Deutsche
AIDS-Hilfe e V.




Impressum

© Deutsche AIDS-Hilfe e.V.
DieffenbachstraBe 33
10967 Berlin

Internet: http://www.aidshilfe.de
E-Mail: dah@aidshilfe.de

1. Auflage, Dezember 1996

Manuskript: Thomas Symalla und Holger Walther
Redaktion: Klaus-Dieter BeiBwenger, Dirk Hetzel, Christine Hopfner, Karl Lemmen
Gestaltung: Carmen Janiesch

Spendenkonto der Deutschen AIDS-Hilfe e.V.: Berliner Sparkasse, Konto-Nr. 220 220 220, BLZ 100
500 00

Die Deutsche AIDS-Hilfe e.V. ist als gemeinndtzig und besonders férderungswirdig anerkannt.
Spenden sind daher steuerabzugsfahig.



INHALT

Vorwort

Einleitung
Danksagung

1. Einfliihrung in das systemische Denken

1.1 Zur Geschichte der Systemtherapie
1.2 Definitionen und Grundannahmen
1.3 Grundhaltung des Beraters
1.4 Schulen
1.4.1 Der psychoanalytisch orientierte Ansatz
1.4.2 Der entwicklungs- und erlebnisorientierte Ansatz
1.4.3 Der strukturelle Ansatz
1.4.4 Der strategische Ansatz
1.4.5 Der dialogische Ansatz
1.4.6 Der narrative Ansatz
1.4.7 Der l6sungsorientierte Ansatz

2. Fallbeschreibungen

2.1 Erwin und Hans
2.1.1 Anlaf3 der Beralung
2.1.2 Paargeschichte bis zum Beginn der Beratung
2.1.3 Familidrer und sozialer Hintergrund von Hans
2.1.4 Familiarer und sozialer Hintergrund von Erwin
2.1.5 Zur Paardynamik

2.2 Klaus und Burkhard
2.2.1 Anlaf3 der Beratung
2.2.2 Paargeschichte bis zum Beginn der Beratung
2.2.3 Familiarer und sozialer Hintergrund von Klaus
2.2.4 Familidrer und sozialer Hintergrund von Burkhard
2.2.5 Zur Paardynamik

3. Spezielle Aspekte schwuler Partnerschaften

3.1 Die geschlechtsspezifischen Erfahrungen schwuler Manner
3.1.1 Die Bedingungen fur eine schwule psychosexuelle Identitatsfindung
3.1.2 Die Rollenfindung in der Partnerschaft

3.2 Definition: Was ist ein schwules Paar?

3.3 Die gesellschaftliche Situation schwuler Paare

3.4 Das soziale Umfeld des Einzelnen und des Paares

3.5 Das Phasenmodell schwuler Paare

3.6 Die fehlenden Bindungsrituale schwuier Paare

3.7 Die Tendenz von (schwulen) Paaren zur Triade

3.8 Die Bedeutung von HIV und AIDS fiir schwule Paare

11

13

15

15
16
17
18
18
18
18
18
19
19
19

21

21
21
21
22
22
23
24
24
24
24
25
25

27

28
28
31
32
33
34
36
41
42
43



4. Systemische Beratung schwuler Paare

4.1 Interventionsformen
4.1.1 Das erste Gesprach
4.1.2 Subsystem-Analyse
4.1.3 Reframing und Positive Konnotation
4.1.4 Genogrammarbeit
4.1.4.1 Das Genogramm von Erwin und Hans
4.1.4.2 Das Genogramm von Klaus und Burkhard
4.1.5 Zirkulares Fragen
4.1.6 Skulpturarbeit
4.1.7 Reflecting Team
4.1.8 Verschreibungen, Verhaltensempfehlungen und Hausaufgaben
4.1.9 Der AbschluBkommentar
4.1.10 Der AbschluB der Beratungen
4.2 Wie ging es mit den hier vorgestellten Paaren weiter?

5. Der systemische Berater fir schwule Paare

5.1 Die Grundhaltung: direktiv oder supportiv?
5.2 Die verschiedenen Rollen und Funktionen
5.3 Anforderungen an die Qualifikation
5.4 Das Setting

5.4.1 Der duBere Rahmen

5.4.2 Allein oder zu zweit?

5.4.3 Die Gefahr der Koalition

6. Curriculum ,,Systemische Beratung schwuler Paare”

6.1 Wie die Idee zu diesem Curriculum entstand
6.2 Zur Didaktik des Curriculums
6.3 Beschreibung der fiinf Wochenenden
6.3.1 Das 1. Wochenende: Einflhrung in systemische Beratung und Kommunikations-
formen
6.3.2 Das 2. Wochenende: Prozesse schwuler Paare in Bindungen, Abgrenzungen und
Ablésungen
6.3.3 Das 3. Wochenende: Das (Erst-)Interview mit schwulen Paaren
6.3.4 Das 4. Wochenende: Systemische Beratungs- und Interventionsformen unter
Berlcksichtigung unterschiedlicher Lebens- und Liebesskripte
6.3.5 Das 5. Wochenende: Das (Krisen-)Management schwuler Paare im Beratungsprozef3
6.4 AbschlieBende Bewertung und Ausblick

Nachwort

Literaturhinweise

Die Autoren

49

51
52
55
56
57
59
60
61
65
66
67
68
69
70

71

71
72
72
73
73
74
75

77

77

77

78

78

82
85

87
90
91

93

95

99



VORWORT

Das vorliegende Buch ist die erste umfassende deutschsprachige Veréffentlichung, die sich mit der
spezifischen Situation schwuler Paare auseinandersetzt und Grundlagen einer fachlich fundierten
Beratung des ,Systems” schwule Partnerschaft vermittelt. Vor dem Hintergrund des systemischen
Ansatzes in der Psychotherapie und umfangreicher praktischer Erfahrungen in der Arbeit mit
schwulen Paaren haben die beiden Autoren eine auch fur den fortgeschrittenen (Laien-)Berater
verstandliche Einflihrung verfaBt. Sie soll die Qualitat der Beratungsarbeit mit dieser bisher ver-
nachlassigten Zielgruppe in Schwulenberatungsstellen und AIDS-Hilfen sichern.

Diese Veroffentlichung ist Bestandteil einer umfassenden Diskussion der Deutschen AIDS-Hil-
fe (DAH) zu der Frage, wie die sozialen Nahsysteme von Menschen mit HIV und AIDS in der Aus-
einandersetzung mit Bedrohungen und Belastungen sinnvoll untersttzt werden kénnen (DAH
1995, 1996a, 1996b). Zwei DAH-Fachtagungen zur Angehdrigenarbeit hatten deutlich werden
lassen, welch enormen Belastungen gerade schwule Partnerschaften durch HIV und AIDS ausge-
setzt sind und wie schwer es schwulen Lebenspartnern fallt, Hilfe und Unterstltzung fir sich ein-
zufordern.

Eine Konsequenz dieser Ergebnisse ist, die systemische Perspektive starker in der Arbeit der
DAH zu verankern. Das bisher praktizierte Primat , Parteiischsein im Interesse der Menschen mit
HIV” geht in einem Ubergreifenden ,Parteiischsein fur die von HIV betroffenen Systeme" auf, oh-
ne darin vollends unterzugehen. AIDS-Hilfebewegung als Verband muf sich parteiisch fir die In-
teressen und Rechte aller von HIV Bedrohten einsetzen, um die Selbsthilfefahigkeit zu erweitern
und Bedingungen fir eine , allparteiische” Beratungs- und Betreuungsarbeit zu schaffen. Fur die
Situation von Menschen mit HIV und AIDS gilt im besonderen (Lemmen 1996a), ,,daB die Bezie-
hungsqualitdten in ihren Netzwerken und die ,supportive Valenz’, d.h. die Tragkraft und der Res-
sourcenreichtum des Netzwerkes, einen direkten EinfluB auf die Gesundheit und das personliche
Wohlbefinden haben, so dal3 gegebenenfalls direkte oder indirekte Netzwerktherapie bzw. Netz-
werkpflege angezeigt ist.” (Petzold 1993)

Strukturelle Pravention als Konzept - systemische Sicht- und Herangehensweise als Methode:
so lassen sich Praventionskonzept und Arbeitsansatz der DAH am treffendsten umschreiben. Die
Verschrankung von Verhaltens- und Verhaltnispravention auf allen drei Praventionsebenen -
Primar-, Sekundar-, Tertidrpravention (Infektionsverhiitung, Gesundheitsférderung, Versorgung
von Menschen mit HIV und AIDS) — tragt der Tatsache Rechnung, da3 menschliche Erlebens- und
Verhaltensweisen multifaktoriell bestimmt sind und nur in der Einbindung in ihre Lebenswelt
(Kontext: Familie, Netzwerke, Subkulturen) und vor dem Hintergrund ihrer Lebensweise (Konti-
nuum: die eigene Geschichte und deren Pragung durch die jeweiligen gesellschaftlichen Verhalt-
nisse) angemessen verstanden und beeinfluBt werden kénnen.

Dabei ist der systemische Ansatz mit seiner , Ressourcenorientierung” in hohem MaRe mit dem
an der Ottawa-Charta der WHO (Hildebrandt 1988) orientierten Konzept der Gesundheitsforde-
rung kompatibel: Die dem ,medizinischen Krankheitsmodell” zugrundeliegende pathogeneti-
sche Orientierung hat seit Uber 100 Jahren die Pathologisierung der Homosexualitat festgeschrie-
ben und mit fragwdrdigen Therapieversuchen wahrscheinlich mehr Leid angerichtet als verhin-
dert. Diesem Modell entsprechend liegen Ursachen und Bedingungen im jeweiligen individuum
bzw. in seiner Geschichte, die Behandiung setzt dementsprechend am Individuum an. Der am
biopsychosozialen Krankheitsmodell (Petzold & Schuch 1992) orientierte systemische Ansatz kon-
zentriert sich weniger auf die Ursachen hinter den Problemen, als auf die Bedingungen, welche
die aktuelien Probleme aufrechterhalten.

.Losungen” werden haufig erst dadurch erméglicht, daB den Individuen, Systemen und Netz-
werken der Zugang zu brachliegenden Ressourcen eréffnet wird oder ihnen neue Ressourcen er-
schlossen werden. Ein solches ,evolutives Verstandnis” (Petzold & Schuch 1992) von Psychothera-



pie will im Sinne des Salutogenesekonzepts von Antonovski nicht nur die Bedingungen fur die
Entstehung und Aufrechterhaltung von Krankheit, sondern auch diejenigen fir Gesundheit um-
fassend in den Blick nehmen und férdern.

Die Bedeutung einer Verschrankung individueller Hilfsangebote und systemischer interventio-
nen bis hin zu gesellschaftspolitischer EinfluBnahme wird offensichtlich, wenn man die Situation
schwuler Partnerschaften in den Zeiten von HIV und AIDS umfassend in den Blick nimmt:

1. Ein System braucht einen Rahmen

Mangelndes SelbstbewuBtsein und Selbstverstdndnis erschweren die Profilierung und Abgren-
zung des Systems ,, schwule Partnerschaft/schwule Familie” gegentiber den Herkunftsfamilien und
der Umwelt.

Schwule Partnerschaften kénnen auf kein gesellschaftlich legitimiertes Ritual zurtickgreifen, wel-
ches ihnen die psychische Bearbeitung ihrer Bindungs- und Ablésungsthematik erleichtern wiirde.
Die Modelle schwuler EheschlieBung aus europaischen Nachbarldndern betonen einseitig den
Aspekt ,Bindung” und vernachlassigen den so entscheidenden Aspekt , Abiésung”. Besondere
Bedeutung kommt dabei immer der Ablésung vom gegengeschlechtlichen Elternteil zu, um even-
tuelle inzestubse Verstrickungen aufzuldsen. Ein schwules Bindungs- und Ablésungsritual mifte
symbolisch derart gestaltet sein, daB die beiden Mutter ihre S6hne zum ,, Traualtar” fGhren, um so
6ffentlich zu bekunden, daf3 sie deren Verbindung anerkennen und respektieren. Von der Umset-
zung einer solchen Vorstellung sind wir sicherlich noch weit entfernt. In der Zwischenzeit werden
schwule Partnerschaften darauf angewiesen sein, diese Arbeit aus eigener psychischer Kraft zu
leisten, um ihr neu begrindetes System zu markieren.

Aber nicht nur mangelndes schwules SelbstbewuBtsein eines oder beider Partner, sondern
auch das mangelnde Selbstversténdnis hinsichtlich der eigenen Partnerschaft erschwert die Profi-
lierung und Abgrenzung des Systems ,schwule Partnerschaft/schwule Familie” gegeniiber den
Herkunftsfamilien ur.d der Umwelt. Schwule Manner haben bekanntlich noch nicht einmal die
Méglichkeit, eine ,nichteheliche Beziehung” zu fihren. Die Charakterisierung als ,nichtehelich”
impliziert bereits die Alternative, von der man sich abgrenzt oder die man auf eine unbestimmte
Zeit in der Zukunft vertagt. Spatestens auf dem Sterbebett kénnen heterosexuelle Partner die
.Schutzwirkung” dieses Rituals nutzen, um sich gegentiber der Herkunftsfamilie (Erbschaftsfolge)
oder gesellschaftlichen Institutionen (Witwenrente) in eine bessere rechtliche Situation zu setzen.
Die ,nichteheliche Beziehung” ist gerade in ihrer Absetzung von der ehelichen Beziehung zu ei-
nem mehr oder minder anerkannten Partnerschaftsmodell geworden.

Fur schwule Partnerschaften hingegen gibt es keine anerkannten Partnerschaftsmodelle, an
denen sie sich in irgendeiner Weise orientieren konnten. Dementsprechend verfugt die Gay Com-
munity Uber keine anerkannten Leitbilder. Dies bleibt solange unproblematisch, wie die Betroffe-
nen jung und gesund bleiben. Und gewéhnlich macht man sich in solchen Zeiten wenig Gedanken
dartber, was passieren kdnnte, wenn... Erst im Falle von Alter und Krankheit, hier im besonderen
zugespitzt durch HIV, werden die katastrophalen Folgen schmerzlich spirbar: Die Méglichkeiten
der gegenseitigen Versorgung der Partner bleiben begrenzt.

2. Ein System wird nicht wahrgenommen

Schwule Ménner verfligen (ber keine gesellschaftlich anerkannten Bindungs- und Ablésungsri-
tuale.

Die heterosexuelle EheschlieBung allein unter dem Aspekt des Bindungsrituals zu betrachten,
greift zu kurz. Wenn zwei Menschen sich gegenseitig das Jawort firs Leben geben, gehen sie da-
mit nicht nur eine Bindung ein, sondern voliziehen damit auch eine Ablésung von ihrer Herkunfts-



familie. Am kirchlichen Trauungsritual |&8t sich die Bedeutung des Aspekts ,, Ablésung” anschau-
lich nachvollziehen: Der Brautvater, der seine Tochter zum Traualtar fihrt und ihre Hand in die des
zukinftigen Schwiegersohnes legt, erkennt damit an, daB seine Tochter fortan nicht mehr ihm
~gehort”. So, wie jedes Ritual Zeugen braucht, wird die gesamte Hochzeitsgesellschaft Zeuge, daf
hier zwei Menschen sich aus ihrer Herkunftsfamilie ablésen und ein ,,neues System” griinden.

3. Ein System wird bedroht

AIDS stellt fur die Gay Community ein , kollektives Trauma” dar. Traumatisierend ist die , erlebte
Bedrohung durch AIDS”. Sie trifft auch Nichtinfizierte, Freunde, Familienangehérige und Helfer.

Martin Dannecker (1990) bezeichnet AIDS in seiner Untersuchung ,Homosexuelle Manner und
AIDS" als ,kollektives Trauma” fur die gesamte Gay Community. Dieses Trauma betrifft jeden sich
als schwul identifizierenden Mann noch vor jedem realen Kontakt mit dem Virus. Durch die
zwangslaufige Verbindung ,Homosexualitat — Risiko — AIDS — Tod” wird bereits das Coming-out
als schwuler Mann jenseits konkreter sexueller Erfahrungen Uberschattet. Fir schwule Manner in
den neunziger Jahren gibt es - zumindest vorlaufig - keine Lebensperspektive ohne AIDS (Henge-
lein 1996; Wienold 1996). Hochstens die Alteren kénnen noch von den guten alten Zeiten schwar-
men. Die Neuinfektionen bei jungen Schwulen machen deutlich, daB Safer Sex nicht nur eine Fra-
ge des selbstverstandlichen Hineinwachsens und der ,Gewoéhnung” ist. Ein Verdienst der psycho-
analytischen Untersuchung von Ohlmeier wu.a. (1995) ist die Herausarbeitung der
. Tiefendimension der traumatisierenden Wirkung der HIV-infektion”. Diese traumatisierende
Wirkung kann auch Nichtinfizierte, Freunde, Familienangehérige und Helfer treffen.

4. Ein System ringt um seinen Bestand

. HIV belastet schwule Partnerschaften durch Ansteckungsangste, Angst vor Verlust oder durch den
Tod eines Partners. Multiple Verlusterfahrungen bedingen nicht nur psychischen StreB, sondern
fuhren auch zur Ausdinnung des gemeinsamen sozialen Umfelds.

HIV belastet schwule Partnerschaften durch Ansteckungséngste unabhangig vom Wissen um den
eigenen Serostatus oder den des Partners. Selbst die Sicherheit eines HIV-negativen Testergebnis-
ses bleibt immer nur vorlaufig und relativ. Denn es bleibt die — wenn auch minimale - Restunsi-
cherheit eines jeden Testverfahrens. Und die Saat des Zweifels und des Miftrauens keimt in der
Partnerschaft auf, weil jeder Seitensprung, der ja an sich schon eine Beziehung belasten kann, um
eine ,todliche Dimension” erweitert erscheinen muf.

In Sicherheit konnen sich hier nur die konkordant HIV-positiven Paare (d.h. beide Partner sind
HIV-infiziert) wédhnen. Von spekulativen Theorien Uber eine sog. Superinfektion einmal abgese-
hen, kénnen sich beide Partner in der Sicherheit wahnen, sich nicht mehr gegenseitig infizieren zu
kénnen. Einmal HIV-positiv bleibt HIV-positiv. Und das ist zumindest eine Angst weniger, auch
wenn man sich dafir méglicherweise anderen Angsten stellen muB.

Bindung und Lésung sind Grundmuster jeder menschlichen Existenz. Trennungsangst ist eine
menschliche Urangst, die abhangig von frithen Bindungs- und Trennungserfahrungen mehr oder
minder gut ausgehalten werden kann. in Partnerschaften, in denen zumindest ein Partner HIV-
positiv ist, konnen sich Verlustangste — bedingt durch den realen Verlauf der HIV-Infektion und
die metaphorische Uberfrachtung des Themas HIV durch Tod und Sterben - dramatisch zuspitzen,
so daB die Beziehung durch die Angste eines oder beider Partner schwer belastet wird. Aus der
bisherigen Beratungspraxis wissen wir, daB es haufig die nichtinfizierten Partner sind, die mit
ihren Verlustangsten die ,gesunde Verdrangung der Bedrohung” des HiV-infizierten Partners im-
mer wieder durchbrechen und damit langfristig die Beziehung gefahrden.



Zudem bedeutet jeder Verlust nahestehender Freunde eine ,Ausdiinnung” des gemeinsamen
sozialen Umfeldes der Partnerschaft (Zillich 1992). Da jegliche Form von Partnerschaft oder Ehe
auf ein beziehungsstitzendes Umfeld angewiesen ist, kann die Verarmung des gemeinsamen Be-
ziehungsumfeldes destabilisierende Wirkungen auf die eigene Partnerschaft haben. In Anleh-
nung an Petzold (1993) konnen wir von einem fortschreitenden Verlust der ,supportiven Valenz”
der sozialen Netzwerke schwuler Manner sprechen.

5. Ein System wird gespalten

Das Praktizieren von Safer Sex bedeutet die Anerkennung des tiefen Grabens, den das Virus zwi-
schen Infizierten und Nichtinfizierten aufgerissen hat.

Samtliche Praventionsbemihungen der Deutschen AIDS-Hilfe und anderer Praventionsagenturen
setzen auf eine Uberwindung dieses Grabens. Die Solidaritat und der angstfreie Umgang mit
Menschen mit HIV sind Ziel dieser an die Vernunft appellierenden Aufklarungskampagnen.

Seelisch hingegen muB dieser Graben ausgehalten und verarbeitet statt ,weggeredet” wer-
den. Voraussetzung dafur ist, ihn als schmerzliche Realitat anzuerkennen. Bei flichtigen sexuellen
Kontakten kann die ,Trennung symbolisierende Wirkung des Kondoms” leichter ausgehalten
werden, wenn sie mit der ,emotionalen Qualitat” der jeweiligen sexuellen Beziehung vereinbar
ist. Innerhalb von Partnerschaften widerspricht die ,trennende Kraft” des Symbols ,,Kondom” in
der Regel der erlebten emotionalen Qualitét der Beziehung. Liebesbeziehungen vertragen gera-
de in ihren ,kollusiven Anfangsphasen” und in Zeiten innerer oder duBerer Bedrohung nichts
Trennendes. Die Erfahrung der totalen Vereinigung mit dem Partner wird um so mehr herbeige-
sehnt, je riskierter die Beziehung erlebt wird. Trennendes kann dann besser ausgehalten werden,
wenn es eine (innere) ,Sicherheit - trotzdem” gibt.

Die von Ohlmeier u.a. (1995) nachgewiesenen psychischen Verarbeitungsmechanismen der
Verleugnung und der Selbstaufopferung/Selbstvernichtung kénnen als Versuch der ,,Uberwin-
dung” des Trennenden innerhalb einer Partnerschaft angesehen werden:

m ,Stellt die Verleugnung den Schwerpunkt psychischer Abwehr dar, ist gerade sie es, die durch
die dadurch entstehende Sorglosigkeit Ansteckungen begrindet: ,Mir geschieht schon
nichts...””.

m ,Bei der Selbstaufopferung ist die Ansteckung das Resultat eines romantisch verklarten Liebes-

ra

Todeswunsches: ,Nichts soll zwischen uns stehen, auch AIDS nicht’”.

6. Ein System , brennt aus”

Einer der wichtigsten Bereiche seelischer Reproduktion, die Sexualitdt, verliert seine Unbe-
schwertheit: Liebe wird zum Risiko.

Ehe und Partnerschaft kénnen als Institutionen der gemeinsamen und gegenseitigen Bedirfnis-
befriedigung sowie der materiellen und seelischen Versorgung verstanden werden. Die ,feste
Burg” kann in Zeiten innerer und auBerer Belastung zu einem sicheren Rickzugspunkt werden.
Dabei kann gerade der Sexualitat im Sinne des intensivsten Erlebens von Nahe und der kdrperli-
chen Spannungsabfuhr ein hoher Stellenwert fir die Aufrechterhaltung oder Wiederhersteliung
des seelischen Gleichgewichts zukommen. Der Psychoanalytiker Fritz Morgenthaler (1987) vertritt
sogar die Auffassung, daB die Sexualitat bei schwulen Mannern eine ganz besondere Bedeutung
in der Regulierung des , narziBtischen Gleichgewichts” hat.

Wenn Liebe solchermaBen zum Risiko wird, verliert einer der wichtigsten Bereiche seelischer
Wiederherstellung — die Sexualitat - seine Unbeschwertheit, und das ganze AusmaB der , kollekti-
ven Traumatisierung” schwuler Manner wird — auch fir AuBenstehende - verstandlich.



7. Ein System wird systematisch destabilisiert

Schwule Partnerschaften haben nur Pflichten, aber keine Rechte.

Man muB nicht erst seinen Lebenspartner durch AIDS verloren oder zehn Jahre in einer AIDS-Hil-
fe gearbeitet haben, um die volle Bedeutung dieser Aussage nachvollziehen zu kénnen.

Die fur 1996 vorgesehene Novellierung des Bundessozialhilfegesetzes (BSHG) stellte dabei nur
die Spitze eines Eisbergs dar, wie schwule Partnerschaften rechtlich in die Pflicht genommen wer-
den sollten bei Beibehaltung ihres vollkommen rechtlosen Status. Die starkere Heranziehung von
Lebensgemeinschaften bei der Bemessung von Leistungen nach dem BSHG trifft gerade die Part-
nerschaften, bei denen ein Partner durch die ,soziale Hangematte” unserer Gesellschaft zu rut-
schen droht. Der zunehmend chronische Verlauf der HIV-Erkrankung und die unzureichenden Lei-
stungen der Pflegeversicherung in der Versorgung chronisch Kranker kénnen fast jeden AIDS-Pa-
tienten irgendwann zum ,Fall fir das Sozialamt” werden lassen. Dann muf3 der Lebenspartner
mit seinem Einkommen und Vermoégen fur den Erkrankten einspringen. Wenn es hinterher um die
Frage des Erbes oder der , Witwenrente” (oder besser: des gegenseitigen Versorgungsausgleichs)
geht, steht der Hinterbliebene schlecht da. AusschluBB von der Trauerfeier, Verlust der gemeinsa-
men Wohnung und des gemeinsam geschaffenen Vermégens, jahrelange Erbschaftsstreitigkeiten,
die jeden Neubeginn vergiften kénnen: all das haben schwule Hinterbliebene schon erleben mus-
sen.

Unter diesen Bedingungen stellt eine schwule Partnerschaft ein schlechtes Geschaft dar, von
dem unbedingt abzuraten ist. Auf jeden Fall bedingt sie durch ihre grundsatzlich rechtlose Situa-
tion einen wesentlich weitergehenden ,,Regelungsbedarf”. Von der Patientenverfligung Gber die
Bestattungsvorsorge bis hin zu umfassenden Vollmachten und zur Abfassung eines Testaments
sind schwule Partnerschaften dazu ,gezwungen”, ihr System gegenlber grenziberschreitenden
Eingriffen von auBen abzusichern. Zwar wird durch verschiedene Broschiren versucht, dem durch
HIV verscharften Beratungsbedarf gerecht zu werden, sie reichen dazu jedoch nicht aus. Die Ab-
fassung eines Testaments fordert ja nicht nur die Konfrontation mit der eigenen Endlichkeit. Sie
erzwingt Uber die rechtliche Situation (gesetzliche Erbfolge, Pflichtteilanspriche usw.) ebenso ei-
ne Auseinandersetzung mit der vergangenen, gegenwartigen und zukinftigen Beziehungsge-
schichte. Dieser ProzeB ist um so schmerzhafter, je starker der Betroffene mit alten Verletzungen,
anhaltenden Defiziterfahrungen und ungekladrten Beziehungen konfrontiert wird (Lemmen
1996b).

Noch wesentlich gewichtigere ,Pflichten” erwachsen aus der emotionalen Dimension der Part-
nerschaft: Das Versprec’hen, sich in guten und schlechten Zeiten beizustehen, ,bis da3 der Tod
euch scheidet”, wird auch ohne Traualtar und Hochzeitsgesellschaft zur moralischen Verbindlich-
keit, wenn sie der emotionalen Dimension der Beziehung entspricht. Mitarbeiterinnen von AIDS-
Stationen sind haufig zutiefst davon beriihrt, wie empathisch AIDS-Patienten durch ihre schwulen
Lebenspartner begleitet werden. Sie helfen und pflegen bis zum Umfallen, erleiden und erdulden
ohne aufzubegehren und trauen sich selten, ihre eigenen Bedirfnisse anzumelden. Wo denn
auch? Beim Kranken selbst? Bei der zerstrittenen Familie? Bei den AIDS-Hilfen, die sich meist nur
fir die Menschen mit HIV und AIDS zustandig fihlen?

8. Ein System braucht systemische Intervention

So prekér die Situation schwuler Partnerschaften angesichts von HIV und AIDS auch ist, so darf
dennoch nicht Ubersehen werden, daB sich in den letzten Jahren viele positive Veranderungen im
Verhiltnis zwischen HIV-positiven schwulen Ménnern und ihren Herkunftsfamilien vollzogen ha-
ben. Die 6ffentliche Debatte um AIDS hat u.a. eine breitere gesellschaftliche Auseinandersetzung
mit den Themen Sexualitdt und Homosexualitat bewirkt und prominenten Persénlichkeiten ein
,0uting” erméglicht. Sie hat ebenso die Akzeptanz von HIV-Infizierten und an AIDS Erkrankten in
unserer Gesellschaft gefordert.



Die DAH und das Bildungswerk , AIDS und Geselischaft” wenden sich mit Workshops und Ma-
terialien gezielt an Angehdrige von Menschen mit HIV und AIDS. Diese Angebote unterstitzen
die biologische wie auch die soziale Familie bei der Bewéltigung des ,Traumas AIDS”. Gerade El-
tern tun sich schwer damit, da sie die Homosexualitat und die HIV-infektion ihrer S6hne haufig als
doppelte ,Krankung” erleben. Die Mdglichkeit, Gefihle von Scham, Zorn und Verzweiflung im
geschitzten Rahmen gemeinsam mit anderen betroffenen Eltern zu bearbeiten und Solidaritat zu
erfahren, ebnet ihnen den Weg fir eine Ausséhnung mit ihren Séhnen.

Selbst wohlwollenden Eltern fallt es oft schwer, das von ihren Kindern selbst gewahlte ,System
Partnerschaft” zu respektieren. In der Arbeit mit Eltern spielt deshalb der Aspekt ,, Anerkennung
von Generationsgrenzen” eine zentrale Rolle. lhre Wirkung wird durch die starkere Einbeziehung
der Vater erhoht: Nach Untersuchungen des amerikanischen Psychoanalytikers Richard Isay (1990)
sind die Anerkennung seitens des Vaters und die Aussdhnung mit ihm wichtige Faktoren fur die
Selbstwertentwicklung homosexueller Manner. AuBerdem férdert die Einbeziehung des Vaters
das Selbstverstandnis und die Starkung des Systems ,elterliche Ehe”, wodurch die Voraussetzun-
gen fur die gemeinsame Bewaéltigung der Bedrohung durch AIDS im Gbergreifenden Familiensy-
stem verbessert wird. Die (Re-)Etablierung der elterlichen Paarebene ist ein zentrales Anliegen fa-
milientherapeutischer Ansatze. Sie ist die Voraussetzung fur eine gelingende Ablésung der Kin-
der, kann bestehende Verstrickungen auflésen und die Ressourcen des Systems erweitern. Ahnlich
wie in der Arbeit mit Familiensystemen von Drogenkonsumentinnen (Schwarz & Knorr 1996) geht
es in der Arbeit mit Familiensystemen schwuler Mdnner primar darum, das jeweilige System durch
eine Erweiterung von Ressourcen zu stabilisieren.

Aber auch schwule Manner selbst sind starker gefordert, SelbstbewuBtsein und Selbstver-
standnis im Hinblick auf die von ihnen gelebten ,Systeme” zu entwickein, damit sie diese ge-
genuber der Umwelt wirksamer markieren kénnen. Ein gewisses Maf3 an Auseinandersetzung mit
der eigenen Geschichte und Herkunftsfamilie bleibt ihnen dabei nicht erspart. Ihnen hierbei den
Racken zu starken und fir die Verbesserung der rechtlichen Position schwuler Partnerschaften
einzutreten, sind Bestandteile des Konzepts der strukturellen Pravention, das die DAH ihrer Ar-
beit zugrundelegt.

Die vorliegende Veroffentlichung will dazu beitragen, die Herausforderungen sichtbar zu ma-
chen, mit denen schwule Partnerschaften konfrontiert sind. Mit ihr verbindet sich unser Wunsch,
sie moge bei den Mitarbeiterinnen von AIDS-Hilfen und Schwulenberatungsstellen Sensibilitat,
Mut und Kompetenzen fur die Arbeit mit dem System ,schwule Partnerschaft” fordern.

Berlin, Dezember 1996

Karl Lemmen und Dirk Hetzel

Referat Fortbildung und Psychosoziales
Bundesgeschaftsstelle der DAH
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EINLEITUNG

Ein schwules Paar setzt sich aus zwei vermeintlich heterosexuell erzogenen Mannern zusammen,
die durch je individuelle familidre Konstellationen gepragt wurden. Diese wirken sich auf ihre Per-
sénlichkeitsgestaltung und ihre Vorstellungen von Partnerschaft aus. Zusatzlich beeinfluBt wird
das schwule Paar von sozialen Rahmenbedingungen, die auch heute noch - zumindest latent -
Gberwiegend diskriminierender Art sind.

Diese EinfluBgréBen verdichten sich in der Gestaltung der Partnerschaft, und wie man beob-
achten kann, unterscheiden sie sich enorm von denen heterosexueller Paare. Das Gleiche gilt fur
die beteiligten Bezugssysteme.

Durch eine verstarkte Abgrenzung von familidren und gesellschaftlichen Werten verschiebt
sich die Gewichtung der EinfluBgroBen, jedoch konkurrieren die Werte und Normvorsteliungen
der Familie und der Gesellschaft immer mit denen der schwulen Kultur. Demnach muB ein schwu-
les Paar in einem Spannungsfeld von individuellen, subkulturellen und heterosexuell normierten
gesellschaftlichen Bedingungen balancieren.

In den letzten Jahren hat das Thema ,schwule Partnerschaften” auch in der HIV- und AIDS-
Pravention an Bedeutung gewonnen, ausgeldst durch die wissenschaftlichen Veréffentlichungen
von Bochow (1993) und Dannecker (1994), die den Einflu8 von HIV und AIDS auf schwule Partner-
schaften beschreiben.

In der Beratung schwuler Paare ergibt sich ein spezifischer Problemkontext, der sich im we-
sentlichen aus gesellschaftlichen Bedingungen, Rollenverhalten und fehlenden Modellen zusam-
mensetzt, so daB kein Wissen Uber das Leben in anders gestalteten Partnerschaften genutzt wer-
den kann. Alle diese Faktoren mussen im Beratungsprozef3 schwuler Paare berucksichtigt, d.h. in-
dividuell verstandlich und nutzbar gemacht werden.

Da diese EinfluBgroBen so vielfaltig und bestimmend far die Partnerschaft sind, halten wir die
Herangehensweise der systemischen Familientherapie fir besonders geeignet. Durch diesen An-
satz kénnen alle beeinflussenden Faktoren im BeratungsprozeB Berlicksichtigung finden. Wir ver-
stehen den Begriff ,Familie” dabei in einem erweiterten Sinne. Neben der Ursprungsfamilie und
der moéglicherweise selbst gegrindeten Familie zdhlen wir dazu auch all diejenigen Personen, die
im Laufe einer schwulen Entwicklung Bedeutung erlangt haben und/oder das persénliche Netz-
werk der Ratsuchenden bilden.

Unsere Erfahrungen basieren auf der Arbeit mit gleich- und gegengeschlechtlichen Paaren so-
wie mit Einzelklienten, die zu uns in die Beratung oder Psychotherapie kamen. Unsere Aussagen
bauen somit auf klinischen Erfahrungen auf und sind keineswegs mit wissenschaftlichen Erhe-
bungen gleichzusetzen. Das bedeutet, daB wir méglicherweise nur einige spezifische Paarkonstel-
lationen kennengelernt haben, weshalb unsere Aussagen nicht unbedingt auf die Gesamtheit al-
ler schwulen Paare zutreffen. Zusétzlich zu diesen Erfahrungen lassen wir Ergebnisse aus Ubun-
gen und Diskussionen verschiedener Seminare einflieBen.

Wir sprechen meist von gleichgeschlechtlichen Paaren, jedoch beziehen sich unsere Aussagen
verstarkt auf die Arbeit mit Mannerpaaren. Es ist zu diskutieren, ob sie sich auch auf lesbische Paa-
re Ubertragen lassen und welche Besonderheiten dann wiederum zu beriicksichtigen waren.

Wir haben in zahlreichen Workshops das systemische Arbeiten in der Beratung schwuler Man-
ner und Paare vermittelt. 1995 boten wir eine erste ausbildungsahnliche einjahrige Seminarreihe
zur systemischen Beratung schwuler Paare an. In diesem Curriculum, das im letzten Kapitel dieses
Buches naher beschrieben wird, geben wir den Teilnehmern eine Einflhrung in systemische Bera-
tungs- und Interventionsformen. Dabei berlcksichtigten wir die besonderen Prozesse schwuler
Paare in Bindungen, Abgrenzungen und Ablésungen und deren unterschiedliche Lebens- und Lie-
besskripte. Wir wahiten eine Kombination aus Wissensvermittlung, Selbstreflexion und Ubung
des Gelernten durch rollenspielartiges Training. Dieses Curriculum und die Diskussion mit mehre-
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ren Teilnehmern bildeten die Basis fir das vorliegende Buch, mit dem wir einen Leitfaden far die-
se spezifische Arbeit zur Verfigung stellen wollen.

Die Wissensvermittiung erachten wir als notwendig, wir wissen aber auch, daf sie die Gefahr
einer schematischen Anwendung von Techniken birgt. Diese Ambivalenz hinderte uns zunachst
an einer schriftlichen Dokumentation. Wir entschieden uns deshalb fur eine Einfihrung in das sy-
stemische Arbeiten mit schwulen Paaren. Wir wenden uns damit an den fortgeschrittenen Bera-
ter, der Uber ausreichende Erfahrungen in der Arbeit mit Einzelpersonen verfigt und sich der Be-
ratung von Paaren nahern méchte.

Wir vermuten, daf3 besonders Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der AIDS-Hilfen, der Schwu-
lenberatungsstellen und -telefone sowie anderer Lebens- und Familienberatungsstellen Zugang
zu schwulen Paaren haben. Wir gehen deshalb davon aus, daB diese Leserinnen und Leser Gber
ein Grundwissen fir die professionelle Gestaltung von Beratung verfugen.

AuBerdem wenden wir uns an Beraterinnen und Berater solcher Institutionen, die ein Bera-
tungsangebot fur gleichgeschlechtliche Paare schaffen mochten. Hierfur sehen auch wir eine drin-
gende Notwendigkeit, da es nicht in jeder Stadt spezifische Angebote gibt.

Wir sind uns bewuft, daB3 diese Einfuhrung lediglich dabei unterstitzen kann, die speziellen
Aspekte schwuler Paare in der Beratung angemessen zu berlcksichtigen. Wenn wir mit diesem
Buch auch dazu beitragen, daf gleichgeschlechtliche Paare in der Gesellschaft sichtbarer und be-
deutsamer werden, ware es uns gelungen, eine maB3gebliche EinfluBgréBe bei der Entstehung
und Aufrechterhaltung von Partnerschaften positiv zu verdndern.
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1. EINFUHRUNG IN DAS SYSTEMISCHE DENKEN

1.1 Zur Geschichte der Systemtherapie

Die Urspringe der Systemtheorie, die erst spater von der Psychologie genutzt wurde, liegen in
verschiedenen Wissensgebieten, z.B. der Physik (v. Bertalanffy, 1968). Das Ziel, die Strukturen und
Vernetzungen einzelner Elemente untereinander zu erfassen, erforderte eine genaue Beobach-
tung und Beschreibung der gegenseitigen EinfluBnahme der Elemente und ihrer Abhangigkeit
vom Gesamtrahmen. Diese Erweiterung eréffnete neue Dimensionen uber vorher isoliert betrach-
tete Einzelelemente, die bisher als Ursache auftretender Phanomene angesehen wurden.

Die Ubernahme dieses Denkens in die Psychologie erfolgte durch die Schaffung eines neuen
Paradigmas, des sozialen System- und Kommunikationsmodells (Bateson, 1958). Der Systembe-
griff, der soziale Phanomene beschreiben will, bestimmt ein System folgendermaRen: es setzt sich
aus handelnden Personen zusammen, die sich gegenseitig beeinflussen und in einer Wechselwir-
kung zu ihrer Umgebung stehen. Dementsprechend werden Probleme und Stérungen nicht als
«Eigenschaft” oder Krankheit eines einzeinen Menschen gesehen, sondern als Ausdruck des so-
zialen Bezugsrahmens.

Die Einbeziehung systemischen Denkens in die Psychotherapie wurde beginstigt durch zuneh-
mende Unzufriedenheit in der klassischen Ein-Personen-Psychotherapie, die Krankheit als individu-
elle Problematik und damit allein in der Personlichkeit der Klienten begrindet ansah. So arbeitete
z.B. Selvini Palazzoli als Analytikerin und Arztin als erste in Italien mit einer gesamten Familie, in
der eine Tochter an Magersucht erkrankt war. Ihr waren die paradoxen Botschaften der bisher im
Hintergrund gebliebenen Familie aufgefallen. Diese wiinschte eine Verénderung der Situation,
wollte sich selbst aber nicht verandern. Das Ziel der Therapie war nun, die Interaktionsmuster in-
nerhalb der Familie zu erkennen und zu verandern, da dem Symptom die Funktion der Aufrechter-
haltung eines pathologischen Gleichgewichts im gesamten System Familie zugeschrieben wurde.

Die Entwicklung des systemischen Ansatzes in der psychologischen Beratung und Psychothera-
pie fand durch die Beratung von Familien mit einem schizophrenen Mitglied (Bateson, 1959) und
durch die Erforschung von Kurzzeittherapie-Verfahren (Watzlawick, 1964) in den USA statt. Ent-
scheidende Reaktionen darauf waren u.a. die Entwicklung des ,Mailander Modells” (Selvini Pa-
lazzoli, 1977) und die Arbeiten im ,Brief Family Therapy Center” in Milwaukee (de Shazer, 1978).
Im deutschsprachigen Raum begann Stierlin Anfang der 70er Jahre im , Heidelberger Institut far
systemische Forschung und Therapie” mit der systemischen Arbeit mit Familien.

In der aktuellen Entwicklung systemtheoretischer und systemischer Beratungs- und Therapie-
ansatze treffen Erkenntnisse aus dem Konstruktivismus', der Chaostheorie2, der Kybernetik3 und
der Theorie zur Selbstorganisation4 zusammen.

.Glack und Leid der Menschen hangen nicht nur von ,objektiven’ materiellen und sozialen Le-
bensbedingungen, sondern wesentlich auch davon ab, wie sie sich und ihre Umwelt wahrnehmen,
wie sie in die Lernprozesse gestaltend eingreifen und welche Vorstellungen, Gedanken und Ge-
fihle damit verbunden sind.” (Kriz, 1985, 1991).

1 Konstruktivismus: eine Wahrnehmungslehre, nach der die Welt vom Wahrnehmenden nicht ,gespiegelt” abgebil-
det, sondern konstruiert wird (Dorsch, 1994)

2 Chaostheorie: mathematisch-physikalische Theorie zur Beschreibung von Systemen, die durch den Zufall und cha-
otische Strukturen bestimmt sind (dtv-Lexikon, 1990)

3 Kybernetik: die Wissenschaft von den Steuerungs- und Regelungsmechanismen in belebten und unbelebten Syste-
men, also in Organismen und Maschinen, aber auch in sozialen, organisatorischen, 6konomischen und politischen
Gebilden (Dorsch, 1994)

4 Selbstorganisation: eigenstandige Strukturierung und Ordnung der Prozesse in einem physikalischen, biologischen
oder sozialen System. Nach Weick (1977) interpretieren Organisationen und ihre Mitglieder ihre Umwelt an Sinn-
und Deutungsmustern des eigenen Handelns und versuchen, die ,Realitaten” sinnstiftend so zu konstruieren und
zu verandern, daf die organisationale ldentitat erhalten bleibt (Dorsch, 1994).
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Im BeratungsprozeB3 geht es darum, einen Rahmen zu schaffen, der eine Neuregelung der
Wahrnehmungen und Kommunikationsprozesse ermoglicht. Hierbei ist es glinstig, den Fokus
standig vom Individuum zum Subsystem5 und zum Gesamtsystem zu variieren, das Individuum al-
so immer wieder in Beziehung zu seinem sozialen Umfeld zu setzen. Die ProzeBhaftigkeit, die
standige Veranderung und die dauernde Bewegung eines Systems wird in der Beratung berlick-
sichtigt, da an ein System vielfaltige innere und duBere Anforderungen gestelit werden.

Zahlreiche Beratungskonzepte beziehen mittlerweile den systemischen Ansatz in die Arbeit
mit Einzelpersonen ein. Management-, Organisations- und Handlungskonzepte basieren zum
groBen Teil ebenfalls auf diesem Ansatz.

1.2 Definitionen und Grundannahmen

Aus dem oben Dargelegten 1a8t sich folgendes fiur systemisches Denken und Handeln im Bera-
tungsprozel ableiten:

Angewandte Systemtheorie im Beratungsprozef3 ist vielmehr eine Weltsicht und innere Hal-
tung als nur eine Ansammlung von Techniken. Diese kann, verbunden mit persénlicher Entwick-
lung und Erganzung um ein reichhaltiges Spektrum an Techniken, vervollstandigt werden. Kaum
ein Berater 1aBt systemisches Denken mittierweile unberiicksichtigt, jedoch fehlt oft eine Definiti-
on oder fundierte Ausbildung.

Aus systemischem Denken resultiert vernetzendes und ganzheitliches Handeln und Intervenie-
ren. Aufgaben und Probleme werden in ihren Kontexten betrachtet. Zwischenmenschliche Rea-
litaten werden als Konstruktion der Wirklichkeit verstanden und mit ihren Wechselwirkungspro-
zessen berUcksichtigt. Sie werden derart beeinflu3t, da3 die Ressourcen und Lésungskompeten-
zen des Einzelnen, des Paares oder der Gruppe angeregt und geférdert werden.

Die systemische Brille

- Zeichnung 1 -

5 Subsystem: damit bezeichnet man die Zusammengehérigkeit mehrerer Mitglieder eines Gesamtsystems aufgrund
eines gemeinsamen Merkmals. So stellen in einer Familie die Kinder wie auch die Eltern jeweils ein Subsystem dar.
Die Zugehérigkeit impliziert haufig bestimmte Rollen und Eigenschaften, z.B. die Verantwortung der Eltern fur ih-
re Kinder. Ein Mitglied eines Systems kann durchaus verschiedenen Subsystemen angehéren. Es kann z.B. Elternteil
sein und auBerdem zu den mannlichen Mitgliedern der Familie gehéren.

16



Das Beratersystem ist Teil des Kontexts, ein Intersystem, das einfluB- und veranderungstrachtig
wirkt, wie auch das Paar auf das Beratersystem EinfluB ausibt.
V. Schlippe (1987) stellt folgende Grundannahmen fur die Betrachtung sozialer Systeme auf:

m sie existieren in gesamtheitlichen Zusammenhéngen. Jedes einzelne Teil ist mit den anderen re-
ziprok verbunden

m sie handeln zielorientiert

m sie steuern selbstregulierende Prozesse

m sie streben nach einem ausgeglichenen Gleichgewicht (Homoostase)

m sie entwickeln sich stufenférmig, zwischen diesen Stufen gibt es Angleichungsphasen (Kalibrie-
rungé der Veranderung)

m sie sind hierarchisch organisiert

m sie funktionieren nach expliziten (offenen) und impliziten (verdeckten) Regeln

Entsprechend lautet seine Definition: ,Systemisches Denken erfaBt Ganzheiten und nicht Indivi-
duen. Es achtet auf die in diesen Ganzheiten geltenden Regein und die in und zwischen ihnen be-
stehenden Wechselwirkungen. Das systemische Denken verlaBt somit die Kategorien von Ursache-
Wirkung zugunsten einer zirkuldren Sichtweise. Alles im System ist aufeinander in Wechselwir-
kung bezogen. Menschen sind keine isolierten Einzelwesen, und daher ist jede Handlung zu
befragen, welche Bedeutung sie fur das System hat, in dem der Mensch lebt.” (V. Schlippe, 1987).

Systemisches Handeln ist dementsprechend ein umfassendes, situatives, feedback-geleitetes
Handeln und Intervenieren, das komplexen Prozessen und Systemen gerecht wird. Es bertcksich-
tigt Einzelelemente, Teilgruppen und den Gesamtzusammenhang.

1.3 Grundhaltung des Beraters

Aus der systemischen Sichtweise ergibt sich fur den Berater eine Grundhaltung, die Selvini Palaz-
zoli u.a. (1981) ausfuhrlich beschrieben haben. Wir wollen sie an dieser Stelle stichwortartig auf-
fihren und in Kapitel 5 ausfihrlicher beschreiben:

Neutralitat/Allparteilichkeit

Die Berater zeigen in der Paarberatung beiden Klienten gegeniber in gleicher Weise Interesse
und Verstandnis fur deren Anliegen. Dies ermdglicht ihnen eine distanzierte Haltung. Die Mei-
nung der Berater bleibt dabei im Hintergrund.

Zirkularitat

Die Berater fUhren ein sich gegenseitig bedingendes, zeitlich unabhangiges Denkprinzip ein, so
daB linear-kausale Verursachungszuschreibungen (z.B. ich bin aggressiv, weil du so depressiv bist)
verhindert werden und eine Neuorganisation ermoglicht wird.

Hypothetisieren

Die Berater bilden eine Fulle von Hypothesen, wie das gezeigte Verhalten entstanden ist und auf-

rechterhalten wird. Diese werden durch Fragen dem Paar angeboten. Im Beratungsprozef ent-
scheidet das Paar, ob diese annehmbar und hilfreich sind oder wieder verworfen werden.

6 Kalibrierung: die notwendige Anpassung eines Systems an eine Veranderung, die entwicklungsbedingt auftritt
oder von auBen auf das System einwirkt. Dazu massen neue Regeln aufgestellt und/oder Rollen und Aufgaben
neu verteilt werden (z.B. beim Ausscheiden eines Familienmitglieds durch Auszug oder Tod).
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1.4 Schulen

Verschiedene Schulen verbanden die o.g. Grundiiberzeugungen der Systemtheorie mit ihrer
Herkunftsideologie (z.B. Psychoanalyse, Humanismus). Hieraus entstanden neue Beratungsan-
satze.

Wir stellen hier keine umfassende Beschreibung aller Schulen vor, méchten jedoch einen kur-
zen Uberblick (iber sieben, unserer Meinung nach wichtige Ansitze geben, um Anregungen zur
Vertiefung zu bieten.

1.4.1 Der psychoanalytisch orientierte Ansatz

Die wesentlichen psychoanalytisch orientierten Modelle sind von Boszormenyi-Nagy (Boszor-
menyi-Nagy und Spark, 1981), Richter (1989) und Stierlin (1994) entwickelt worden. Sie beziehen
sich auf intergenerationale Loyalitdten und die Dynamik von Bindung und AusstoBung von Fami-
lienmitgliedern aus dem System. Uber Generationen hinweg werden ,Verméchtnisse”, , Auftra-
ge” oder Erwartungen an Familienmitglieder weitergegeben. lhr Erfillen fiihrt zur Bindung im
Familiensystem, ihr Nichterfillen zum AusschluB.

In den Anfangen wurden psychoanalytische Techniken auf die Arbeit mit Familien Gbertragen.
Diese Herangehensweisen wurden weiterentwickelt und werden im deutschsprachigen Raum
heute vor allem im ,,Heidelberger Modell” angewandt.

1.4.2 Der entwicklungs- und erlebnisorientierte Ansatz

Dieser Ansatz geht auf Virginia Satir (z.B. 1990) zurlck. Satirs Fokus war der Selbstwert eines Men-
schen. Sie postulierte, da8 Menschen, die sich selbst wertschatzen, klar und kongruent kommuni-
zieren kénnen und deshalb ein intaktes und zufriedenstellendes soziales Leben fuhren. Sie ent-
deckte Kommunikationstypen, die insbesondere unter StreBbedingungen ihre Ausformung fin-
den, und entwickelte auf humanistischer Basis selbstwertférdernde Interventionstechniken. Die
Vorgehensweisen Satirs, z.B. das Aufstellen von Familienskulpturen (siehe 5.2.6) sind noch heute
Grundlagen der systemischen Paar- und Familientherapie, die auch in vielen anderen Schulen
berdcksichtigt werden.

1.4.3 Der strukturelle Ansatz

Minuchins (1987) struktureller Ansatz legt besonderen Wert auf den Aufbau, die Struktur und die
Organisation eines Paar- oder Familiensystems. Er geht insbesondere auf Subsysteme ein, die Un-
tergruppierungen eines Gesamtsystems darstellen. Sein therapeutisches Bemiihen zielt darauf ab,
Subsysteme zu starken, neu zu bilden und voneinander klar abzugrenzen. Hieraus sollen Freiheit
und Autonomie fur den Einzelnen im System bei gleichzeitiger Zugehorigkeit zum Ubergeordne-
ten Gesamtsystem resultieren. Minuchins Ziel ist, komplementére Beziehungssubsysteme zu schaf-
fen, durch die das Selbstwertgefihl und die Identitat jedes Einzelnen aufgebaut und gestarkt
werden koénnen.

1.4.4 Der strategische Ansatz

Am ,,Mental Research Institute” in Palo Alto wurde u.a. durch den EinfluB Satirs der strategisch-
systemische Ansatz entwickelt. Watzlawick, Bateson, Haley und Selvini Palazzoli gaben weitere
wesentliche Impulse zum ersten Gedankengut und dessen Weiterentwicklung. Sie haben die Me-
thoden der positiven Konnotation, des zirkuldren Fragens und des AbschiuBkommentars ent-
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wickelt, die als bestimmend fur diesen Ansatzpunkt bezeichnet werden kdénnen und von uns im
Kapitel 4 ndher beschrieben werden.

Die Arbeitsgruppe um Selvini Palazzoli mit ihrem ,Mailander Modell” (1981) als ,, Zweikam-
mersystem” der Familientherapie war Ausgangspunkt fur die weltweite Einfihrung und Entwick-
lung der Kybernetik zweiter Ordnung: zwei Therapeuten arbeiten mit einem zusatzlichen Thera-
peutenteam (direkt oder hinter einer Einwegscheibe im Nebenraum) mit dem Paar oder der Fa-
milie. Der EinfluB der Ratsuchenden auf das therapeutische System sowie der EinfluB des
therapeutischen Systems auf die Klienten werden beobachtet, reflektiert und einbezogen.

1.4.5 Der dialogische Ansatz

Auch dieser Ansatz hat seinen Ursprung in der Arbeitsweise des Teams um Selvini Palazzoli mit
dem sogenannten ,Mailander Modell”. Boscolo und Cecchin (1988), zwei Mitglieder des Teams,
trennten sich von dieser Arbeitsgruppe und legten in ihrem therapeutischen Vorgehen einen
Schwerpunkt auf den sich verandernden Dialog zwischen Therapeutensystem und Ratsuchenden.
Hierbei berlcksichtigten sie Theorien des sozialen Konstruktivismus (z.B. Gergen, 1990).

Grundlage ihres Vorgehens ist die Annahme, daB3 der Therapeut die Richtung einer Verande-
rung nicht bestimmt, da er nicht festlegen kann, wie ein Paar oder eine Familie zu sein hat. Bera-
tung und Therapie schaffen einen Kommunikationsrahmen und Bedingungen, die Veranderun-
gen fordern.

1.4.6 Der narrative Ansatz

Unter Berlcksichtigung des Bedeutungsinhalts von Sprache formten sich innerhalb der System-
therapie narrative Anséatze. Die Grundannahme ist, da3 Menschen durch das Wiedererzahlen von
Erlebnisinhalten ihre Realitatsauffassung und demnach das ,eigentlich Erlebte” formen. Wesent-
lich an diesem Ansatz ist, daB Therapeuten verstarkt auf die Erzahlweise ihrer Klienten achten.

Durch Neuerzédhlen der Lebensgeschichte wird diese dekonstruiert, indem der therapeutische
EinfluB alternatives Wissen erzeugt (z.B. neue Sichtweisen, positive Konnotationen oder Ausnah-
men).

1.4.7 Der losungsorientierte Ansatz

Die ,l6sungsorientierte Kurzzeitpsychotherapie” von de Shazer (1988) und die Varianten spezifi-
scher Frageformen von Berg (1992) stellen eine differenzierte Fragemethodik dar. Der Schwer-
punkt liegt nicht bei den Beschwerden oder dem Problem, sondern in der direkten Frage nach der
Lésung und den daraus folgenden Konsequenzen. Die Konsequenzen betreffen das Individuum
wie auch die umgebenden Personen bzw. das gesamte soziale System. Standardintervention ist
die sogenannte Wunderfrage mit ihren nachfolgenden Fragen nach den besonderen Effekten
dieses ,Wunders": dem maglichen Verschwinden der Beschwerden.
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2. FALLBESCHREIBUNGEN

in diesem Kapitel méchten wir zwei Paare vorstellen. An ihrem Beispiel werden wir in den folgen-
den Kapiteln systemische Sichtweisen und Interventionen illustrieren. Im Abschnitt 4.1 werden
auBerdem ausfihrliche Genogramme beider Paare dargestellt.

Beide Falle stammen aus unserer gemeinsamen therapeutischen Arbeit. Sie sind von uns aus-
gewdhlit worden, weil sie exemplarisch fiir viele Paare sind. Zur Wahrung der Anonymitat haben
wir Namen und personliche Daten verandert.

2.1 Erwin und Hans

2.1.1 AnlaB3 der Beratung

Das Paar bat um Beratung, da es sich seit ca. einem Jahr heftig und oft streite. Dies habe zur Fol-
ge, dal3 Erwin sich jetzt mit dem Gedanken trage, sich von Hans zu trennen. Gegenseitige Vor-
wurfe seien an der Tagesordnung.

2.1.2 Paargeschichte bis zum Beginn der Beratung

Erwin (33) und Hans (45) haben sich vor 15 Jahren in einer schwulen Discothek kennengelernt. Er-
win war gerade 18 und Hans 30 Jahre alt. Beide sprechen von ,Liebe auf den ersten Blick”, und es
vergingen nur wenige Wochen, bis sie von sich als Paar sprachen. Zuerst wurde ihre Beziehung je-
doch vor den Eltern und Bekannten verheimlicht. Nur langsam machten sie ihre Partnerschaft 6f-
fentlich, indem sie gemeinsam auftraten oder anderen davon erzahiten. Fir Erwin war dies die er-
ste Partnerschaft. Hans hatte zuvor zwei Partnerschaften, die jeweils ca. ein Jahr dauerten.

Die ersten Jahre schildern sie als eine ausgesprochen gitickliche und zufriedene Zeit, in der sie
sich bald eine gemeinsame Wohnung einrichteten, viel reisten und in unterschiedlichen Schwu-
lengruppen aktiv mitarbeiteten. Heute leben sie in einer gemeinsamen Eigentumswohnung. Bei-
de sind in ihren Berufen tatig, die sie lieben und von denen sie sich ausgefullt fuhlen. Sie haben ei-
nen grof3en Freundes- und Bekanntenkreis.

Ihre Personlichkeiten hatten sie schon immer als unterschiedlich empfunden, und auch der Al-
tersunterschied sei im Alltag splrbar gewesen. Beides habe jedoch nie zu Auseinandersetzungen
geflhrt. Erwin sei dynamisch, flippig, unternehmungslustig, vielseitig interessiert, leicht ablenk-
bar, sexuell aktiv.

Hans sei ausgeglichen, hauslich, korrekt, pedantisch, ruhig, eher passiv.

Erste Schwierigkeiten seien nach ca. sechs Jahren aufgetreten, als ihre Sexualitat vor allem far
Erwin nicht mehr zufriedenstellend gewesen sei. Hier habe es Auseinandersetzungen gegeben,
die jedoch ohne Ergebnisse oder Regeln fiir Sex auBerhalb der Beziehung beendet worden seien.
Sex auBerhalb der Beziehung sei von beiden gegenseitig vermutet, jedoch nicht diskutiert wor-
den. Dies sei ein offenes Geheimnis, das auch nie zu Schwierigkeiten gefihrt habe.

Das Thema HIV und AIDS hatten sie besprochen, aber nicht weiter auf sich bezogen, da beide
in den ersten Jahren gleichzeitig einen HIV-Test gemacht haben, der bei jedem ein negatives Er-
gebnis hatte. In der Beziehung sei ungeschutzter Sex praktiziert worden.

Vor funf Jahren traten bei Hans unerkidrbare Infektionskrankheiten auf, und sein Arzt habe
ihm zu einem erneuten HIV-Antikorpertest geraten. Dieser ergab nun Uberraschenderweise ein
positives Ergebnis. Auch Erwin habe sich zu einem HIV-Antikérpertest entschiossen, der bei ihm
ebenfalis positiv ausfiel.

21



Diese unerwarteten Ergebnisse verunsicherten das Paar. Sie |6sten allerdings keine Bezie-
hungskrise aus, da eine scheinbar unproblematische Klarheit vorhanden war, daB Hans das Virus
in die Beziehung gebracht hat. Es folgte eine Zeit des gegenseitigen Stutzens und des erneuten
Fureinander-Daseins.

Problematisch sei es vor einem Jahr, d.h. vier Jahre nach den positiven Testergebnissen gewor-
den. Ohne &uBeren AnlaB hétten sich haufig Streitigkeiten Uber Alltagliches ergeben. Diese Strei-
tereien hatten mit Vorwirfen, Schuldzuweisungen und Abrechnungen nach dem Motto , Was ich
dir schon immer mal sagen wollte..., immer wenn du..., du machst nie...” geendet. Mittlerweile
seien die Ablaufe dieser Streitkultur eingefahren, und sie séhen oft keinen Weg fiir ein Fortbeste-
hen ihrer Beziehung, obwohl es ihr Ziel sei, weiter in ihrer Partnerschaft zu leben.

2.1.3 Familidrer und sozialer Hintergrund von Hans

Hans ist als Altester von drei Geschwistern (zwei Jahre jiingere Schwester, finf Jahre jiingerer Bru-
der) in einer mitteldeutschen Kleinstadt aufgewachsen. Sein Vater starb im Alter von 44 Jahren an
Magenkrebs. Hans war zu diesem Zeitpunkt 12 Jahre alt. Seine Mutter nahm neun Jahre nach
dem Tod ihres Mannes eine neue Beziehung auf, in der sie noch heute lebt. Sie hat jedoch nicht
wieder geheiratet.

Seine gesamte Kindheit schildert er als unauffallig, seine Beziehungen zu seinen Geschwistern
als gut. Zu ihnen pflege er regelm&Bigen Kontakt. Das Verhaltnis zu seiner Mutter und seinem
Stiefvater sei distanziert. Sein Coming-out habe innerhalb der Familie einen Schock bewirkt, sei
aber im Laufe der Jahre integriert worden.

Den Kontakt zu seinem Vater beschreibt er als ambivalent. Er habe immer ,eine Kluft” zwi-
schen sich und seinem Vater gespurt. Gleichzeitig habe er aber das Gefihl, als hatten sie immer in
engem Austausch gestanden. Er fiihle sich ihm gerade heute sehr verbunden und nah.

Vergleichbare Gefuhle wirde er gegenuber einer Tante vaterlicherseits haben. Diese sei lange
Zeit in den Erzahlungen und dem direkten Familiengeschehen nicht aufgetaucht. Es sei immer da-
mit begrindet worden, daB sie in jungen Jahren in die LSA ausgewandert sei. Sie habe sich nie den
familiaren Gepflogenheiten angepafBt, und jetzt gebe es keine Kontakte mehr. Welche genauen
Vorkommnisse hierzu fihrten, blieb unklar. Hans berichtet nur Gber eine diffuse emotionale Néhe.

Seine berufliche Ausbildung zum Datenverarbeiter und sein Arbeitsanfang in einem gréBeren
Industriebetrieb seien ebenfalls unproblematisch verlaufen. Nach Beendigung seiner Ausbildung
lieB er sich in eine Zweigstelle an seinen jetzigen Wohnort versetzen. Er ist heute noch im gleichen
Betrieb in gehobener Position tatig.

Er habe eine Reihe von Interessen und arbeite in unterschiedlichen schwulen Gruppen seit
mehreren Jahren aktiv mit.

2.1.4 Familidrer und sozialer Hintergrund von Erwin

Erwin ist als Einzelkind in einer deutschen GrofBstadt aufgewachsen. Sein Vater war Baumaschi-
nenverkaufer und seine Mutter Hausfrau. Als Erwin ca. 14 Jahre alt war, nahm sie eine Halbtags-
stelle als Verkauferin an. Beide Eltern sind heute pensioniert und leben zurickgezogen.

Seine Kindheit habe er als , einsam” und seine gesamte Schulzeit ,voller Druck” erlebt. Hohe
Anspruche seiner Eltern bezogen sich sowohl auf sein Aussehen und sein Verhalten als auch auf
seine Leistungen.

Er hat seine schulische Laufbahn mit dem Abitur beendet, dem sich ein Studium der Betriebs-
wirtschaft anschioB. Nach dem Studium fand er eine Stelle in einem gréeren Konzern. Er lebt in
seiner Geburtsstadt, die er schatzt und als ,seine Stadt” bezeichnet. Die Erwartungen der Eltern
seien auch noch im Erwachsenenalter vorhanden, so daB er den Druck weiterhin versptire.

Sein Coming-out mit ca. 16 Jahren bewirkte einen Bruch mit seiner Familie. Obwohl durch das
GrofBstadtieben allen Familienmitgliedern Schwule durchaus bekannt gewesen seien, sei der ein-
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zige Sohn als schwuler Mann nicht akzeptiert worden. Lange Zeit wurde sein Schwulsein von allen
verheimlicht. Heute wissen zwar die Eltern um seine Partnerschaft, jedoch werde diese von den Ei-
tern kaum angesprochen.

Er habe einen kleinen Bekanntenkreis von heterosexuellen und schwulen Freunden. Die Bezie-
hungen seien sehr intensiv, und er habe lieber weniger Freundschaften, die er dann aber regel-
maBig pflegen kénne.

Erwin berichtet, daB es in seiner Familie keine Besonderheiten gebe, nur daB haufiger von
dem Bruder seines GrofBvaters vaterlicherseits erzahlt wurde. Dieser sei ein ausgesprochen attrak-
tiver, intelligenter und besonderer Mensch gewesen. Durch seine persdnlichen wie auch berufli-
chen Fahigkeiten sei er Gberall aufgefallen und habe innerhalb kirzester Zeit im Mittelpunkt des
Geschehens gestanden. Besonders tragisch getroffen habe es damals die gesamte Familie, als er in
noch jungen Jahren durch einen Jagdunfall ums Leben gekommen sei.

2.1.5 Zur Paardynamik

Die beginnenden Schwierigkeiten des Paares lassen sich nach dem Phasenmodell von McWhirter
(1986) in die funfte Stufe, die Stufe der Entlastung (s. Kapitel 3.5), einordnen. In dieser Phase be-
findet sich das Paar auch bei Aufnahme der Beratungsgesprache. Es wird deutlich, daB das Ver-
trauen in der Beziehung gewachsen ist, jetzt jedoch nach neuen Formen der Anerkennung und
nach Mitteilung der Gemeinsamkeiten gesucht wird.

Die HIV-infektion Ioste keine Krise in der Beziehung aus. Diese entstand erst sehr viel spater,
als die Auswirkungen und Konsequenzen jedem deutlich wurden. Hans bemerkte, daB seine op-
portunistischen Infektionen im gleichen Alter auftraten, in dem sein Vater die Diagnose ,,Magen-
krebs” erhielt und dieser starb. Ihn ergriff Panik, und er war der Uberzeugung, daB er ,,als Erster”
sterben wirde. Durch die Auseinandersetzung mit Krankheit und Tod verdeutlichte sich fir Hans
die emotionale Ndhe und Parallele zur Lebensgeschichte seines Vaters.

Im weiteren Reflektieren Uber generationsiibergreifende Muster entdeckte er dartber hinaus
Gemeinsamkeiten mit seiner Tante, die sich ebenfalls nicht an Familienregeln angepaBt hatte. Bei-
de werden in gewisser Weise aus der Familie verstoBen. Familiendynamisch rehabilitiert er damit
seine Tante, d.h. durch ihn erhélt sie wieder einen Platz im Denken der Familienmitglieder.

Dies erklart ihm seine emotionale Nahe zu der ,,AusgestoBenen” und dem Verstorbenen.

Im BeratungsprozeB verdeutlichte sich fir Erwin, daB die Erwartungen, die an ihn gestellt
wurden, sich mit den Erwartungen deckten, die sein GroBonkel erflllte. Diese Identifikation ist
mdglich, weil sein GroBonkel in jungen Jahren starb und somit seinen familidren Auftrag nicht er-
fullen konnte. Dieser wurde an Erwin weitergegeben.

Die Arbeit des systemischen Beraters ist grundsatzlich hypothesengeleitet. Unsere Arbeitshy-
pothesen sind, dafl das unbewuBte Motiv, das diese Partner sich hat wahlen lassen, die emotiona-
le Verbundenheit mit Verstorbenen ist. Das Geflihl des gegenseitigen Verstehens ist gendhrt wor-
den durch das Empfinden jedes Partners, sein eigenes Leben nicht verwirklichen zu kénnen. Die
unbewuBte Paardynamik besteht in der Hoffnung, sich gegenseitig dabei zu helfen, das Muster
aufzugeben.

Im Reflektieren der 15-jahrigen Beziehung kristallisierten sich folgende Oberthemen heraus:
Versorgtwerden, Inanspruchnahme von Unterstitzung und die Verteilung von Starke und
Schwache in der Beziehung.

Das Erflllen komplementarer Rollen scheint bis zum Auftreten erster HIV-bedingter Krankhei-
ten gelungen zu sein. Durch die Erkrankungen von Hans muB3 Erwin haufiger stutzende Funktio-
nen innerhalb der Beziehung Ubernehmen. Gleichzeitig sieht er in den Erkrankungen einen Spie-
gel seiner selbst.

Die Streitigkeiten kénnen als Versuch gesehen werden, einen Ausgleich dieser Rollen herzu-
stellen. Andererseits kann die gemeinsame HIV-Infektion auch als verbindende, neue, gemeinsa-
me Aufgabe gesehen werden.
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2.2 Klaus und Burkhard

2.2.1 Anlaf} der Beratung

Das Paar bat um Beratung, weil beide Partner seit ca. acht Monaten ,keine Erfullung” mehr in ih-
rer Beziehung finden wirden. Klaus reagiere mit Rickzug und Traurigkeit, wahrend Burkhard
starker als in den letzten Jahren seine eigenen Interessen verfolge.

2.2.2 Paargeschichte bis zum Beginn der Beratung

Klaus (30) und Burkhard (28) haben sich vor finfeinhalb Jahren Uber eine gemeinsame Freundin
kennengelernt. Im ersten halben Jahr hatten sie sich immer wieder mal zuféllig getroffen, und
langsam sei ihr Interesse fureinander entstanden. Seit etwa funf Jahren definieren sie sich selbst
als Paar. Sie leben in getrennten Wohnungen, verbréchten aber einen GroBteil ihrer Zeit in der
gréBeren Wohnung von Klaus. Der Wunsch nach einer gemeinsamen Wohnung tauche gelegent-
lich auf, werde aber von beiden immer wieder verworfen. -

Seit ungefahr acht Monaten erleben sie ihre Beziehung als wenig befriedigend. Klaus habe
sich in neurologisch-arztliche Behandlung begeben, weil er sich traurig fihle, zunehmend weni-
ger leisten kénne und sich dadurch weniger zutrauen wirde. Der behandelnde Arzt habe ihm ei-
ne Partnerschaftsberatung empfohien.

Burkhard habe in dieser Zeit alte, in den letzten Jahren ruhende Interessen aktiviert. Er ha-
be keine gemeinsamen Zukunftspldne und beflirchte, daB sie sich auseinander entwickeln
kénnten. Es falle ihm auf, daB er in den letzten Jahren auffallig viel Alkohol konsumiere. Durch
die Beratung mochten beide den alten Zustand, so wie er noch vor einem Jahr war, wiederher-
stellen.

2.2.3 Familidrer und sozialer Hintergrund von Klaus

Klaus ist als Einzelkind in einer norddeutschen Kleinstadt aufgewachsen. Sein Vater ist selbstandi-
ger Automechaniker, seine Mutter Krankenschwester. Seine Kindheit sei durch standige Krankhei-
ten (Asthma, lange orthopadische Krankenhausaufenthalte) gekennzeichnet gewesen. Demzufol-
ge sei seine schulische Entwicklung problematisch und durch Klassenwiederholungen geprégt
gewesen. Diese schloB er mit der Mittleren Reife ab und er entschied sich dann fir eine Alten-
pflegerausbildung. In diesem Beruf arbeitet er noch heute. Mit 22 Jahren zog er aus seinem Ge-
burtsort in eine deutsche Grofstadt.

Klaus’' Mutter starb an einem Asthmaanfall, als er sieben Jahre alt war. Diese Krankheit habe
ihr Leben und sein Erleben der Kindheit gepragt. Es habe eine hausliche Atmosphare der Riick-
sichtnahme und Schonung geherrscht. Er berichtet, daB3 er sich als Kind fur das Wohlergehen sei-
ner Mutter verantwortlich gefihlt habe. Nach dem Tod seiner Mutter sei er von der in der Nach-
barschaft wohnenden Tante, der alteren Schwester der Mutter, versorgt worden.

Sein Vater sei alkoholabhéangig und habe die Mutter ,schlecht” behandelt. Streitigkeiten und
Schlage seien an der Tagesordnung gewesen.

Sein inneres Coming-out habe er in seinem Geburtsort erlebt. Erst nach seinem Wegzug habe
er sich freier geflhlt und sei offener mit seinem Schwulsein umgegangen.

Jetzt spielt er in einer schwulen Musikgruppe und treibt Sport im schwulen Sportverein. Da-
durch habe er einen recht groBen Bekanntenkreis. Sein Vater, Verwandte und Bekannte aus dem
Geburtsort wiBten bis heute nichts von seinem Schwulsein und seiner Beziehung zu Burkhard. Er
vermutet, daB sie keinerlei Verstandnis dafur aufbrachten.
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2.2.4 Familiarer und sozialer Hintergrund von Burkhard

Burkhard ist als Jungster von vier Geschwistern in einer mitteigroBen siiddeutschen Stadt aufge-
wachsen. Sein Vater ist Ingenieur und seine Mutter Sozialarbeiterin.

Seine Kindheit beschreibt er heute als unruhig und von vielen Geschwisterrivalititen beein-
fluBt. Nach der Scheidung seiner Eltern lebte der Siebenjahrige mit seinen Geschwistern bei der
Mutter, die, als er zehn Jahre alt war, eine neue Ehe einging. Sowohl zu seinen Eltern als auch zu
seinen Geschwistern sei der Kontakt nach seinem Umzug in eine deutsche GrofBstadt auf ein Mini-
mum beschrankt. Seine Familie wisse von seinem Schwulsein, es werde jedoch nie dariber ge-
sprochen oder nachgefragt.

Er machte eine Ausbildung bei der Post fir die mittlere Laufbahn und arbeitet jetzt in einer
privaten Tochtergesellschaft des Unternehmens.

In der Stadt, in der er jetzt lebt, habe er viel in der schwulen Subkultur unternommen und da-
durch viele Freunde und Bekannte gewonnen. Er habe schon immer den Wunsch nach einer Be-
ziehung gehabt, wobei er ebenso die Vorteile des Alleinlebens schatze. 1985 lieB3 er erstmals einen
HIV-Antikorpertest durchfuhren, der ihm ein positives Testergebnis bescheinigte. Die daraus re-
sultierende Krise habe er mit Hilfe von Freunden und mit Unterstiitzung aus der Subkultur mei-
stern kénnen. Klaus habe von seinem positiven Serostatus bereits vor dem Beginn der Beziehung
gewuft. Das Thema HIV und AIDS sei schon immer ein Bestandteil ihrer Beziehung gewesen, und
sie hatten gelernt, mit den damit verbundenen Unsicherheiten zu leben.

2.2.5 Zur Paardynamik

Das Paar befindet sich zu Beginn seiner Schwierigkeiten im 5. Beziehungsjahr, das in der Regel
durch das Wiederauftreten individueller Eigenarten, durch Risikobereitschaft, Austragen von
Konflikten und die Begrindung von Paartraditionen gekennzeichnet ist (siehe Kapitel 3.5).

Beide Partner haben kaum Anbindung an ihre Familien und bekommen von diesen wenig An-
erkennung fur ihre schwulen Lebensformen. Dagegen sind sie stark in schwule Zusammenhange
eingebunden. ‘

Wahrend der Beratung wird deutlich, daf3 sich das Paar in einer Phase der Abgrenzung befin-
det: voneinander, von der Familie sowie von Normen und Werten ihrer subkulturellen Umgebung.
Beide Partner suchen nach einem Weg, um ihre Vorstellungen von Partnerschaft mit dem Wunsch
nach individueller Freiheit zu verbinden. Sie setzten Zeichen, um ihre Bedirfnisse zu signalisieren.

GemafB dem hypothesengeleiteten Vorgehen sind unsere Arbeitshypothesen, daB in Burkhards
Familie gehauft Trennungsmuster zu finden sind, d.h. Trennung scheint ein Lésungsweg far Ab-
grenzungen in der Ursprungsfamilie zu sein. Es scheint, als habe er selbst einen Teil davon (ber-
nommen, indem er wenig Kontakt zu seiner Familie pflegt. Eine klare Trennung vollzieht er je-
doch nicht. In Klaus’ Familie weisen alle Personen eine ausgepragte Krankheitsgeschichte auf.
Dies 1aBt vermuten, daB Bedurftigkeiten und Winsche Uber Krankheiten ausgedrickt werden.

Das bei Burkhard zunehmende Auftreten von Symptomen kdnnte als Ausdruck seines Wun-
sches nach Nahe zu Klaus interpretiert werden. Klaus kennt diese Ausdrucksformen des Wunsches
nach Zuwendung und kann aufgrund alter Erfahrungen darauf reagieren.

Die im Behandlungsverlauf geduBerten Hypothesen veranlaBten das Paar, sich gegenseitig in
ihrem diffusen Abgrenzungswunsch zu starken und gleichzeitig ihr Bedirfnis nach Ndhe und Ver-
bundenheit in der Beziehung zu leben. Sie suchten nach Méglichkeiten, wie sie sich von diesen
Mustern trennen und Formen finden konnten, ihre Wiinsche unmittelbar und direkt auszu-
dricken. Ihre Suche nach Anerkennung verlagerte sich vermehrt auf ihr Paargeschehen, das nach
ihren Winschen in direktem Austausch zu ihren schwulen Bezlgen stehen sollte.
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3. SPEZIELLE ASPEKTE SCHWULER PARTNERSCHAFTEN

Neben der Dynamik, die aus der Gleichgeschlechtlichkeit resultiert, spielen weitere Faktoren eine
groBe Rolle. Die Personlichkeit, die Lebensumstande oder die Ursprungsfamilie haben einen
ebenso starken EinfluB auf die Lebensgemeinschaft. Gleichgeschiechtliche Paare missen sich so-
mit bei der Symptombildung als Bewaltigungsmechanismus fir Konflikte nicht zwangslaufig von
gegengeschlechtlichen Paaren unterscheiden.

in diesem Kapitel mochten wir vor allem die spezifischen Lebensbedingungen eines gleichge-
schlechtlichen Paares und deren Auswirkungen auf die Partnerschaft darstellen. Diese fihren zu
besonderen Paarthematiken.

Schwule Ménner haben zum Zeitpunkt der Paarbildung den Entwicklungsschritt des inneren
Coming-out hinter sich und damit eine zum Teil stark verunsichernde emotionale Auseinanderset-
zung mit der eigenen Sexualitat durchlebt. In den meisten Fallen folgt auch ein partieller ProzeB
des auBeren Coming-out’. Diese Prozesse der psychosexuellen Identitatsfindung unterscheiden
sich massiv von denen bei Heterosexuellen, die derartige Auseinandersetzungen mit ihrer Sexua-
litat nicht kennen. Das lebensbestimmende Bekenntnis zu einem gleichgeschlechtlichen Partner
macht den Betreffenden zu einer Gruppe zugehdrig, die in seiner bisherigen Lebensgeschichte
meist verspottet und diskriminiert wurde. Er weif3 nicht, worauf er sich einlaBt, wenn er seinen
Empfindungen folgt, da er zu diesem Zeitpunkt kaum Uber Erfahrungen mit anderen schwulen
Mannern verfiigt. Sich selbst anzuerkennen und sich von anderen Mannern angezogen zu flhlen,
ist nicht nur eine sexuell orientierte Lebensvariante, sondern macht den so fiihlenden Mann zu ei-
ner diskriminierten (zumindest so phantasierten) Gesellschafts- und AuBenseitergruppe zu-
gehdrig. Zu diesem Zeitpunkt gibt es in der Regel keine Peer-Gruppe, die den schwulen Mann un-
terstiitzt. Dies kann Angste vor Stigmatisierung forcieren.

in der Regel folgt eine heimliche und schambesetzte Sexualitat. Dieses erste Erleben von Se-
xualitat wird haufig nicht als selbstwertstarkend, befreiend und schén interpretiert, sondern mehr
als fehlerhaftes und zu verheimlichendes Verhalten.

Durch die individuellen Erfahrungen, die jeder Einzelne mit seinem Schwulsein macht, sind
gleichgeschlechtliche Partnerschaften stark beeinfluB3t. Die Fahigkeit, einen Partner zu lieben und
eine Partnerschaft Uber einen langeren Zeitraum befriedigend zu fihren, erfordert ein hohes
Maf3 an Selbstwertgefiihl und die Integration der Homosexualitat in die Personlichkeit.

Zeitpunkt, Verlauf und Erfahrungen des Coming-out bestimmen die Haltung zur eigenen se-
xuellen Orientierung. Die durch Familie und Bezugssysteme vermittelten Wertvorstellungen wir-
ken sich auf die gewunschte Selbstakzeptanz aus. Trotzdem sind verinnerlichte Homophobie und
Selbstablehnung kaum einzugrenzende Phdnomene, die bestdndig wirken und sich vielfaltig ge-
stalten kénnen.

Hinzu kommen die gleichen Unsicherheiten, die sich bei heterosexuellen Menschen zeigen,
z.B. Verunsicherung gegenlber dem eigenen Kérper und dessen Veranderungen sowie auf den
Partner bezogene Irritationen.

Die beschriebenen Bedingungen und Erfahrungen wirken sich auf die erste und die folgenden
Partnerschaften aus:

m Geheimhaltung statt Stolz zur Schau tragen
m Angst statt Anerkennung
m Minderwertigkeit statt Gefuhl der Vollwertigkeit/des Erwachsenseins

7 Inneres und duBeres Coming-out: Als inneres Coming-out bezeichnen wir den Moment, sich selbst einzugestehen,
schwul zu sein. Diesem geht haufig eine Phase massiver Verunsicherung voraus, da es kaum Méoglichkeiten gibt,
Gedanken und Empfindungen positiv einzuordnen. Als duBeres Coming-out bezeichnen wir das Eingestandnis der
Homosexualitat gegentber der Umwelt. Da ein schwuler Mann immer wieder mit Situationen konfrontiert wird,
in denen er Uberlegt, ob und wie er seine sexuelle Orientierung offenlegt, ist duBeres Coming-out ein lebenslang
begleitendes Thema.
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m AuBenseitertum statt Zugehorigkeit

m Klammern statt Ubergang und Ausprobieren

m langes Suchen statt naturliches Finden

m vorzeitiges Beenden statt Entwicklung langerfristiger Bindungen

Zu diesen individuellen Bedingungen, die selbstverstandlich variieren konnen und von einer Reihe
anderer Faktoren abhéngig sind (z.B. Wohnort, Einstellung und Erfahrungen der Eltern mit
Schwulen), kommen gesellschaftliche Rahmenbedingungen hinzu, denen es an unterstitzendem
Charakter und wertschatzenden Ritualen fur gleichgeschlechtliche Paare mangelt.

Fur schwule Ménner existieren kaum Vorbilder, Rolien, Wertvorstellungen und Rituale fir die
Bildung von Lebensgemeinschaften. So kénnen sie nicht wissen und nur mihsam lernen, wie sie
sich in schwulen Lebensgemeinschaften verhalten und in ihnen leben kénnen. Dadurch ist das Ein-
gehen einer Partnerschaft stark angstbesetzt.

Ein adaquates Rollenverhalten muf3 auf der Grundlage einer mannlichen Sozialisation umgestellt
und angepaft werden.

3.1 Die geschlechtsspezifischen Erfahrungen schwuler Manner

In diesem Abschnitt gehen wir zunachst auf die Entwicklungsbedingungen des einzeinen schwu-
len Mannes ein, da Partnerschaften durch die geschlechtsspezifischen Erfahrungen gepragt sind.

3.1.1 Die Bedingungen fiir eine schwule psychosexuelle Identitatsfindung

Ein schwuler Mann erlangt die Anfange seiner schwulen Identitat zuerst Gber sexuelle Winsche
und gelebte Sexualitat. Hierlber kann er sich definieren und seinen Geflihlen Ausdruck verleihen.
Fur eine Integration seiner psychosexuellen Identitdt in Verbindung mit seinen anderen Rollen
(z.B. als Mann, als Familienmitglied, als Berufstatiger) fehlen meist Vorbilder. Die einzige passen-
de Ruckkopplung oder Bestatigung seiner psychosexuellen Identitat findet er im Ausleben seiner
Sexualitat. Hieraus kann das (Vor-)Urteil entstehen, schwule Manner lebten eine ausgepragtere
Promiskuitat als heterosexuelle Menschen. Jedoch scheint es eher der Fall zu sein, daf3 fur diese
Phase der psychosexuellen Identitatsfindung und deren Integration eine starkere, standige Wie-
derholung sexuelier Bestatigungen notwendig ist. Hieraus entwickelte sich eine ausgepragte
(groBtenteils sexuell orientierte) Subkultur, die auf eine unkomplizierte sexuelle wie auch iden-
titatsstiftende Bedurfnisbefriedigung ausgerichtet ist.

Sexualitat hat nach unserer Einschatzung eine wesentliche identitatsstiftende Funktion in der
Entwicklungsgeschichte schwuler Manner und sie findet sich als weiterbegleitendes Thema in der
Partnerschaft.

Wie in jeder Liebesbeziehung wird der Partner zuerst idealisiert und ein symbioseahnlicher Zu-
stand angestrebt. (Selbst-)Bestatigung und Anerkennung stehen an erster Stelle, und die soge-
nannte sexuelle Treue braucht oft zu Beginn nicht diskutiert zu werden. Diese erste Phase wird
weiter unten im Phasenmodell von McWhirter ausfihrlich beschrieben.

Jedoch mussen sich die Paare mit ihrer Liebe zueinander, ihren konstruierten Idealen, der be-
standigen Verlockung des Single-Daseins und dem Thema AuBBenbeziehungen auseinandersetzen.
Da es keine Normen gibt, sind die Varianten, verschiedene Partnerschaftskonzepte mit einem
funktionierenden und bedirfnisbefriedigenden Regelwerk zu erproben, vielfaltig.

Partnerschaftliche Treue und Zugehérigkeit konnen sich auf verschiedenste Art und Weise aus-
dricken. Dadurch existieren individuelle Lebensformen, deren Vielfaltigkeit wir am Beispiel der
gemeinsamen Sexualitat mit moglichen Absprachen und Regeln aufzeigen méchten:

m nur gemeinsame (ausschlieBlich auf den Partner fixierte) Sexualitat ist erlaubt
m Sexualitdt mit anderen Mannern ist erlaubt
m nur anonymer Sex ist erlaubt
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m nur ,one-night-stands” sind erlaubt

m Sex auBerhalb der Beziehung darf nur nur als Ausnahme geschehen

m der Partner soll iber AuBenkontakte in Kenntnis gesetzt werden

m der Partner wird Uber AuBenkontakte nicht in Kenntnis gesetzt

m Sexualitat ist nur auBerhalb des gemeinsamen Lebensraumes erlaubt (z.B. im getrennten Ur-
laub)

m Sexualitat ist im gemeinsamen Lebensraum erlaubt

m Sexualkontakte mit anderen durfen den gemeinsamen Planungen oder Aktivitaten nicht im We-
ge stehen

m gemeinsame Sexualitat mit Dritten/Vierten usw.

m gemeinsame Sexualitat nur auf gemeinsamen ,Streifziigen”

m langere AuBBenbeziehungen sind wissentlich/unwissentlich erlaubt

m Wochenendbeziehungen sind erlaubt

m AuBenbeziehungen sind nur als Ubergang z.B. der eigenen Wochenendbeziehung erlaubt

m bisexuelle Kontakte sind erlaubt

So ergeben sich verschiedene Partnerschaftsentwirfe, die gemeinsam entwickelt und umge-
setzt werden. Jedoch sind in den meisten Féllen die Partner in den Verhandlungen nicht glei-
cher Meinung, da Uber das stark emotional eingefarbte Thema Sexualitat oft unbewuBt auch
andere Beziehungsfaktoren verhandelt werden. Hierzu gehéren z.B. eine Nahe-Distanz-Rege-
lung, Bindungsmaéglichkeiten oder die Sicherung der individuellen Freiheit. Krankungen, Ver-
letzungen, Zurickweisungen, Nicht-verstanden-Werden oder Wut sind standige Begleiter und
Folgen der Auseinandersetzungen. Sie werden Uber das Thema Sexualitat symptomatisiert und
kanalisiert.

Am Paar Erwin und Hans méchten wir mit einem Ausschnitt aus dem 6. Gesprach darstellen,
welche Gbergeordneten Themen Uber AuBenbeziehungen angesprochen werden kénnten:

Erwin: Ich fuhlte mich damals gar nicht mehr beachtet, und Hans hatte kaum noch Interesse an
mir. Heute kann ich zwar darlber sprechen, damals verspurte: ich einfach nur Lust, andere Manner
kennenzulernen und Sex zu haben. Ich war total genervt von den standigen Auseinandersetzun-
gen uber Sex und Weggehen und so!

Berater: Was denkst du, wenn ihr dieses Thema mal fir zwei Wochen ausgeklammert hattet,
worlber hattet ihr dann geredet?

Hans: Naja, ich glaube, ich war ganz schén belastet durch meine Arbeit...

Erwin: Nee, du hattest mehr Uber deine Wut, die du auf mich hattest, sprechen mussen und daf3
du glaubst, ich wirde mich nicht fir den ganzen bulrokratischen Kram interessieren.

Berater: Ich habe Themen wie Belastung, Frustration und Interesse gehort. An welchem Verhalten
des anderen bemerkt ihr, daf3 diese Themen im Raum sind?

Hans: Wenn Erwin kein Interesse hat, dann sagt er mir das nicht, sondern hat viele Termine und
Verabredungen. ich kann dann nur daraus schlieBen, daB ihn vielleicht etwas belasten konnte,
wie z.B. mein Drangen, daB er burokratischen Kram Gbernehmen muB.

Berater: (zu Erwin) An welchem Verhalten bemerkst du, da8 Hans belastet ist?

Erwin: Erst drangt er und fordert, ich solle doch gefalligst dies oder jenes tun. Wenn ich mich dann
rausziehe, wird er ruhiger, aber ich splre, wie es innerlich bei ihm brodelt.

Berater: Das ist die Wut, die du vorhin angesprochen hast.

Erwin: Ja.

Berater: Gibst du ihm Grunde far seine Wut, wenn du rausgehst und mehr Zeit mit anderen Man-
nern verbringst?

Erwin: So habe ich noch nicht daruber nachgedacht, aber es kénnte schon sein.

Hans: Das stimmt schon mit der Wut, die kann ich konkreter an diesen Dingen festmachen, denn
daB er sich nicht fir meine zahlireichen Haushalts- und Birokrampflichten interessiert, ist schon so
ein alter Hut und verandert sich nicht.
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Dieser Gesprachsausschnitt verdeutlicht, daB8 der Hintergrund der Auseinandersetzung Gber
AuBenbeziehungen die Themen Uberlastung, Wut, Frustration und mangelnder Freiraum sind.
Die Funktion dieser Verschiebung ist, daB diese eindeutigen Themen sich nun konkretisieren kon-
nen. Vorher waren diffuse Gefuhle der Hilflosigkeit vorherrschend.

Schwule Manner wurden in ihren Familien als vermutet heterosexuelle Manner sozialisiert. Sie
haben durch verschiedene Einfllsse gelernt, erlebt und erfahren, wie Manner sein solien. Mannli-
che Attribute, mannliche Verhaltensweisen und mannliches Aussehen pragten sie und fordern
spater noch den bestandigen Vergleich mit dem eigenen Sein, Wollen und Fiihlen.

.Manner zeigen keine Geflhle”, ,Manner ertragen Schmerzen und sind nicht zimperlich”,
,Manner sind die Erndhrer”. Dies sind nur einige Beispiele vermittelter Werte, Normen und
Leit(d)satze mannlicher Entwicklung und Sozialisation, aus der eine dominante, machtvolle Rolle
resultiert, die auch heute noch ihren Beitrag zur Auseinandersetzung zwischen den Geschlechtern
leistet. Es ist unschwer vorstellbar, welche Verwirrung die erlernten Rollen und Leitsdtze bej
schwulen Mannern stiften kénnen.

Wie finden sich bei diesen geschlechtsspezifisch polarisierten Erwartungen zwei schwule Man-
ner in einer Partnerschaft zurecht?

In einer schwulen Partnerschaft potenzieren sich offensichtlich ,typische” Mannerstarken (z.B.
unabhéangig, rational und selbstédndig sein) und Ménnerschwachen (z.B. gefuhlsarm, konkurrie-
rend, kritikunfahig sein). Damit eine komplementare Beziehung zwischen zwei Mannern gelebt
werden kann, mussen sogenannte weibliche Fahigkeiten notwendigerweise ausgefulit und als
positive mannliche Eigenschaften umgedeutet werden. Diese komplementaren Eigenschaften
auszufillen, zu verweigern und auszubalancieren gehdrt zu einem schwierigen Entwicklungs-
schritt in einer schwulen Partnerschaft. Die Frage, welcher Partner zu welchem Zeitpunkt welche
Eigenschaft vorrangig lebt, zieht sich durch die gesamte Partnerschaft und macht u.E. standige
Verhandiungen bei schwulen Paaren notwendig.

Als Beispiel mochten wir einen Ausschnitt aus dem ersten Gesprach mit Klaus und Burkhard
darstellen:

Berater: Klaus, wenn du traurig bist, was denkst du, was Burkhard dann Gber dich denkt?

Klaus: Ich glaube, der ist genervt davon und weif3 nicht so richtig, was er dann machen soll.
Berater: Was denkt er uber dich?

Klaus: Ich glaube, daB er lieber einen ,harten Mann” haben wollte und denkt, ich sei verweich-
licht und empfindlich wie eine Frau, und genau das wollte er nie haben. Aber er verhalt sich dann
trotzdem ganz lieb und fursorglich.

Berater: Burkhard, wenn du 6fter unterwegs bist, was denkst du, was Klaus dann Gber dich denkt?
Burkhard: Schon wieder, ich sitze hier allein rum, und er amusiert sich und sauft. Das kenne ich
doch von zu Hause. Ich glaube, er denkt, daB3 ich meine Freiheit brauche und in gewisser Weise
vergnugungssuchtig bin.

Berater: Angenommen, Klaus hatte auch eine vergnigungssuchtige Seite und wurde sie plétzlich
ieben, wie sdhe dann eure Beziehung aus?

Burkhard: Das kann ich mir gar nicht vorstellen.

Berater: Tu mal so, als ob es so ware.

Burkhard: (denkt lange nach) Dann wirden ja auch von ihm Vorschiage kommen, was man so ma-
chen kénnte. Vielleicht kdnnen wir uns ja dann nicht einigen, wohin wir schlieBlich gehen, weil
ich lieber in meine Stammkneipen will und er was ganz anderes.

Wie das Beispiel zeigt, kann die Auseinandersetzung Uber festgeschriebene Eigenschaften zu Ver-
unsicherung und Orientierungslosigkeit in der Partnerschaft fihren. Das Paar muf3 Losungswege
finden, die ihm einen einzigartigen bedurfnis- und kontextabhdngigen Umgang damit ermdgli-
chen. Daraus resultiert sehr haufig ein bewuBter Umgang mit partnerschaftsbezogenen Bedurf-
nissen und Winschen, d.h. wie Sexualitat, Freizeit, Beruf usw. gestaltet werden kdénnen. Diese
Vorstellungen werden haufig bewuBt gewahlt, da auf diesem Wege weniger Gefahr besteht, in
vorgeformte Schienen zu rutschen, und sie beinhalten die Chance, ein neues Rollenverhalten zu

praktizieren.
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3.1.2 Die Rollenfindung in der Partnerschaft

Das Thema Rollenfindung als schwuler Mann in einer Paarbeziehung hat seinen Hintergrund in
dem oben beschriebenen Konfliktfeld, mit geschlechtspezifischen Erwartungen der Familie und in
einer heterosexuell geprégten Gesellschaft sozialisiert zu sein. Es existieren keine Rollenvorbiider,
an denen sich schwule Manner orientieren kénnen, wie sie sich in einer Partnerschaft verhaiten
kénnen. Klassische polarisierte Rollenverteilungen nach dem Schema mannlich/weiblich und da-
mit verbundene Zustandigkeiten innerhalb der Paarbeziehung kénnen nicht Gbernommen wer-
den. Deshalb muB jeder Partner sowohl rational-kognitive als auch emotional-balancierende Hal-
tungen und Verhaltensweisen in seinem Repertoire zur Verfigung haben, obwohi er gesellschaft-
lich geschiechtsbezogene Grundvoraussetzungen und ein entsprechendes Rollenverhalten gelernt
hat. Diese Auseinandersetzung zeigt sich in der besonders starken Auspragung der Verhandtun-
gen bei Mannerpaaren zu folgenden Themen:

m Autonomie versus Symbiose

m Distanz versus Nahe

m Versorgen versus Versorgtwerden

m Fuhren versus Gefuhrtwerden

m aktiv versus passiv

m Geben versus Nehmen

Neben den Einschrankungen aufgrund des Mangels an Rollenvorgaben steht die Chance, neue
Wege auszuprobieren, die eine gleichberechtigte Partnerschaft erméglichen. Welche neuen Mog-
lichkeiten gibt es, um eine Aufteilung der Rollen in der Partnerschaft zu finden? Welche An-
spriche haben die Partner aneinander und an die Partnerschaft? Welche sind in einer heterosexu-
ell genormten Gesellschaft umzusetzen? Welches sind uniiberwindbare Hindernisse, und welche
Kompromisse kénnen gefunden werden?

Als Beispiel geben wir aus dem 6. Gesprach mit Erwin und Hans folgende Gesprachssequenz
wieder:

Hans: Ich finde, daB Erwin ruhig ein biBchen mehr an Pflichten Gbernehmen kénnte. Letztendlich
bleibt alles an mir hangen, und er zieht sich aus der Affére.

Berater: Wenn du dich das selbst so sagen hoérst, woran erinnert dich das?

Hans: Woran sollte mich das erinnern?

Berater: Hast du dergleichen schon einmal in Bezug auf dich gehoért?

Hans: Ich habe fruh gelernt, Pflichten zu Gbernehmen, nach dem Tod meines Vaters habe ich mei-
ne Mutter unterstutzt.

Berater: Erwin, was meinst du, was wirde passieren, wenn alles, was jetzt an Hans hangen bleibt,
von ihm nicht mehr erledigt werden kénnte?

Erwin: ich glaube, Hans wirde sich ganz schén nutzlos vorkommen und wiif3te nicht so recht, was
er machen sollte.

Hans: Das hort sich ja so an, als ob ich nichts mit meiner Zeit anfangen kénnte. So ist es ja nun
auch nicht.

Berater: Hans, was wilrdest du denn lieber in dieser Zeit unternehmen?

Hans: Es macht mir schon Spaf3, wenn alles gut geregelt ist, und ich kann es genieBen. Eigentlich
kann ich erst dann mit ruhigem Gewissen meinen Interessen nachgehen.

In dieser Gesprachssequenz zeigt sich, daB augenscheinlich eine eindeutige Rollenverteilung vor-
handen ist. Hans hat frih gelernt, Verantwortung zu tragen und ein ausgepragtes Pflichtgefihl
entwickelt. Dies wird ihm jedoch manchmal zu viel und hindert ihn dann, seine Interessen und
Entspannung zu genieBen. Erwin hinterfragte diese Rolleneinnahme bisher noch nicht. Durch die
Fragen des Beraters wird die Méglichkeit eines Rollentauschs aufgeworfen, der sich an den jewei-
ligen situativen Bedurfnissen der Partner orientiert.

31



in der darauf folgenden Sitzung berichteten beide Partner mit Stolz Uber ihre Gesprache. Sie
hatten sich dartber unterhalten, welche Pflichten neu verteilt werden kénnten. Jeder solite fir
bestimmte Aufgaben zusténdig sein und sich daflr verantwortlich fuhlen. Hier zeigt sich, wie
ménnliche Eigenschaften und damit verbundene Rollen auch nach langerer Paartradition vom an-
deren Partner Ubernommen werden kénnen.

3.2 Definition: Was ist ein schwules Paar?

Wovon es abhangt, daB zwei Menschen sich als ein Paar definieren, ist zwar keine eindeutig
schwule Problematik, findet jedoch bei ihnen aufgrund mangeinder spezifischer Rollenvorgaben,
gesellschaftlicher Diskriminierung und ihrer rechtlichen Situation eine deutliche Brisanz.

Haben hier Gefihle, zeitliche Dauer, optimale Erwartungsbefriedigung, Bedurfnisbefriedi-
gung, Rituale oder die Wiederholung von Beziehungsmustern die definierende Wirkung, die bei-
de Partner dazu veranlassen, sich zueinander zu bekennen und die das nicht zu definierende Ge-
fahl des ,,Sich-Liebens” entstehen und aufrechterhalten lassen?

Die Definition von Paaren ist bis in die heutige Zeit religiés gepragt und wird durch das Ritual
der Ehe vollzogen. Das Zueinandergehdren ,in guten wie in schlechten Zeiten” und , bis daf3 der
Tod euch scheidet” wird durch die juristische, standesamtliche Festschreibung untermauert. Nach
auBlen demonstrierende Zeichen (Ringe, Namensgebung) signalisieren die Zugehérigkeit und
nehmen den Partnern einen erheblichen Teil innerer Arbeit, die Partnerschaft Gberprifen zu mus-
sen, ab.

Wenn dieser Weg nicht gegangen wird oder nicht gegangen werden kann, missen sowohl die
gegen- als auch die gleichgeschlechtlichen Paare Kriterien entwickeln, wie sie sich als ein Paar er-
leben oder ab wann sie sich nicht mehr als solches definieren.

Wir haben haufig Paare befragt, woran sie feststellen, daB3 sie ein Paar sind, haben Ausbil-
dungsteilnehmer um ihre Erklarung gebeten und mit Kollegen und Kolleginnen diskutiert. Einige
mogliche, zum Teil humorvolle Definitionen, die von den Teilnehmern eines Seminars erarbeitet
wurden, mochten wir an dieser Stelle wiedergeben, um die Leserinnen zur Auseinandersetzung
anzuregen:

m Eine schwule Partnerschaft ist eine auf ,Dauer” angelegte ganzheitliche Lebens-, Liebes- und In-
timbeziehung zwischen zwei Ménnern, die nicht oder ab dem 3. Grad miteinander verwandt
sind.

m Eine meist sexuelle Lebensabschnittsgemeinschaft von zwei oder mehreren Partnern des mann-
lichen Geschlechts, die sich einander zugehorig fuhlen und gleichberechtigt sind.

s Eine dyadische Beziehung zwischen zwei schwulen Ménnern, die als Paar die Entscheidung ge-
troffen haben, sich als Paar zu sehen und sich nach innen und auB3en abzugrenzen.

m Zwei oder mehrere homosexuelle Manner, die ihre Definition von Beziehung und ihr Bedurfnis
nach Nahe und Zuneigung aufeinander abstimmen. In der Regel zeichnet sich eine stabile ho-
mosexuelle Partnerschaft durch den Wegfall jedweder sexueller Aktivitat aus.

m Schwule Paarbeziehungen sind Wiederholungen von erfahrenen Mustern aus der generations-
Ubergreifenden Entwicklungsgeschichte der einzelnen Partner, d.h. Menschen lieben nicht Men-
schen, sondern ihnen bekannte Beziehungsmuster, unabhangig vom Geschlecht.

In allen Definitionen taucht die Beschreibung auf, daB sich die beiden Ménner gefihismaBig zu-
einander ,,in Beziehung setzen”. Wie sie dies tun und woraus sie eine Definition als Paar erlangen
und erfahren, bleibt offen. D.h. die Frage ,,Wann ist ein Paar ein Paar?"” ist nicht aufgrund von Dis-
kussionen AuBenstehender zu beantworten. Dennoch wissen die Partner fir sich, ab wann sie ein
Paar sind und vor allem, daB sie eines sind. Dies mit dem zu beratenden Paar zu erinnern und da-
mit ihre Selbstdefinition zu erfahren, hat far das Paar nach unseren Erfahrungen einen hohen
therapeutischen Gehalt. Es klart sich und setzt sich (eventuell neu) ,.in Beziehung”. Letztlich kann
also nur das Paar selbst diese Frage beantworten, doch dies kann u.E. zu jedem Zeitpunkt ihres Zu-
sammenseins und damit immer wieder aufs Neue geschehen.
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3.3 Die gesellschaftliche Situation schwuler Paare

Gleichgeschlechtliche Partnerschaften werden noch immer nicht gesellschaftlich akzeptiert. Dies
wirkt sich zwangslaufig auf die Bildung und Aufrechterhaltung dieser Beziehungen aus. Zwar
sollte man diesen Aspekt nicht Gberinterpretieren, doch ist im Beratungsprozef3 zu bertcksichti-
gen, welche Losung das Paar fur dieses Phanomen gefunden hat und welche Wunschvorstellung
daneben existiert.

Die gesellschaftlichen Einstellungen bewegen sich nach wie vor zwischen Toleranz und Diskri-
minierung. Eine tatsachliche geselischaftliche Anerkennung existiert nicht. Dies warde sich im All-
tag niederschlagen. Vereinzelt kénnen erste Entwicklungsschritte verzeichnet werden, die auf ei-
ne allmahliche Akzeptanz hoffen lassen, z.B. die Anerkennung gleichgeschlechtlicher Partner
beim AbschiuB3 von Versicherungen. Es wére jedoch verfriht, bereits jetzt von Normalitat zu spre-
chen.

Besonders deutlich wird dies, wenn man sich das aktuelle Ausmaf3 an Gewalt gegen schwule
Manner vergegenwartigt. Der offen auftretende Schwule, z.B. ein Hand-in-Hand gehendes Paar,
ist ein eindeutig einschatzbares Objekt, das immer haufiger Zielscheibe angedrohter oder aus-
gelbter korperlicher Gewalt wird. Diskriminierung zeigt sich ebenso im rechtlichen Bereich, z.B.
bei Rentenversorgung, Heirat, Adoption, Erbrecht oder bei Krankenhausaufenthalten. In letzte-
rem Falle hat der gesunde Partner kein Recht auf Informationen Uber den Zustand des Partners
durch den behandelnden Arzt.

Hinzu kommt, daB schwule Paare im Alltag noch immer wenig sichtbar sind und ihre gesell-
schaftliche Anerkennung kaum einfordern. Auch in der schwulen Subkultur gibt es keine Traditio-
nen, die es ermoglichen wirden, durch die Erfahrungen anderer schwuler Paare zu lernen. Ein
schwules kollektives SelbstbewuBtsein in Bezug auf Paare fehlt. Sich fir eine Partnerschaft oder
ein Single-Leben frei zu entscheiden, scheint auf gesellschaftlicher Grundlage nicht moglich zu
sein. Es ist anzunehmen, daB3 der Mythos ,Schwule leben allein” wirkt. Schwule Manner und Paa-
re haben hierfir noch keine subkulturelle Lésungsvariante gefunden, die dann wiederum ge-
samtgesellschaftlich integrierbar ware.

In der Anerkennung ihrer Par:nerschaft sind schwule Paare damit im \Wesentlichen auf sich
selbst zurtckgeworfen. Unterstitzende subkulturelle Subsysteme fuBBen hier noch nicht. DaR dies
grundsatzlich moéglich ware, haben die Entwicklungen im AIDS-Bereich gezeigt. Hier gelang es in
vergleichsweise kurzer Zeit, Strukturen zu schaffen, die sowohl subkulturell als auch gesamtge-
sellschaftlich anerkannt werden.

In der zweiten Sitzung haben wir Erwin und Hans ausfihrlich nach ihrer Beziehungsgestaltung
befragt. Wir geben hier eine Sequenz wieder, in der die Vorbilder schwuler Lebensfiihrung im
Vordergrund standen.

Berater: Erwin, du hattest erzahlt, wie ihr euch kennengelernt hattet. Wie erging es euch dann als
Paar?

Erwin: Die ersten Monate oder sogar Jahre waren nicht einfach, und wir haben uns regelrecht zu-
sammengerauft. Wir hatten sogar immer ,,Schmetterlinge im Bauch” und hatten das Bett am lieb-
sten nicht verlassen. Doch mit dem ganzen Drumherum wuBten wir nichts anzufangen.

Berater: Was heif3t das?

Hans: In unserem Freundes- und Bekanntenkreis gab es keine Paare. Wenn wir weggingen, sahen
wir kaum Paare und wir dachten, wir seien damit allein auf dieser Welt und séhen dann erst mal
nur immer Verliebtsein. Bei dem HIV-Test war es dann anders. Wir haben uns einer Positivengrup-
pe und spater einer Partnerschaftsgruppe angeschlossen, und das hat uns geholfen.

In diesem kurzen Abschnitt sagen Erwin und Hans kurz und pragnant, daf3 ihnen gerade in den er-

sten Jahren Vorbilder fehlten und sie allein mit ihrem Paarleben waren. Erst spater konnten sie
unterstitzenden Austausch finden.
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3.4 Das soziale Umfeld des Einzelnen und des Paares

Schwule Ménner sind in einer heterosexuell orientierten und normierten Gesellschaft aufgewach-
sen. Sie mufBten sich ihren individuellen Standpunkt und ihren Lebensraum selbst erarbeiten.
Hierbei bildeten sich eine Reihe von Subsystemen, die ihren Teil der Gesellschaft und ihre ,,Fami-
lie” ausmachen. Die gesamten umgebenden Subsysteme lassen sich in unterstitzende und
blockierende differenzieren. Eine Einordnung der Subsysteme hinsichtlich ihres Einflusses auf die
individuelle schwule Lebens- und Partnerschaftsfihrung hangt nicht nur vom Bekanntheitsgrad
des Schwulseins ab, sondern vielmehr von dem Ziel, das der Einzelne oder das Paar mit seiner Zu-
gehorigkeit zum Subsystem verbindet. Wissende Subsysteme kénnen eher unterstiitzend wirken
bzw. in diesem Sinne genutzt werden. Die wissende Nachbarschaft z.B. kann sich jedoch auch aus-
gesprochen blockierend auf die partnerschaftliche Entwicklung auswirken. Dies fihrt zu einem
standigen Abhéangigkeitsgefihl und zur Abwéagung des Outings.

Als Beispiel hier ein kurzer Ausschnitt aus dem 3. Gesprach mit Klaus und Burkhard, in dem es
um Klaus’ Vater (als Mitglied des Subsystems ,Eitern”) ging, der Gber dessen Schwulsein nicht in-
formiert ist.

Berater: Burkhard, was denkst du, welche Vorstellungen oder Phantasien Klaus’ Vater von dem Le-
ben seines Sohnes in XY hat?

Burkhard: Ich weif3 auch nicht. Es konnte sein, dal3 er meint, er arbeitet viel, musse sich in dieser
groB3en Stadt ganz schén durchschlagen, aber im GroBen und Ganzen ginge es ihm recht gut.
Berater: Was denkt er, was dazu beitragt, daB3 es Klaus gut geht?

Burkhard: DaB er seine Freiheit hat und tun und lassen kann, was er will?

Berater: Denkst du, er hat eine Vorstellung von dem, was er tun und lassen will?

Burkhard: Das kann ich nicht sagen.

Klaus: Ich glaube, er mdchte gern Genaueres wissen.

Berater: Wenn dein Vater daran interessiert sein kénnte, was kannst du dir vorstellen, ihm zu er-
zahlen?

Klaus: Es ist so schwierig, mit ihm zu sprechen, da er meist angetrunken ist und ich dann kaum
Lust habe, mit ihm zu sprechen. ‘

Berater: Angenommen, er wirde mal nichts oder wenig getrunken haben, was denkst du, Gber
welches Thema wirde er gern mit dir sprechen?

Klaus: Ich denke schon, wie ich jetzt lebe und welche Zukunftsplane ich habe. Vielleicht hat er ja
auch eine Ahnung, daB ich schwul bin und fragt deshatb nicht!

Berater: Angenommen, du wuirdest ihm mehr Uber dein Leben und Gber dein Schwulsein er-
zahlen, was vermutest du, wie er reagieren wirde?

Klaus: Ich glaube, ich wiirde mich viel freier fhlen. Er wirde es nicht verstehen kénnen, und ich
glaube, er wiirde erst mal rumschreien, so wie er es friher auch gemacht hat, wenn ihm etwas
nicht pafte.

Dieser Ausschnitt verdeutlicht, welchen EinfluB die phantasierten Gedanken des Vaters auf Klaus
haben. Durch die Anwendung des zirkuldren Fragens (siehe 4.1.5) kann dieser Zusammenhang
herausgearbeitet werden. Er fihrt dann zu den direkt sptrbaren Erwartungen, die an Klaus ge-
stellt werden. Dies ist ein Beispiel aus dem familiaren Umfeld. Gleiches gilt fur freundschaftliche
und auch entferntere Beziehungen.

Die Lebenszusammenhange und Subsysteme, in denen schwule Manner sich bewegen, sind
umfangreich und vielfaltig. Die folgende in einem Seminar erstellte Auflistung vermittelt einen
Eindruck, welche dieser Systeme bei der Beratung berucksichtigt werden kénnen:

Herkunftsfamilie

eigene Familie/eigene Kinder (haben oder haben wollen)
Nachbarschaft

Ausbildung/Universitat (Dozenten/Studenten)
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Beruf/Kollegen

,Der wunderbare Waschsalon” (Supermarkt, Backer, Postbote)
Kirche

gemeinsamer Freundeskreis/eigener Freundeskreis
Partnerschaft

Ex-Partner

die beste Freundin

schwule Freunde/Paare (HIV+/HIV-/unwissend)

schwule Bekannte

Sub/Gay Community
Sexkontakte/Sauna/Cruising/Klappe/heimliche Fickbeziehung
Selbsthilfegruppen (AH/Rosa Telefon/Schwule Anonyme Alkoholiker)
ehrenamtliche Tatigkeit

schwulenpolitische Gruppen

Teilnehmer von Fortbildungsveranstaltungen

schwule Berufsverbande

der mit typischen Krankheiten vertraute Arzt
Therapie/spirituelle Szene

Freizeitgruppen (Sport/Urlaub usw.) gemeinsam/getrennt
Medien/Zeitschriften

Diese Subsysteme beeinflussen das Paargeschehen nachhaltig. Sowohl Einflisse und Meinungen
der Subsysteme als auch gewtinschte und tatsachliche Zugehérigkeiten zu diesen spiegein sich in
der Paargestaltung wider. Ein Dilemma entsteht dann, wenn die Meinungen und Zugehérigkeits-
rituale dieser Subsysteme im Widerspruch zur Partnerschaftsgestaltung stehen. Sie kénnen aber
ebenso zur Weiterentwicklung, zum Ausgleich oder zur individuellen Starkung des Paares fahren.
Ihre Vielzahl muB3 unweigerlich zu einer Prioritatensetzung fihren, die nach unseren kiinischen
Erfahrungen mit gleichgeschlechtlichen Paaren immer zu Spannungen in der Partnerschaft fahrt.

Die Berlcksichtigung der wissenden und (noch) nicht wissenden Subsysteme macht einen we-
sentlichen Anteil der Beratung aus und unterscheidet die schwule Paarberatung von der Beratung

gegengeschlechtlicher Paare.
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3.5 Das Phasenmodell schwuler Paare

Fur die psychotherapeutische Arbeit mit Paaren hat sich das Lebenszyklus-Modell8 als hilfreich er-
wiesen (Carter, E. und McGoldrick, M., 1980). Der Lebenszyklus bestimmt im wesentlichen Aufga-
ben und Krisenmomente der Partnerschaft. AuBerdem hat sich das Phasenmodell mit den Ent-
wicklungsstufen schwuler Paare, wie sie von McWhirter und Mattison (1986) beschrieben werden,
in unserem Beratungsalltag bewahrt.

Die folgende Zeichnung stellt im duBeren Kreis den Lebenszyklus eines gegengeschiechtlichen
Paares, im Innenkreis das Phasenmodell eines gleichgeschlechtlichen Paares dar. Die einzelnen
Phasen werden im folgenden Text ausfihrlich beschrieben.

Ablésung von Kindern

ab 20.
Erneuerung

11.-20. Entlastung

6.-10. Aufbau

4.-5. Aufrechterhaltung

2.-3. Nestbau
1. Verschmelzung

evtl. 2. Kind

evtl. Krankheit und Tod

evtl. 1. Kind
der Eltern

evtl. Krankheit und Tod
des Partrners

Partnerschaft
Beruf
Volljahrigkeit
Ruhestand

Geburt Tod

Erste Stufe: Verschmelzung
(erstes Jahr)

Ineinander aufgehen

Die Gegensatze und Gemeinsamkeiten der Partner verschmelzen. Beide empfinden sich als eins.
Viele Ahnlichkeiten werden entdeckt. Gegenséatze werden als Bereicherung empfunden, Unstim-
migkeiten bagatellisiert, Konflikte vermieden. Hohe KompromiBbereitschaft. Hohe Zufrieden-
heit, Harmonie, Gllck.

Schwarmerische Verliebtheit
Aufdringliche Gedanken und Gefuhle gegenlber der begehrten Person mit dem heftigen Verlan-

gen, daB diese erwidert werden. Hochstimmung (,wie auf Wolken schweben”). Andere Interes-
sen werden in den Hintergrund gedrangt. Betonung der positiven Eigenschaften des Partners.

8 ., Mit dem Lebenszyklius des Individuums verzahnt sich der Lebenszyklus seiner Familie(n). Innerhalb solchen Zyklus
sieht sich eine Familie immer wieder gezwungen, sich zu verdndern oder sich verdndernden Bedingungen anzu-
passen. Dabei zeigen sich jeweils (mehr oder weniger) fallige Krisen- und Ubergangsstadien. Diese sind etwa mit
der Geburt eines Kindes, dem Schulbeginn, der Ablésung im Jugendalter, dem Tod der Eltern oder eines Elternteils
gegeben.” (Simon, 1992)
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Ausbalancieren der Beziehung

Beide Partner mochten gleichberechtigt zur Partnerschaft beitragen (z.B. Teilen der entstehenden
Kosten, sich ergénzende Eigenschaften werden eingebracht) bei gleichzeitiger Wahrung der
Selbstandigkeit.

Starke sexuelle Aktivitat

Hohe Intensit4t und Triebhaftigkeit, verbunden mit dem Wunsch nach kérperlicher und geistiger
Vereinigung. Meist sexuelle Treue, selbst wenn andere Konzepte bestehen.

Mégliche Probleme in dieser Stufe

Das Ende des ersten Jahres ist einer der gangigsten Zeitpunkte, um eine Trennung in Erwagung zu
ziehen, da die abklingende Verliebtheit als Ende jeder Liebe gedeutet wird. Hierbei spielt auch
die Abnahme der sexuellen Attraktivitdt und Anziehungskraft des Partners eine wichtige Rolle.

Probleme konnen entstehen, wenn Gleichberechtigung nicht hergestellt oder empfunden
werden kann. So kann eine Komplementaritat (z.B. Sorgen und Umsorgtwerden) als negativ her-
vorgehoben werden (, Warum muB immer ich...”).

Ist starke sexuelle Aktivitadt nicht méglich, muf3 der Vereinigungsprozef durch andere Verhal-
tensweisen unterstutzt werden. '

Zweite Stufe: Nestbau
(zweites und drittes Jahr)

Zusammenziehen

Aufbau eines gemeinsamen Zuhauses, auch als offenes Bekenntnis zur Zusammengehdérigkeit. Ri-
tuale kénnen z.B. das Einladen von Freunden oder Familienangehérigen sein, um das Zuhause zu
prasentieren.

Sich aufeinander einstellen

Der , Nestbau” unterstreicht die Unterschiede und 1aBt die Gemeinsamkeiten zurlicktreten. Kom-
promiBbereitschaft ist erforderlich, und die unterschiedlichen Beitrage, die jeder Partner zur Be-
ziehung leistet, werden deutlich gesehen.

Abflauen der Verliebtheit

Die beiderseitige Liebe geht von Uberstrapazierten romantischen Gefihlen in Aufmerksamkeit
und Firsorge fureinander (ber. Alitagliche Sorgen treten wieder mehr in den Vordergrund, die
Partner sehen die Eigenschaften des anderen realistischer, es treten Gewohnheitsphanomene auf.
Gleichzeitig wird die gemeinsame sexuelle Aktivitat reduziert.

Zweischneidige Gefuhle

Das gleichermaBen Anziehende und AbstoBende an einer Partnerschaft verschafft sich hier Aus-
druck (emotionale Ambivalenz). Der Ubereinstimmung stehen immer haufiger Meinungsverschie-
denheiten gegendber. Es wird schwerer, Einigung zu erzielen, gleichzeitig wird es als befriedigend
erlebt, wenn dies gelingt.

In dieser Stufe wird besonders haufig Eifersucht erlebt. individuelle Winsche und Kontakte
treten wieder in den Vordergrund und kénnen als Konkurrenz bedrohlich erlebt werden.
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Wird eine , Inventur der Gemeinsamkeiten” vorgenommen, kann festgestellt werden, daB3 die
Summe mebhr ist, als jeder Einzelne zu bieten hatte.

Mdgliche Probleme in dieser Stufe

Unterschiedliche Vorstellungen (z.B. bei der Einrichtung einer gemeinsamen Wohnung) werden
als Meinungsverschiedenheit empfunden und nicht als persoénlicher Unterschied gesehen, fur den
es einen KompromiB zu finden gilt. KompromiBlosigkeit, der Wunsch, den Partner andern zu wol-
len, mangelnde Akzeptanz der Unterschiede verhindern die Festigung der Beziehung.

Das Abflauen der Verliebtheit beginnt oft erst bei einem Partner. Dieses Phanomen kann als
Ende des Beziehungswunsches fehlgedeutet werden, besonders wenn die Abnahme der sexuellen
Aktivitat als nachlassende Liebe, Ablehnung und Verlust interpretiert wird.

Dritte Stufe: Aufrechterhaltung der Partnerschaft
(viertes und funftes Jahr)

Wiederauftreten individueller Eigenarten

Nachdem die Beziehung selbst im Mittelpunkt stand, wird jetzt das Wiedererscheinen jedes Partners
als Individuum zur Voraussetzung fur das Fortdauern der Partnerschaft. Das beiderseitige Vertrauen
in die Beziehung férdert das Auftauchen individueller Ziige, Gewohnheiten und Eigenarten. Um ei-
nen Stillstand zu verhindern, braucht eine Beziehung sogar die Eigenheit eines jeden Partners.

Risikobereitschaft

Mit der Individualisierung nimmt auch die Bereitschaft zu, solche Aspekte aufzugreifen, die mog-
licherweise die Beziehung gefahrden. Hierzu kdnnen neue sexuelle Beziehungen gehéren, aber
auch das Einfordern von mehr Zeit fur sich, das Hinterfragen der Beziehung, das Formuiieren von
Unzufriedenheit. Die Friichte der Risikobereitschaft sind Selbsterkenntnis, Erkenntnis des anderen
und der gemeinsamen Beziehung. Dies kann auf andere Personen ausgeweitet werden, z.B. durch
das Einweihen der Familie.

Austragen von Konflikten

Das AuBern negativer Gefiihle wird zu einem wichtigen Bestandteil im personlichen Wachstum
und in der Aufrechterhaltung der Partnerschaft. Die Partner erkennen die Notwendigkeit, Kon-
flikte wahrzunehmen und anzusprechen und gewisse Taktiken im Umgang mit diesen zu ent-
wickeln (z.B. Kompromisse finden, klare Aufgabenteilung, Scheingefechte im Beisein Dritter).

Begriindung von Traditionen

Es gibt Gewohnheiten, die der einzelne Partner in die Beziehung einbringt, und solche, die das
Paar gemeinsam entwickelt. Sitten und Gebrauche aus den ersten Jahren werden zu sichtbaren
Meilensteinen in der Geschichte des Paares und sind das duBere Kennzeichen einer ganz beson-
deren Partnerschaft. Traditionen werden ein wichtiger, stabilisierender Ausgleich zu der Unsicher-
heit, die sich mit dem Wiedererscheinen individueller Zige und der Risikobereitschaft einstellt.

Mégliche Probleme in dieser Stufe
Das Wiedererscheinen der Individualitat kann zu der Angst fGhren, sich auseinanderzuleben.

Die Wiederkehr anderweitiger sexueller Interessen kann Verlustangste hervorbringen und das
Geflhl erzeugen, im Stich gelassen zu werden.
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Vierte Stufe: Aufbau
(sechstes bis zehntes Jahr)

Zusammenarbeit

Die gewonnene Vertrautheit und die sich entwickelnde gegenseitige Erganzung fihren zu einer
selbstverstandlichen gemeinschaftlichen Arbeit, 2.B. in Form von Aufgabenverteilung je nach
Fahigkeiten und Interessen. Zusammenarbeit hei3t auch, daB ein Partner den anderen unterstitzt,
seine Ziele zu erreichen.

Steigende Produktivitat

Die Partner ermuntern sich zu individueller Leistung. In dieser Phase findet man haufig Karriere-
veranderungen und berufliche Fortschritte. Die Partnerschaft braucht weniger Energie, die nun fir
andere Vorhaben verfugbar ist. Soiche Vorhaben kénnen den Stellenwert eines Kindes bekommen.

Sicherung der eigenen Selbstandigkeit

Eigene Vorstellungen und Plédne werden selbstdndiger umgesetzt. Der Partner wird nicht mehr bei
allen Entscheidungen um Rat gefragt. Dadurch sind Erfahrungen moglich, die jeder als neue An-
stoBe in die Beziehung einbringt.

VerlaBlichkeit des Partners

Sich auf den Partner veriassen zu kénnen, ermoglicht dem anderen, neue Wege einzuschlagen,
sich z.B. beruflich zu veréndern.

Maégliche Probleme in dieser Stufe

Das Paar orientiert sich mehr nach auBen und kann dariber den Blick auf Veranderungen in der
Paarbeziehung verlieren. Das Reibungslose kann zur Bedrohung werden. Die Beziehung muB
auch weiterhin gepflegt werden. Die Aufgabenteilung darf ebensowenig zur Selbstverstandiich-
keit werden, wie sich auf den Partner zu verlassen, so daB dessen mogliche Entwicklung oder sein
entsprechender Wunsch auBBer Acht gerat.

Mit zunehmendem personlichen Einklang kann das sexuelle Interesse geschwacht werden, d.h.
bei hoher geistiger Korrespondenz und Harmonie kann der erotische Reiz verlorengehen.

Die Gefahr der Trennung besteht, wenn ein Partner diese Entwicklung langsamer volizieht
und die individuationstendenzen des anderen als Bedrohung der Partnerschaft oder als Liebes-
verlust interpretiert.

Funfte Stufe: Entlastung
(elftes bis zwanzigstes Jahr)

Vertrauen

Der Liebespartner, Liebhaber, Freund wird nun Lebenspartner. Die Partner beschreiben ein tiefes
Gefluhl von Vertrauen, negative Eigenschaften werden als typische Eigenheiten akzeptierend an-
genommen (,.so war er schon, als ich ihn kennenlernte”).

Geld- und Gitergemeinschaft

Hab und Gut zu teilen, wird erst jetzt zum Zeichen gegenseitiger Auslieferung bzw. Hingabe an

die Partnerschaft. Vermégen wird zusammengelegt. Dies bedeutet Verzicht auf das letzte Symbol
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mannlicher Unabhéangigkeit, gilt doch gerade Geld als Hinweis auf Unabhéngigkeit und die
Fahigkeit, far sich selbst sorgen zu kénnen.

Spatestens jetzt wird ein Testament gemacht, um dem Lebensgefdhrten den rechtskraftigen
Schutz zu geben.

Beklemmung

Dieselben Faktoren, welche die Beziehung festigen, scheinen sie gegen Ende des funften Stadi-
ums auch weniger gerdumig zu machen. Oft fallt in diese Zeit die Midlife-Krise, also das
grundsatzliche Uberdenken, ob man so, wie man jetzt lebt, weiterleben will.

Einander fur selbstverstiandlich nehmen

Die Sicherheit, die ein Paar in einer langen, dauerhaften Beziehung empfindet, férdert ein gewis-
ses MaB an Vernachlassigung. Partner vermissen die friiher typischen Verhaltensweisen, z.B. Kom-
plimente, zartliche Rituale, Aufmerksamkeiten.

Médgliche Probleme in dieser Stufe

In der Selbstverstandlichkeit, mit der sich Partner in dieser Phase begegnen, liegt die Gefahr, sich
Anerkennung und Wertschatzung von auB3en zu holen. Nicht selten wird dies durch Verliebtheit
in einen anderen Mann sichergestellt.

Viele Paare berichten von einer Abnahme ihrer sexuellen Iinteressen. Geht dies einher mit dem
Mangel an Bestatigung, wird es eher als Mif3stand bewertet. Paare duBern auch, sich damit zu-
frieden zu geben, versuchen, neue erotische Impulse zu geben oder befriedigen ihr sexuelles In-
teresse in Aul3enbeziehungen.

Sechste Stufe: Erneuerung
(zwanzig Jahre und mehr)
Gemeinsame Sicherheit

Die Paare betrachten ihre Partnerschaft als etwas Dauerhaftes. Durch finanzielle Aktionen wird
flr eine sichere Zukunft als Paar gesorgt: viele verfiigen Gber Grundbesitz, Kapitalanlagen usw.

Perspektivenwechsel

Mit der Dauer der Partnerschaft geht das Alterwerden der Partner einher. Themen wie Attrakti-
vitat, Altwerden, Gesundheit, Angst vor dem Tod rlcken mehr in den Vordergrund. Das Paar hat
die Perspektive vor Augen, daB die gemeinsame Zeit nur noch begrenzt ist.

Erneuerung der Partnerschaft

Das Paar sucht neue Inhalte, die es wieder zusammenfihren und dem Alltag etwas entgegenset-
zen.

Gemeinsame Erinnerungen
Eine Fulle gemeinsamer Erinnerungen verbindet das Paar. Diese werden gern erzahlt, so daB3 auch

Kontakt zu Jangeren gesucht wird, an die Erfahrungen und Weisheiten weitergegeben werden
kénnen.
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Mégliche Probleme in dieser Stufe
Die Wahrnehmung scheint in dieser Stufe wieder mehr auf sich selbst gerichtet zu sein, z.B. auf-

grund gesundheitlicher Veranderungen. Gleichzeitig erhéht sich die Abhangigkeit voneinander.
Dies muB als natirlich angesehen werden.

3.6 Die fehlenden Bindungsrituale schwuler Paare

Wie in einzelnen Phasen des dargestellten Modells beschrieben, erfolgt die interne und externe
Anerkennung einer Paarbindung auch uber nach auBen gerichtete Bindungsrituale. Gleichge-
schlechtlichen Partnerschaften fehlen gesellschaftlich institutionalisierte Rituale, durch welche die
Partnerschaft anerkannt und gewrdigt wird. Das Bekenntnis zueinander fihrt haufig zu Proble-
men mit AuBenstehenden, da ein duBeres Coming-out unumganglich ist. Selbst wenn nur einer
der Partner noch nicht an dem Entwickiungspunkt ist, dies in sein Leben sinnvoll integrieren zu
konnen, wird dadurch die gegenseitige Bedirfnisbefriedigung phasenweise eingeschrankt und
der Schritt hin zur Trennung schnell getan. Wir wollen damit keineswegs behaupten, daf Rituale
fur die Aufrechterhaltung einer Partnerschaft bargen. Vielmehr geht es uns um die wirdigende
Anerkennung der Paarbindung. Eine in unserer Praxis am haufigsten auftretende Fragestellung
ist die oft verzweifelte Suche des schwulen Paares nach einer Bindung oder Bindungsmaéglichkeit.
Rituale und gesellschaftliche Normen erleichtern den Anfang einer Beziehung durch eine offen-
sichtliche Bindungsmoglichkeit.

In einem Seminar haben wir die Teilnehmer gebeten, Bindungsrituale fur schwule Paare zu be-
nennen. Dabei sind bewéahrte und gewinschte Rituale gleichermafBen vertreten:

Schmuck, Ringe

Partnerschaftsvertrag

am Jahrestag gemeinsam Essen gehen
Bekanntgeben/Feiern

Jahrestag bekanntgeben/feiern
Kleidung gemeinsam tragen
Jahresabo fir die Oper

in gemeinsame Wohnung ziehen
Verwandtschaftsbesuche, z.B. an Festtagen/Weihnachten mit zu den Eltern gehen
gemeinsamer HIV-Antikoérpertest
Unsafe Sex, z.B. Samenschlucken

dem Partner Biumen mitbringen

Solche Méglichkeiten mussen bei schwulen Paaren neu erdacht und geschaffen werden, wobei
immer mit Sanktionen aus dem gesellschaftlichen Umfeld und aus der schwulen Subkultur ge-
rechnet werden muf, da derartige Rituale von vielen Schwulen negativ bewertet werden. Ande-
rerseits ist es erstaunlich, welche neuen Bindungszeichen gefunden werden.

Bei Erwin und Hans waren folgende Bindungsrituale offensichtlich (die Reihenfolge drickt
keine Gewichtung aus):

Freundschaftsringe

gemeinsame Wohnung

gemeinsamer HIV-Antikdrpertest

Stil, z.B. Angleichung ihres Kleidungsstils
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3.7 Die Tendenz von (schwulen) Paaren zur Triade

Der Systemtherapie zugehérig ist ein triadischer Denkansatz, nach dem Vollstadndigkeit erst durch
die Einheit ,Drei” erreicht ist. Demnach ist eine selbstbezogene Paarkonstellation nicht ausrei-
chend und damit instabil.

.50 teilen wir den Tag in morgens, mittags, abends ein, nehmen den Raum dreidimensional
mit Héhe, Lange und Breite wahr, klopfen dreimal auf Holz, um Unheil abzuwenden, lassen die
Geburtstagskinder dreimal ,hochleben’ und lassen den StraBenverkehr durch eine dreiphasige
Ampel regeln. Wir haben drei Grundfarben, Rot, Blau und Gelb, aus denen wir alle anderen Far-
ben mischen kénnen. In der Musik finden wir die Entsprechung im Dreiklang (...). Das fihrt uns
dazu, daf} alle existierenden Dinge einen Anfang, eine Mitte und ein Ende haben. Dementspre-
chend, je nachdem, wo wir uns in diesem Kontinuum befinden, teilen wir die Zeit in Vergangen-
heit, Gegenwart und Zukunft ein. Unsere menschliche Existenz wird von der Trias Geburt, Leben
und Tod bestimmt.” (Enderes und Schimmel, 1985, zitiert in Lenz u.a., 1995).

Als Kind zweier Eltern ist unsere Ursprungskonstellation eine triadische, die sich in den weite-
ren Beziehungen fortsetzt. Daraus folgt, daBB zwei Menschen zwar optimal aufeinander bezogen
sein kénnen, jedoch ein drittes Element bendtigen, um diese Bezogenheit aufrechterhalten zu
kénnen. Wenn wir zu zweit sind, brauchen wir z.B. ein Gesprachsthema, eine gemeinsame Tétig-
keit oder eine verbindende Aufgabe.

In heterosexuellen Beziehungen nimmt - in einer dem Lebenszyklus entsprechenden Partner-
schaftsphase - meist ein Kind (oder der Kinderwunsch) diese Rolle ein. Haufig ist dies ein Zeit-
punkt, zu dem das Paar einen Partnerschaftsplan entwickelt und eine gewisse Etablierung erfah-
ren hat und diese Themen den Platz des Dritten nicht mehr ausreichend fillen. Heterosexuelle
Paare gehen haufig bewahrte und sinnstiftende Wege, d.h. sie entscheiden sich in der Regel fur
ein gemeinsames Kind.

Kind

Mann Frau

Es gibt auch schwule Paare mit einem ausgepragten Kinderwunsch. Die Moglichkeit, diesen etwa
durch Adoption oder die Ubernahme eines Pflegekindes zu erfullen, haben schwule Paare in
Deutschland allerdings noch nicht. Haufig wird trotz aller Unwegsamkeiten versucht, den Platz
des Dritten durch ein Kind zu besetzen. Allein der Wunsch und die durch die Realisierung auftre-
tenden Schwierigkeiten sind in den meisten Fallen als Drittes einzustufen. Die Versuche reichen
von der Suche nach einer Frau, die ihnen ein Kind austragt, Gber Adoption (nur in den seltensten
Fallen méglich) bis hin zur Pflegeelternschaft. Die Moglichkeiten sind jedoch begrenzt und be-
durfen einer enormen birokratischen Anstrengung, so daf3 die eigentliche Elternschaft dahinter
fast verblaBt.

Schwule Paare haben das vage Gefuhl der Unvollstandigkeit. Sie flrchten, sich nicht mehr zu
genugen und begeben sich haufig unbewuBt auf die Suche nach dem Bindenden. Dies ist ein Zeit-
punkt, an dem viele gleichgeschlechtliche Beziehungen scheitern, was haufig als Beziehungsun-
fahigkeit fehlgedeutet wird.
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Mann Mann

Betrachtet man schwule Paare unter diesem Blickwinkel, ist es interessant, welche kreativen L6é-
sungsmoglichkeiten sie oft finden. Dies kann als Experimentieren jenseits des traditionellen Fami-
liensystems gesehen werden.

Wir kénnen nur einen kleinen Ausschnitt dessen darstellen, was alles ,das Dritte” sein kann,
und méchten die Leserlnnen anregen, Paare unter diesem Aspekt zu beobachten.

Probleme

Haustiere

Hobbys

gemeinsame Projekte
AufBenbeziehungen
Wohnung/Haus
Wochenendhaus
Fernreisen

berufliche Entwicklungen
politische Aktivitaten
Krankheiten, HIV und AIDS
berufliche Selbstandigkeiten
Lebensstil-Inszenierungen
Opfer-/Kampferrollen
luxuridse Aktivitaten
Alkohol

3.8 Die Bedeutung von HIV und AIDS fiir schwule Paare

In diesem Abschnitt betrachten wir nur die problemorientierten Auswirkungen von HIV und AIDS
auf Partnerschaften und statzen uns dabei auf unsere Beobachtungen und Erkenntnisse aus dem
Beratungsalltag. Die uns aufsuchenden Paare haben im Laufe des Beratungsprozesses Bewalti-
gungsstrategien gefunden, von denen die haufigsten folgende waren:

m bewuf3ter Umgang mit der Begrenztheit des Lebens und deren Akzeptanz

m Setzen kurzfristiger Ziele

m verstarktes Leben im Hier und Jetzt

m Erfallung langersehnter Winsche

m starkeres Verantwortungsgefthl fareinander

m beschleunigte Reifung

Schwule Manner sind (wieder) gezwungen, sich mit ihrer Sexualitat zu beschaftigen. Themen sind
2.B. Einschrankung, das Erlernen von und der Umgang mit Safer Sex.
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In vielen Bereichen ist ein neues subkulturelles kollektives Zugehdorigkeits- und Identitatsgefu-
ge entstanden, das sowohl bei Einzelnen als auch bei Paaren den Mut zu partnerschaftlichen Paar-
beziehungen starkt.

Die Auswirkungen von HIV und AIDS auf Paarbildung und Aufrechterhaltung der Partner-
schaft wurden lange Zeit in der Diskussion um AIDS und HIV-Prévention vernachlassigt. Aspekte
wie ,sequentielle Monogamie” oder ,Risikofaktor Liebe” erlangten erst in den letzten zwei Jah-
ren Bedeutung und werden seither in Praventionskampagnen und im Beratungsalltag bertcksich-
tigt. Die Grundidee vorheriger Konzepte war, an Nichtbetroffene, Betroffene und Angehérige je-
weils getrennt heranzugehen. Dabei blieb der EinfluB von HIV und AIDS auf Partnerschaften und
deren Dynamik weitestgehend unbericksichtigt. Darauf bezogene Beratungskonzepte fir schwu-
le Paare fehlen.

Welchen EinfluB die Infektionsgefahr oder eine bereits bestehende Infektion auf die Partner-
schaftsgestaltung hat, ist erst in Ansatzen wissenschaftlich erforscht (Dannecker, 1994; Bochow,
1993). Auch wenn kaum Forschungsergebnisse vorliegen, ist der EinfluB von HIV und AIDS auf
Paare offensichtlich. Um diese Einflusse differenziert beschreiben zu kénnen, teilen wir schwule
Paare in Gruppen ein. Dabei legen wir Paarkonstellationen zugrunde, mit denen wir umfangrei-
che Erfahrungen haben. Andere mogliche Konstellationen bleiben daher unerwahnt.

1 Sich bildende Paare

1a beide unwissend in Bezug auf ihren Serostatus
1b HIV-diskordant?®

1¢ HIV-positiv-konkordant10

2 Bestehende Paare

2a beide unwissend in Bezug auf ihren Serostatus
2b HIV-negativ-konkordant

2¢ HIV-diskordant

2d HIV-positiv-konkordant

Die von uns beobachteten Umgehensweisen sind abhangig von der Phase, in der sich das Paar ak-
tuell befindet (siehe Kapitel 3.5). AuBerdem muB bertcksichtigt werden, zu welchem Zeitpunkt
das Testergebnis bekannt wird, da dies in den verschiedenen Abschnitten der Partnerschaft unter-
schiedliche Auswirkungen haben kann.

Sich bildende Paare
Zu 1a: beide unwissend
Ubergeordnete Themen dieser Paarkonstellation: Verantwortung, Abhangigkeit, Unsicherheit

In dieser Konstellation spielt das Thema Verantwortung eine groBe Rolle. Paare kommen in Kon-
flikt, wenn die Kondombenutzung an sich indiskutabel ist, gleichzeitig aber der Wunsch spirbar
wird, in dieser neuen, intensiven und vertrauensvoll-idealisierten Beziehung ungeschitzten Sex zu
praktizieren. Dieser idealistische Wunsch nach Verschmelzung ist ein charakteristisches Merkmal
dieser Phase. Ahnlich wie bei der Empfangnisverhiitung beim heterosexuellen Verkehr steht auch
hier der Kondomgebrauch oft im Widerspruch zum irrationalen, euphorisierenden Empfinden der
Verliebtheit. Daher wird haufig der gemeinsame Test in Erwdgung gezogen, aufgrund der Ver-
schmelzungsphantasien werden seine Konsequenzen jedoch nicht ausreichend bertcksichtigt. Hier
macht sich bemerkbar, daB ein ,junges” Paar noch Gber keine gemeinsame Erfahrung mit Ausein-

9 HIV-Diskordanz: der Serostatus der Partner ist unterschiedlich
10 HIV-Konkordanz: der Sertostatus der Partner ist identisch, also bei beiden entweder HIV-negativ oder HIV-positiv



andersetzungen oder gar mit Krisenbewaltigung verfugt. Deshalb ist nachvollziehbar, weiche
Freude und Unbeschwertheit ein gemeinsames negatives Testergebnis bewirkt, aber auch, in wel-
che Krisenzustande dieses Paar stirzen kann, falls einer der Partner ein positives Ergebnis erhalt.

Zu 1b: HIV-diskordant

Ubergeordnete Themen dieser Paarkonstellation: Ungleichgewicht, Polarisierungen, gehemmte
Sexualitat

Die Bildung dieser Konstellation ist davon abhangig, inwieweit beim positiven Partner der Um-
gang mit seinem Positivsein integraler Bestandteil seiner Persénlichkeit und Sexualitat geworden
ist und inwieweit der negative Partner iber Erfahrungen mit dem Positivsein und mit Sex mit Po-
sitiven verfligt. Gehemmte Sexualitat ist hdufig Ausdruck dieser Beziehungskonstellation. Die
HIV-Diskordanz ist ein partnerschaftsbestimmendes Thema, das jedoch oftmals durch Verschie-
bung in andere Bereiche in Form von Polarisierungen sichtbar wird. Durch die Festschreibung ist
die Flexibilitdt und Ungehemmtheit des Paares im Ausprobieren ihrer Paarkonstellation einge-
schrankt. Haufig auftretende Polarisierungen sind

stark -~ schwach
versorgend — versorgt werden
wissend - unwissend
frei — unfrei

Diese Pole sind nicht an den Serostatus gekoppelt, sondern variieren je nach Personlichkeitstypus
frei.

Zu 1c¢: HIV-positiv-konkordant
" Ubergeordnete Themen dieser Paarkonstellation: Zugehorigkeit, Freiheit, Zusammenhait

HIV-Konkordanz wird als erleichternd fur die Paarbildung erlebt. Sie schafft eine zeitliche Dimen-
sion der Verbundenheit und starkt das Zugehérigkeitsgefihl zu dem imaginaren Subsystem der
Positiven. Die Sexualitat kann freier und weniger angstbesetzt gelebt werden.

Fur das Paargeschehen haben diese Umsténde stabilisierende Wirkung, und das gemeinsame
Schicksal schafft eine Verbindung, die unterstiitzend ist. Haufig halt diese Konstellation langfri-
stig.

Bestehende Paare
Zu 2a: beide unwissend
Ubergeordnete Themen dieser Paarkonstellation: Sicherheit, Idealisierung, Flexibilitdt der Regeln

Ein standiges Thema dieser Konstellation ist — vor allem, wenn es sexuelle AuBenkontakte gibt -
der HIV-Antikérpertest. Steht auf der einen Seite der Wunsch nach ungeschitztem Sex, so beob-
achten wir andererseits die Angst vor dem Testergebnis. Ein positives Testergebnis ist mit der
Angst verbunden, dann der Gruppe der Positiven anzugehoren; es wirde damit die bisherige Be-
ziehungsplanung bedrohen. Die Unwissenheit hinsichtlich des Serostatus hélt die Illusion auf-
recht, negativ zu sein, wodurch eine Art Exklusivitat empfunden wird. Damit meinen wir die Ide-
alisierung der Partnerschaft aufgrund des negativen Serostatus und die Zugehérigkeit zu be-
stimmten subkulturellen Gruppen. Eine Auseinandersetzung mit dem Thema HIV erscheint dem
Paar als nicht notwendig.
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Wenn neue Bedurfnisse — etwa nach sexuellen AuBenkontakten — entstehen, muf3 das Paar, um
sich vor HIV zu schitzen, seine Regein entsprechend anpassen.

Zu 2b: HIV-negativ-konkordant
Ubergeordnete Themen dieser Paarkonstellation: Abgrenzung, starre Regeln, Dankbarkeit

Wie bei der obigen Konstellation kann auch hier der Test zentrales Thema sein. Der Test dient je-
doch eher dazu, den negativen Serostatus zu bestatigen und damit die getroffenen Schutzregein
zu bekraftigen. Die Exklusivitat wird hier noch starker empfunden und kann um so mehr zur Ab-
grenzung des Paares nach auB3en eingesetzt werden. Um diese Position nicht zu gefahrden, be-
steht die Neigung, die Regeln zum Schutz des Paares extrem zu formulieren oder sie im Hinblick
auf neu auftretende Bedirfnisse unflexibel zu handhaben. Es kommt seltener zu sexuellen
AuBenkontakten. Werden sie gesucht, so sind haufiger massive Auseinandersetzungen und
Schuldgefiihle zu beobachten.

Wir erleben bei diesen Paaren oft ein Gefuhl der Erieichterung und der Dankbarkeit gegen-
Uber dem Schicksal, einen Partner mit gleichem Serostatus gefunden zu haben und trotz unsiche-
rer Bedingungen HIV-negativ zu sein.

Zu 2c: HIV-diskordant

Ubergeordnete Themen dieser Paarkonstellation: Schuldzuschreibung, unterschiedliche Lebens-
perspektive, Depression der Beziehung

Besteht die Diskordanz bereits seit Kennenlernen der Partner, steht vor allem die unterschiedliche
Lebensperspektive im Vordergrund. Fir beide ist hdufig die Frage, ob sie sich auf eine Partner-
schaft von moglicherweise unfreiwillig begrenzter Dauer einlassen kénnen und wollen, da sich
nicht alle Zukunftsphantasien verwirklichen lassen.

Die Abhangigkeit vom persénlichen Entwicklungsstand der Partner zeigt sich u.a. in cer Frage,
ob ein Partner die Pflege des anderen Ubernehmen kann, da diese meistens dem eigenen Lebens-
zyklus widerspricht.

Haufig zieht sich der erkrankte Partner zurlck und schrankt seine sexuelle Aktivitat ein. Eine
spurbare Wut wird nach auBen, méglicherweise auch gegen den Partner gerichtet. Tritt beim ge-
sunden Partner ein Trennungswunsch auf, wird dieser durch die Krankheit und Gefuhle der Ver-
pflichtung, Scham und Schuld eher zurlckgehalten.

Entsteht die Diskordanz wéhrend der Partnerschaft, sind haufig massive Auswirkungen zu be-
obachten: Schuldgefihle und Schuldzuweisungen werden — meist verdeckt - zum Paarthema und
bleiben unabhangig von den gesetzten Regeln (z.B. erlaubte AuBenkontakte).

Zu: HIV-positiv-konkordant

Ubergeordnete Themen dieser Paarkonstellation: Abgrenzung, Abhangigkeit, eingeschrankte Zu-
kunftsperspektive

in dieser Konstellation entstehen psychische Belastungsfaktoren durch eine schwerer zu vollzie-
hende Abgrenzung voneinander. Erkrankt einer der Partner an einer Infektion, interpretiert dies
der andere Partner haufig als Spiegel seiner selbst. Zukunftsphantasien und Angste werden akti-
viert, und die psychisch unterstitzende Haltung ist extrem héher als bei HIV-diskordanten Paaren.
Als Bewaltigungsmoglichkeit tritt haufiger eifriger Aktivismus statt depressive Zustande hervor.
Der Energieaufwand und die Anstrengung ist immer deutlich spurbar.

Erkrankung erzwingt das Aufgeben einer bisher erfolgreichen Rollenverteilung. Die Auswir-
kungen zeigen sich am deutlichsten in der Verbindung versorgen/versorgt werden. Erkrankt der
bisherige Versorger, muB er den Verlust dieser Rolle bewéltigen, wéhrend sein Partner eine ihm
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ungewohnte Funktion ubernehmen muB. Im Alltag oft jahrelang praktizierte Gewohnheiten
mussen sich damit umkehren. Zudem wird der sich bisher frei fithlende Mensch durch die Krank-
heit in eine Lage gebracht, die ihn zwingt, seine Rolle als unabhangiger Mann einzuschranken.

Zusammenfassung

Wir konnten in unserer Beratungspraxis feststellen, daB3 die in diesem Kapitel erlauterten Aspek-
te, die von den gesellschaftlichen Bedingungen des einzelnen schwulen Mannes Uber die Bezie-
hungsphasen von Mannerpaaren bis hin zur Bedeutung von HIV und AIDS far das Mannerpaar rei-
chen, wesentlich fur die Entwicklung gleichgeschlechtlicher Partnerschaften sind. Ein gleichge-
schlechtliches Paar unterscheidet sich durch eben diese Aspekte vom gegengeschlechtlichen Paar
und findet zugleich eine Vielfalt von Wachstumsmdglichkeiten vor, da normative Gedanken und
Haltungen von ihm starker infrage gestellt werden kdnnen oder ganz fehlen. Hieraus ergibt sich
fir den Berater, daB er ein Wissen Uber die Lebens- und Entwicklungsumstande schwuler Paare
haben muB. Auf dieser Grundlage kann er die im folgenden Kapitel vorgestellten Formen syste-
mischer Interventionen angleichen und anwenden.

47






4. SYSTEMISCHE BERATUNG SCHWULER PAARE

Zum Verstandnis der Paarproblematik und zur Auswahl der systemischen Interventionen berick-
sichtigt der Berater das Gesamtsystem, in dem das schwule Paar lebt. Die aktuelle Form der Bezie-
hungsgestaltung mitsamt den Symptomen ergibt erst dann einen Sinn, wenn wir uns vergegen-
wartigen, in welchen Gesamtzusammenhang das Paar eingebunden ist und wie seine Versuche
der Problemlésung aussehen.

In die Beratung kommt ein Paar in der Regel dann, wenn das alte System nicht mehr funktio-
niert oder wenn es mit der Lésung der wahrgenommenen Probleme derart unzufrieden ist, daf3
ein Leidensdruck entsteht oder ein Subsystem auf Veranderung drangt. Das bedeutet, daf3 das
Paar sowohl eine Motivation fur Veranderung als auch einen Grund fir die Beibehaltung des al-
ten Zustandes hat. Das Ausbalancieren dieser gegensatzlichen Energien ist fir den Berater und
das Paar ein Drahtseilakt. Die Auswahl der Interventionen ergibt sich organisch wahrend des Be-
ratungsprozesses.

Hierfir mochten wir ein Beispiel aus der Beratung von Erwin und Hans wiedergeben. Dieser
Ausschnitt stammt aus der vierten Sitzung.

Berater: Hans, angenommen du willst, daB ihr euch weiterhin streitet, was kannst du dir vorstel-
len, dazu zu tun?

Hans: Ich mifBte Erwin reizen, immer wieder aufzahlen, was mir nicht paf3t und dann nicht locker
lassen. Also seine Geduld bis auf die Spitze treiben.

Berater: Erwin, wei3t du, was du tun kannst, damit ihr euch weiterhin streitet?

Erwin: ich glaube, ich brauche Hans ganz einfach nur nicht zu beachten, und schon legt er sich mit
mir an.

Berater: Jetzt nehmen wir mal an, eure Streitigkeiten wirden wie durch ein Wunder von heute
auf morgen aufhoren. Wer von euch wurde es als erster bemerken?

Erwin: Ich glaube, Hans wurde es schnell merken.

Hans: Das glaube ich auch.

Erwin: Ich denke, ihm wirde was fehlen.

Berater: Was denkst du, wurde ihm fehlen?

Erwin: Vielleicht so was wie Auseinandersetzung und das Geflhl wie...

Berater: Nahe?

Erwin: Ja, das kénnte sein.

Hans: Irgendwie hat es bisher auch immer zu uns gehért, doch in der letzten Zeit finde ich es ein-
fach zu viel.

Berater: Zu viel fur was, wen?

Hans: Fur mich und fr uns. Ich habe das Gefhl, wir streiten nur noch. Wenn es mal vorkommt, ist
es ja okay, denn es gehort, glaube ich, zu jeder Beziehung, und wir finden dann ja auch wieder zu-
sammen.

Berater: Hans, was denkst du, wie oft in der Woche oder im Monat ware Streit fur dich okay?
Hans: Ich denke, zweimal im Monat. Aber es kommt noch darauf an, wie intensiv und lange der
Streit geht!

Berater: Erwin, was denkst du, wie oft wére fur dich Streit okay?

Erwin: Vielleicht so einmal in der Woche eine leichte Streitigkeit, nach der wir uns auch wieder am
selben Tag vertragen kénnen.

In diesem Ausschnitt wird deutlich, daB es nicht in erster Linie darum geht, gar nicht mehr zu strei-
ten. Vielmehr haben die Partner die Auffassung, da3 diese Form der Auseinandersetzung zum
Paar gehért, und sie wissen, wie sie Streit forcieren kénnen. Das bedeutet, die Streitigkeiten
waren steuerbar, wenn sie das forcierende Verhalten unterlassen wiirden. Es bedeutet ebenso,
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daB dieses gesteuerte Verhalten eine Funktion erfillt, weiche die Lésung, z.B. fir eine Nahe-Di-

stanz-Regelung, darstelit.

Um die vorhandene Lésung zu begreifen und weitere Alternativen zu erdéffnen, bietet sich die

Klarung dreier paar-diagnostischer Ebenen am Anfang der Beratung an:

1. Auf welchem individuelien Entwicklungsstand (insbesondere in Bezug auf das eigene Schwul-
sein) ist jeder Partner? Welche Unterschiede und welche Gemeinsamkeiten gibt es im Umgang
mit dem Schwulsein, z.B. bei der Offenbarung anderen gegentber?

2. Auf welcher phasenspezifischen Entwicklungsebene befindet sich das Paar (z.B. Verschmelzung,
tndividuation, Schaffung von Verbindlichkeiten, Klarung der Beziehung, Schaffung einer sinn-
stiftenden Paarbildung)?

3. Unter welchen Rahmenbedingungen lebt das Paar und wie schafft es sich Bedingungen, die ein
Paarleben ermoglichen? Neben den auBerlich geschaffenen Bedingungen zéhlen hierzu auch
die individuell gestalteten, z.B. die auf eine schwule Paarbeziehung gerichteten Vorstellungen,
Phantasien, Ziele und Winsche.

Haben Berater und Paar auf diesen drei Ebenen eine Vorstellung von dem Entwicklungsstand er-
arbeitet, erscheint die Art, wie das Problem gesehen und geschildert wird, in einem neuen Licht,
und es kénnen Hypothesen entwickelt werden, um dem Paar neue gedankliche Moglichkeiten zu
eroffnen.

Wir kénnen nicht prognostizieren, zu welchen Veranderungen Interventionen tatséchlich
fihren werden oder wie das Paar auf kieine Veranderungen reagieren wird. Obwohl menschli-
ches Verhalten und Handeln zielgerichtet und zielformend ist, sind die Ziele immer hypothetisch.

Bei Klaus und Burkhard zeigte sich wahrend des Beratungsprozesses haufiger, welch wesentli-
che Verédnderungen sich aufgrund kleiner Bewegungen ergaben. Ein Beispiel, bei dem die Berater
ganz andere Hypothesen hatten, mochten wir an dieser Stelle anhand eines Gesprachsausschnitts
vorstellen. Wir verfolgten die Hypothese: Burkhard winscht sich mehr Freiheit, und Klaus ver-
sucht, ihm durch Traurigkeit zu zeigen, daf3 er Burkhards Wunsch als ,, weniger Interesse an seiner
Person” interpretiert. Auf die Traurigkeitsphase reagiert Burkhard mit verstarktem Rickzug, da er
Uber kein Handlungsrepertoire zu verfiigen scheint, mit Klaus’ Traurigkeit umzugehen.

Berater: Burkhard, was glaubst du, welche Bedeutung Klaus deinen Unternehmungen beimif3t?
Burkhard: ich glaube, er ist eiferstichtig und wirde gern auch mehr ausgehen.

Berater: Wenn das so ware, was denkst du, halt ihn davon ab?

Burkhard: DalB3 er denkt, es paBt nicht zu unserer Beziehung, und daf3 er Angst hat, er kénnte sich
vergucken.

Berater: Was denkst du dazu?

Burkhard: Wenn ich das jetzt so sage, tut er mir ein wenig leid und ich méchte ihm gerne helfen,
das zu tun, was er mochte.

Berater: (zu Klaus) Angenommen, Burkhards Einschatzungen wirden stimmen, was wirde dir hel-
fen, mehr das zu tun, was du mochtest?

Klaus: Ja, manchmal habe ich schon das Geflhl, nicht alles tun zu kénnen, was ich will. Ich halte
mich dann zurlck, weil ich denke: wie paf3t das, was ich will, zu uns als Paar? Aber daf3 ich jeman-
den in der Sub finden wirde, der mich reizt, glaube ich nicht. Ich weif3 nicht, wozu ich, wenn ich
noch mehr allein unternehmen wirde, dann noch eine Beziehung habe.

Berater: (zu Burkhard) Wie siehst du das?

Burkhard: Ich finde, das hat nichts miteinander zu tun. Das eine ist Freizeit, das andere Beziehung,
und es schlieBt sich nicht aus. Ich will beides und ich glaube, daB das auch geht.

Berater: Was jetzt?

Burkhard: Na ja, beides zusammen zu leben.

Berater: HeiBt das, daB das ein Punkt ist, Gber den ihr noch mehr reden mift und gewisse Ab-
sprachen und Ubereinkinfte treffen solltet?

Burkhard: la.

Klaus: Ja.
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Berater: (zu Klaus) Wie ist das fur dich, zu héren, daf3 Burkhard dir gern helfen mochte?
Klaus: Auf der einen Seite ruhrt es mich, daf3 er so besorgt ist, auf der anderen Seite werde ich wi-
tend und denke, ich brauche doch keine Hilfe!

In der nachsten Sitzung wirkt das Paar wie ausgewechselt. Sie hatten Uber sich und ihre Vorstel-
lungen, als Paar zu leben, gesprochen: welche Freiheiten dazugehérten und welche Dinge in ihrer
Partnerschaft unantastbar seien.

Der BeratungsprozeB ist nicht klar in Diagnostik, Hypothesenbildung, interventionen und Eva-
luation zu trennen. Vielmehr gehen die Phasen ineinander tber und beeinflussen sich gegensei-
tig, so wie die Personen, Subsysteme und die Psychodynamik das Beziehungsleben und die Bezie-
hungsgestaltung bedingen. Fir den Berater ist es jedoch hilfreich, intern die Ebenen auseinander
zu halten.

Als komprimierte Darstellung systemischen Denkens innerhalb der Paartherapie méchten wir
die von Lenz, Osterhold und Ellebracht (1995) zusammengesteliten 15 Regeln fiur die Psychothe-
rapie mit Paaren wiedergeben:

m Jedes Symptom stellt unter den gegebenen Kontextbedingungen auch eine Lésung dar.

m Die Individualdiagnose eribrigt sich, indem die Ereignisse und Symptombildung im Rahmen ih-
res Entstehungskontextes nachvollzogen werden.

m Alles Geschehen im Rahmen einer Therapie ist eine Ko-Kreation zwischen Beraterlnnen und Kli-
entinnen.

m Durch die Sichtweisen, Uberzeugungen und Haltungen der Therapeutinnen wird das Geschehen
im therapeutischen Feld mitkonstruiert.

m Psychotherapie ist Induktion von Veranderung sowie Begleitung und Hilfe bei der Stabilisierung
des neuen Zustandes.

m Die therapeutische Kompetenz zeigt sich in der sensiblen Anleitung des Veranderungsprozesses.

m Auch komplexes symptomatisches Verhalten kann auf einfachen Regeln basieren.

m Durch Anderung der Regeln wird das bisherige Verhaltensmuster verunméglicht.

m Diese Regeldnderung geschieht durch experimentelles Einbringen einer therapeutischen Verhal-
tensregel, die auf eine Unterbrechung des bisherigen Musters zielt.

m Dadurch entsteht Raum fur eine autonome Neu-Ordnungsbildung.

m Jede in diesem Kontext entstehende Krise ist Ausdruck des Transformationsprozesses und kann
als deterministisches Chaos verstanden werden.

m In der Krise zeigt sich der neue Attraktor des Systems; er wird von den Beraterinnen nach dem
Stichwort ,Biotop” (Mal sehen, was da alles wachst) behandelt.

m Die Kompetenz fur die Ausgestaltung der neuen Ordnungsbildung liegt ausschlieBlich bei den
Klientinnen.

m Das Ergebnis des Therapieprozesses ist nicht planbar und vorhersagbar.

m Die KlientInnen entscheiden allein, ob die Therapie erfolgreich war oder nicht.

4.1 Interventionsformen

Um Veranderungen und Erweiterungen des sich im standigen FluB befindlichen Anpassungs- und
Balancierungsprozesses des Paarsystems zu erreichen, bieten sich fur den Beratungsverlauf zahl-
reiche interventionsmoglichkeiten an. Diese berlicksichtigen Beobachtungen des Beraters, z.B. zur
Sitzordnung, zur verbalen und nonverbalen Kommunikation und zur Grundstimmung in der Be-
ratung. Sie dienen u.a. dazu, die entwickelten Hypothesen zu Regein, Mustern, Tabus, Koalitionen
oder verdeckten Konflikten zu Uberprifen.

Wir beginnen mit einer ausfuhrlichen Beschreibung des ersten Gespréchs, das im engeren Sinn
zwar keine reine Intervention darstellt, jedoch vom Aufbau und der Art der Fragestellungen her
starken Interventionscharakter hat. Alle weiteren beschriebenen Techniken sind zu jedem Zeit-
punkt des Beratungsprozesses einzusetzen. Es unterliegt jedoch der beraterischen Sorgfalt, wel-
che Methodik zu welchem Zeitpunkt verwendet werden kann. Hierbei missen die Beziehung des
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Beraters zu den Ratsuchenden, die Dringlichkeit der Fragestellung und die , Passung” der Anlie-
gen zur Methodik berlcksichtigt werden.

Aus der Grundannahme, daB ein System standiger Veranderung unterworfen ist, folgt, dai
keine Diagnostik im Sinne einer ersten Bestandsaufnahme existiert, wie dies in herkémmlichen
Therapieverfahren der Fail ist. Jede Beratungssitzung besteht zugleich aus (erneuter) Systemer-
kennung, Hypothesenbildung und Intervention. Die Reaktionen des Systems auf diese Interven-
tionen geben immer wieder neue Informationen, die in die Systemerkennung einflieBen.

4.1.1 Das erste Gesprach

Das erste Gespréch gliedert sich in die finf Phasen Joining, Problemschilderung und -definition,
Systemerkennung, Kontraktphase und AbschluBkommentar.

Joining

Schwerpunkt am Anfang des ersten Gesprachs ist die Kontaktaufnahme des Beraters zu den bei-
den Partnern. Das ,Joining” ist der erste Schritt einer Beziehungsarbeit, um einen vertrauensvol-
len Kontakt zwischen den Beratern und den Ratsuchenden aufzubauen. Allgemeine Fragen, d.h.
wenig problemorientierte Fragen an die Partner bieten sich an, um Interesse und Offenheit zu sig-
nalisieren.

Wenn nicht schon bei der telefonischen Anmeldung Eckdaten (Alter, Beruf, Dauer der Bezie-
hung, Wohnverhaltnisse) erhoben wurden, ist es angebracht, sie jetzt zu erfragen.

Problemschilderung und -definition

Als nachster Schritt sollte eine sanfte Uberleitung zur Differenzierung und Fokussierung des Bera-

tungsanlasses folgen. Dieser beinhaltet eine Kontextanalyse und erste Hypothesenbildung zum

Verstandnis der Paarthematik. Um diesen Schritt zu verdeutlichen, méchten wir einige exemplari-

sche Fragen vorstellen: '

m Wer hat lhnen zu einer Beratung bei uns geraten?

m Was denken Sie, glaubt er, was Sie hier erreichen sollen?

m Was denken Sie, was |hr Problem ist? Seit wann? Wie hat es angefangen?

m Wer leidet unter dem Problem am meisten?

m Wessen Initiative war es, hierher zu kommen?

m Woran werden Sie merken, daB die Beratung erfolgreich ist?

m Wie werden Sie dann in drei Jahren leben?

u Angenommen, das Problem kann nicht geldst werden, wie werden Sie dann in Zukunft zusam-
menleben?

Systemerkennung

An dieser Stelle erfolgt eine Situations- und Kontextanalyse sowie eine Beleuchtung der Funktion

des Symptoms. U.a. bieten sich folgende Fragen hierfur an:

m Was passiert, wenn...?

= Wie reagiert wer auf welches Verhalten?

m Wie wird ein Problem/Konflikt beendet?

m Wenn das Symptom nach der Beratung nicht mehr auftritt, wie wird es lhnen ergehen, wie ge-
hen Sie dann miteinander um?

m Wie werden Sie sich verhalten?

m Was werden Sie statt dessen tun?

m Was wird lhr Partner Gber Sie denken, wenn Sie nicht mehr eifersiichtig usw. sind?

u Wieviel Energie verwenden Sie fur lhre Gesprache?
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m Woran werden Sie merken, daf3 das Symptom nicht mehr auftritt?
m Was denken Sie, wie reagiert wer auf das Verschwinden des Symptoms?
m Wer wird es als Erster merken und sich dazu verhalten?

Kontraktphase

In dieser Phase soll das Ziel des Paares erarbeitet werden, das es mit der Beratung erreichen will.
Oft wird dies durch ,Nicht-Aussagen” formuliert, wie z.B. ,,Ich mochte, daB er nicht mehr fremd-
geht” oder ,Ich mochte, daB3 wir uns nicht mehr streiten”. Dies sind Aussagen, mit denen sich der
Berater nicht zufrieden geben sollte, da den Partnern Forderungen in dieser Form bekannt sind.
Ein Umformulieren in konkrete Aussagen mit positiven Formulierungen sollte am Ende dieser
Phase stehen (z.B. , Ich mochte, daB wir einen Abend pro Woche nur fiir uns haben.”).

Als letzter Schritt in dieser Phase sollten ein Kontrakt Uber den zeitlichen Rahmen geschlossen,
die Anzahl gemeinsamer Sitzungen vereinbart und die Kostenfrage gekiart werden (sog. Rah-
menkontrakt, siehe dazu auch 5.4.1).

AbschluBkommentar

Zum Ende des Erstgesprachs kann ein AbschluBkommentar des Beraters erfolgen, in dem das vom
Paar vorgebrachte Problem erstmals umdefiniert bzw. positiv konnotiert wird und der Problemfo-
kus auf das gesamte Lebenssystem (Zeit, soziales System, Paarkonstellation, Coming-out-Stadium)
erweitert wird (siehe Kapitel 4.2.9). Hierzu empfiehlt es sich, das Gesprach zu unterbrechen. Der
Berater verlaBt den Raum, wéhrend das Paar dort verbleibt. Der Berater kann nun sortieren und
den AbschiuBkommentar vorbereiten, den er dann dem Paar prasentiert. Der AbschluBkommen-
tar gilt als AbschluB3 des Gesprachs und wird vom Paar nicht mehr kommentiert.

Am Beispiel von Klaus und Burkhard méchten wir einige wesentliche Passagen des ersten Kon-
takts darstellen, der zwischen dem Joining, d.h. der Anpassung des Beraters an die Klienten, und der
ersten Systemerkennung wechselt und mit einem Kommentar am Ende des Gesprachs abschlie3t.

Erste Informationen zu Alter, Berufsstand, Wohnsituation, AnlaB der Gesprache, Uberwei-
sungskontext, Dauer der -Partnerschaft, Beratungssetting und Bezahlung wurden vorab telefo-
nisch eingeholt.

Es war Klaus, der den ersten telefonischen Kontakt hergestellt hatte. Das Paar erscheint plnkt-
lich und gemeinsam. Der erste Ausschnitt beginnt nach einer kurzen BegriBung, nachdem das
Paar und die Berater im Beratungsraum Platz genommen haben und das Paar die Rdumlichkeiten
kennengelernt hat.

Berater A: Sie sind ausgesprochen pilnktlich, zu dieser Zeit ist meist viel Verkehr.

Klaus: Ja, wir wohnen in XY zur Zeit viel bei mir und wir sind lieber etwas friher losgefahren, da
wir mit dem Wagen unterwegs sind.

Berater B: Ach, in der Gegend habe ich auch mal gewohnt und mich sehr wohl gefuhit!
Burkhard: Ja, wir sind sehr zufrieden mit dieser Wohnung und der Gegend, weil alles in unmittel-
barer Nahe ist und wir — was ungewohnlich far diese Stadt ist - dann kaum das Auto oder 6ffent-
liche Verkehrsmittel brauchen.

Klaus: Bei einer gemeinsamen Wohnung wirden wir auch gern dort bleiben, aber ich glaube, das
wollen wir hier lieber nicht besprechen.

Berater B: (zu Klaus) Sie haben am Telefon erwahnt, daB Ihr Arzt lhnen empfohlen hat, zu uns zu
kommen. Was denken Sie, hat er gedacht, was Sie hier erreichen sollen?

Klaus: Was mein Arzt meint, was ich hier soll? (Pause) Na ja, ich sag mal so, daB3 wir uns wieder
besser verstehen sollen, so wie es mal war. Ich habe ihn so verstanden, dal3 er meint, es liegt nicht
nur an mir, sondern wir mussen irgendwie aufeinander zugehen. Ich glaube, er wei3 auch nicht so
recht weiter und was wir hier erreichen sollen.

Berater B: (zu Burkhard) Haben Sie eine Vorstellung davon, was der Arzt denkt, was Sie hier errei-
chen sollen?
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Burkhard: Ich glaube, er denkt, daf3 ich mich besinnen und einfach mehr Zeit mit Klaus verbringen
soll, dann ,wird alles wieder gut".

Berater B: (zu Burkhard) Und was denken Sie selbst, worin das Problem besteht?

Burkhard: Meine Problem ist doch, daB ich einfach mehr Lust habe, rauszugehen, andere Leute
kennenzulernen und was zu erleben!

Berater B: Mehr als wer oder seit wann?

Burkhard: Na, auf jeden Fall mehr als Klaus, und so richtig habe ich es im letzten Jahr festgestellt.
Berater B: (zu Klaus) Und wie wurden Sie das Problem beschreiben?

Klaus: So richtig beschreiben kann ich das Problem nicht, ich fihle mich oft so allein und dann
werde ich total traurig, sitze dann herum und habe irgendwie schlechte Laune. Burkhard kriegt
das naturlich mit und oft spire ich, daf3 er davon total abgenervt ist. Aber ich kann doch nichts ge-
gen diese Gefihle tun, wenn sie nun mal da sind. Manchmal weif} ich einfach nicht weiter.
Berater B: (zu Burkhard) Wie erklaren Sie sich, daB Klaus diese Gefuhle hat?

Burkhard: Er war schon immer der ruhigere, besinnlichere und hauslichere von uns beiden. Es
gehort irgendwie zu ihm, es ist jetzt nur so krass geworden.

Berater B: (zu Klaus) Wie erklaren Sie sich, daB es jetzt so krass, wie lhr Freund es sagt, geworden
ist?

Klaus: Tja, ich habe schon manchmal gedacht, daB ich krank bin und ich am liebsten Tabletten da-
gegen hatte, denn haufig habe ich Angst, das alles nicht aushalten zu kénnen. Wissen Sie, der All-
tagsstref3, die Sorgen und wie es mit uns weitergeht und so.

Berater B: (zu Klaus) Das habe ich noch nicht verstanden. Welche Sorgen und Belastungen meinen
Sie?

Klaus: Ach, ich sorge mich dann darum, ob und wie unsere Beziehung weitergeht, ob Burkhard
Gberhaupt noch Interesse an mir hat, aber auch um sein Leben und um mein Leben.

Berater B: (zu Klaus) Wer, auBer Burkhard, bekommt denn noch etwas von lhren Sorgen mit?
Klaus: Meine, besser gesagt, unsere Freundin lise, 'n paar Freunde - Gerd, Adolf und Lutz - aus der
Musikgruppe. Ja, ich glaub, das waren sie so.

Berater B: Ach, Sie machen Musik in einer Gruppe?

Klaus: Ja, in einer Gruppe mit schwulen Musikern. Das macht mir eigentlich viel Freude und ich ha-
be nette Leute kennengelernt. '

In dieser Phase wurde ein erster Kontakt zu jedem Einzelnen hergestellt, der Uberweisungskon-
text geklart und eine erste Problemdefinition mit beteiligten/bemerkenden Subsystemen einge-
leitet.

Im folgenden wurden die Ziele einer Beratungsreihe definiert und nach wiederkehrenden
Kommunikationsabldaufen zwischen beiden Partnern gesucht.

Am Ende dieses ersten Gesprachs teilten wir dem Paar folgenden AbschluBkommentar mit:

. Wir haben Sie heute als ein Paar kennengelernt, bei dem viel Interesse fureinander gezeigt wird.
Wir glauben, daB Sie sich sehr frihzeitig um Unterstitzung bemiht haben, und denken, daB3 dies
eine gute Voraussetzung ist, lhre gewtlinschten Ziele zu erreichen. Trotzdem glauben wir, daB3 es
fur jeden von Ihnen Anstrengung und Bereitschaft zur Verdnderung bedeutet, wenn Sie sich zu ei-
ner weiteren Beratung entschlieBen.

Um nichts zu Ubersttrzen, méchten wir Thnen empfehlen, bis zum nachsten Termin keinerlei
Verdnderungen in Ihrem persénlichen und gemeinsamen Verhalten vorzunehmen. Statt dessen
mdchten wir lhnen vorschlagen, nach Streiten zu uberlegen, welche Wiinsche an lhren Partner
dem Streit vorausgegangen sein kénnten.

Im heutigen Gespréch ist deutlich geworden, daB Sie sich durch Ihre Streite einerseits als Paar
fihlen kénnen, andererseits sich dadurch voneinander entfernen, obwohl Sie damit eigentlich ein
anderes Ziel erreichen mochten.

Wir vereinbaren heute einen neuen Termin. Falls Sie sich gegen eine weitere Beratung ent-
schlieBen, kénnen Sie diesen Termin bis eine Woche vorher absagen. Falls Sie den Termin wahr-
nehmen mdéchten, brauchen Sie ihn nicht zu bestédtigen. Wir sehen uns dann hier wieder.”
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Der AbschluBkommentar bezieht sich auf das Vorgebrachte in bestatigender, anerkennender Wei-
se. Dem ersten Gesprach angemessen, haben wir ein vorsichtiges ,,Reframing” (Begriffserkiarung
siehe Kapitel 4.2.3) in Bezug auf die Stérkung der Paarebene vorgenommen. In leicht provokanter
Art warnen wir vor Veranderung, um die Sinnhaftigkeit des Bisherigen zu verstarken und dadurch
Platz fur Veranderung zu schaffen.

Auswertungsphase des Beraters

Die Auswertung des ersten Gesprachs beinhaltet die Analyse des Gesagten, des Kommunikations-

verhaltens des Paares und der emotionalen Auswirkungen auf den Berater. Als Orientierung kén-

nen folgende Fragen hilfreich sein:

m Wer beginnt mit der Schilderung?

m Wie reagiert der Partner (schildern sie gemeinsam)?

m Wie definieren beide jeweils das Problem?

m Klagen die Partner einander an?

m Versucht jeder, den Berater auf seine Seite zu ziehen?

m Wie definieren beide jeweils das zu erreichende Ziel?

m In welche Stimmung versetzt mich das Paar? Machen sie mich zum Richter, Helfer, Feind, Ver-
blindeten, zur Autoritat, zum Rivalen usw.?

m Wie |aBt sich das Paar in seinen Lebenszyklus und in das Modell der Paarphasen einordnen?

m In welchen individuellen Hintergrund, welche Lebensgeschichte und Lebenssituation ist das Pro-
blem eingebettet?

m Welche ersten Hypothesen zur Funktion des Symptoms lassen sich fur jeden Partner bilden?

4.1.2 Subsystem-Analyse

Wie in Kapitel 3 beschrieben, kénnen die emotional bindenden Subsysteme bei schwulen Man-
nern als vielfaltig und ausgepragt bezeichnet werden. Sie sind familidren Baziehungen gleichzu-
setzen. Dies unterscheidet sie von Heterosexuellen, die meist in ihren alten und neuen Familien-
verbanden leben. Reichen dort in den meisten Fallen familidre Systemzeichnungen aus, um Bezie-
hungen, Bindungen und Konflikte bildlich darzustellen, muf3 die Systemanalyse eines schwulen
Paares neben familidren Beziehungen entsprechend der Darsteliung der Subsysteme in Kapitel 3
erweitert werden.

Nachdem das Regelwerk des Gesamtsystems dargestellt und analysiert worden ist, kann der
Berater durch zirkulares Fragen (siehe Kapitel 4.2.5) die Sichtweisen der Partner herauskristallisie-
ren. Hierdurch gewinnen die Partner einen Eindruck von den verschiedenen EinfluBgréBen. Diese
Erkenntnis schafft die Basis zur Veranderung.

Am Beispiel von Klaus und Burkhard méchten wir anhand einer Zeichnung verdeutlichen, wel-
che Subsysteme sich in der Beratung als EinfluBfaktoren herausstellten:
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‘Beste Freundin

Burkhard Schwuler

Freundeskreis

Erlauterung der Symbole:

T Beziehung

= Enge Beziehung

—— Sehr enge Beziehung

AN Konfliktreiche Beziehung
—— Konflikt

Q Wissende Person oder Subsystem

Unwissende Person oder Subsystem

Weitere, in diesem Beispiel nicht verwendete Symbole:

Distanzierte Beziehung

@ Verdeckter Konflikt

Anhand derartiger Systemzeichnungen verdeutlicht sich das Gefuge, in dem das Paar lebt. Oft
konnen aufgrund der Zeichnung neue systemische Hypothesen gebildet und Subsysteme erkannt
werden. Fir den Berater ergeben sich auch Hinweise auf fehlende Subsysteme oder auf Fragen,
die bisher noch nicht gestellt worden sind.

4.1.3 Reframing und Positive Konnotation

Reframing ist ein wesentlicher Bestandteil im kreativ-beraterischen Prozef. Es stellt die vorge-
brachten Beschwerden in den systemischen Bezugsrahmen mit einer alternativen Bedeutung, die
ebenso gelten kann wie die bisherige Auffassung. Es umgibt das Problem mit einem anderen
Rahmen, beleuchtet es von einer anderen Seite, so daB eine Veranderung der Realitatswahrneh-
mung entsteht, die neue Handlungsspielrdume eréffnet. ,,Man wechselt den Rahmen, in dem ein
Mensch Ereignisse wahrnimmt, um die Bedeutung zu verandern. Wenn sich die Bedeutung ver-
andert, verandern sich auch die Reaktionen und Verhaltensweisen des Menschen.” (Bandler,
1988)
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Beliebt ist immer noch das Beispiel des ,halbleeren Glases”, das mit einer anderen Sichtweise
zum ,halbvollen Glas” wird. So ist z.B. haufiges Streiten auch ein Hinweis darauf, wie wichtig
den Partnern ihre Standpunkte sind und daf sie diese vehement vertreten kénnen. Die Auf-
merksamkeit wird von den Minderwertigkeiten und Einschrankungen weg auf die Fahigkeiten
und Ressourcen gelenkt. Ausgefeilt wurden diese Techniken besonders im Neurolinguistischen
Programmieren (NLP) und im hypnotherapeutischen Verfahren.

Bei der positiven Konnotation wird das als problematisch formulierte Verhalten durch die
Prufung seiner Auswirkungen als Lésung fur die aktuelle Situation gesehen. Demnach ist das
Symptom zum gegenwartigen Zeitpunkt notwendig. Ein Paar, das nur noch wenig Zeit miteinan-
der verbringt und zunehmend unzufrieden damit ist, |aBt meist auBer Acht, daB3 jeder Partner
viel Zeit fur sich und jeweils eigene Interessen hat. Hinzu kommt, daf3 die dann gemeinsam ver-
brachte Zeit starker genossen und eventuell intensiver genutzt werden kann. Die Betrachtung
er6ffnet neue Chancen und macht die , geschaffenen” Gegebenheiten nutzbarer und positiver,
was meist zur Folge hat, daB gewunschte Verdnderungen umgesetzt werden kénnen. Das Unter-
lassen des bisherigen Verhaltens kénnte jedoch auch eine zu starke Veranderung bedeuten, so
daB der eigentliche Nutzen dieses Verhaltens, z.B. aufgrund von Angst intensive Nahe zu verhin-
dern, hervortreten wirde. Daher wird zum Abschluf3 einer positiven Konnotation haufig vor ei-
ner vorschnellen Verdnderung gewarnt. Positive Konnotationen sollten immer so formuliert sein,
daB beide Partner in gleicher Weise bericksichtigt werden, damit beide innerlich zustimmen
kénnen.

Am Beispiel von Erwin und Hans mochten wir ein Reframing vorstellen. Die beiden hatten das
Thema RIV und AIDS bzw. ihren positiven Serostatus in der Beziehung kaum thematisiert. Fur
beide war das Thema angstbesetzt und wurde lieber verschwiegen.

Erwin: Mir reicht es, wenn ich einmal im Monat zum Arzt gehe und mich durchchecken lasse,
mehr mochte ich am liebsten nicht damit zu tun haben. Das reicht mir.

Hans: Mir reicht es, daB3 wir’s haben!

Berater: Ihr sagt, daB3 es reicht, daB3 ihr das Virus habt. Ich frage mich, wofur es reicht. Es ist doch
so, daf3 ihr jeweils fUr euch als Einzelpersonen ein positives Testergebnis bekommen habt, die
Testergebnisse jedoch auch ein gemeinsames ,,Schicksal” und Bestandteil eurer Beziehung sind.
Etwas, dem ihr euch gemeinsam stellen kénnt, um zu Uberlegen, wie ihr damit leben kénnt.

In diesem Reframing erweitern wir den Rahmen, indem die Sicht von der Einzelperson auf das
Paar gerichtet wird. Die Gemeinsamkeit der HiV-Infektion als ,Schicksal” zu bezeichnen, bein-
haltet, daB mit diesem gelebt werden kann und nicht dagegen angekampft werden muB. Gleich-
zeitig druckt es aber auch aus, nicht als hilfloses Opfer diesem ausgeliefert zu sein, sondern viel-
mehr vor einer gemeinsamen schicksalhaften Herausforderung zu stehen.

4.1.4 Genogrammarbeit

Das Genogramm ist eine schematische Darstellung der Familie Gber mehrere Generationen, dhn-
lich der eines Stammbaums. Bei langeren Prozessen dient es der Ubersichtlichen Darstellung
komplexer Informationen tber die Herkunftsfamilien und veranschaulicht gegebenenfalls gene-
rationstbergreifende Muster und Traditionen von Beziehungskonstellationen.

Diese von McGoldrick u. Gerson (1990) ausfihrlich beschriebene Darstellungsform in Symbolen
verschafft Klienten und Beratern oftmals einen ergiebigen und einsichtsreichen Uberblick. Fir
Personen und deren familidre Beziehungen werden folgende Symbole benutzt:
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|:| mannliche Person * Geburtsjahr
1 Sterbejahr
O weibliche Person 45 Alter zum Zeitpunkt der Befragung

H1965 verheiratetes Paar (mit Jahreszahl)

[g _____ 1_555__”9 unverheiratetes Paar (mit Jahreszahl)

[Flmssl;l Trennung
M Scheidung

Kinder in der Geschwisterreihe (links das alteste, rechts das jangste Kind)

Adoptivkinder

o

[Ez } Schwangerschaft, Abtreibung, Fehlgeburt, Todgeburt

Durch das Eintragen von Todesursachen, Trennungen, friheren Beziehungen, Wohnorten (Orts-
wechsel), Krankheiten, Berufen, ,Eigenschaften” und Beziehungen untereinander ergeben sich
Hinweise auf die Hintergriinde der Problemstellungen, das Rollenverhalten, die |dentifizierungen
und Geschwisterkonstellationen der Partner.
Die graphische Darstellung bietet die Mdglichkeit, hypothetische und zirkuldre Fragen zu stel-
len, z.B.:
m Wem in lhrer Familie sind Sie am dhnlichsten?
m Was haben lhre GroBeltern wohl von der Beziehung lhrer Eltern gehalten?
m Wenn lhre Mutter anstatt der Fehlgeburt eine Tochter bekommen hatte, was vermuten Sie, wie
dies sich ausgewirkt hatte?
m In der Familie Ihres Vaters gibt es Uber alle Generationen fast nur Téchter. Was denken Sie, hat
Ihre Geburt (die Geburt eines Sohnes) in lhrer Familie ausgelost, und welche Erwartungen wa-
ren damit verbunden?

Nach unserer Erfahrung ist in einem Beratungsprozef die Darstellung bis zur dritten Generation
notwendig, um Muster, Rollenverhalten und identifizierungen nachvollziehbar und einsichtig zu
machen.

Die Passung der Partner zueinander vor deren familidrem Hintergrund erscheint in Form des
Genogramms vereinfacht dargestellt, und das Paar erlangt leichter ein Verstandnis dafur, wie sein
Verhalten im Mehrgenerationengeflige eingebunden ist.

Genogramme der Partner zu erstellen, bietet sich fir einen langeren Beratungs-/Therapiepro-
zef3 an. Bei zwei- bis dreimaligen Treffen, wie sie haufig bei spezifischen Fragestellungen in den
AIDS-Hilfen und Beratungsstellen vorkommen, sind sie nach unseren Erfahrungen oft zu zeitin-
tensiv, und das Paar erlebt dieses Vorgehen als Ablenkung von der Fragesteliung. Die Berater
kénnen diese Technik dann jedoch fir ihre optimale Nachbereitung von Gesprachen nutzen.

Wir haben bei unserem schwulen Klientel in Einzel- und Paartherapien feststellen kdnnen, daf3
sich die Konstellation Einzelkind, jungstes Kind und/oder die Identifizierung mit einem gegenge-
schlechtlichen Familienmitglied meist in der GroBelterngeneration hauft. Dies scheint eine Kon-
stellation zu sein, die schwulen Mannern emotionale Schwierigkeiten bereitet und ihre AuBensei-
terposition zusatzlich verkompliziert.
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4.1.5 Zirkuldres Fragen

Zirkulares Fragen klart Beziehungsmuster und gehért zum Standardrepertoire systemischer The-
rapie und Beratung (siehe Schlippe u. Kriz, 1993).

Zirkulédre Fragen lassen sich im Rahmen unterschiedlicher Fragetypen stellen und verdeutli-
chen, daf3 gezeigtes Verhalten oder ein Gefihlszustand in einem sozialen System ein kommunika-
tives Angebot ist und der Beziehung zueinander Ausdruck verleiht. Diese Fragetypen werden wei-
ter unten eingehend beschrieben und mit Beispielen erldutert.

Um diese kommunikativen Bedeutungen herauszuarbeiten, wird die Wirkung des Verhaltens
und der GefuhisauBerung untersucht. Durch eine zusatzliche Hierarchisierung mittels Rangfolgen
und Skalierungen kénnen Ahnlichkeiten und Unterschiede der Verhaltensweisen beziglich Inten-
sitat, Quantitat, Qualitat und Zeit sichtbar gemacht werden. Die Antwort kann dann sofort von den
Partnern durch eine Frage nach Ubereinstimmung/Nichtiibereinstimmung riickgekoppelt werden.

Durch diese Art des Fragens werden Unterschiede verdeutlicht und zugeschriebene Eigen-
schaften verflussigt. Zudem sieht das Paar sein Verhalten in einem spezifischen Kontext. Durch
dieses Verstandnis kann das Verhalten fir die Partner neue Bedeutungen erlangen. Der interak-
tionale Beziehungskontext wird betont und bewuf3t gemacht, geradlinig-kausaie Pramissen wer-
den infrage gestellt.

In Form des hypothetischen Fragens werden Gedankenexperimente vollzogen, die sich auf die
Zukunft beziehen und damit alternative Wirklichkeiten eréffnen, so daf3 Erkiarungen des Pro-
blems, manifestierte Beziehungsmythen, Bedeutungen von ,gut”/,bése”, ,schuldig”/,nicht
schuldig”, , verantwortlich”/, nicht verantwortlich” oder ,stark”/,schwach” vergegenwartigt und
aufgeldst werden kénnen.

Durch diese Fragetypen konnen auf einer Metaebene verschiedene Beobachterstandpunkte
im Unterschied zum eigenen und deren EinfluB auf Verhalten und Gefiihle wahrgenommen wer-
den. Durch zirkulares Fragen wird es auBerdem haufig erleichtert, eine eigene Sichtweise zu
duBern, indem sie als die Sichtweise einer dritten Person dargestellt wird.

Hierzu gehodren auch die Bilder, welche die Partner voneinander haben. Beide kénnen realisie-
ren, mit welchen Erwartungen sie sich gerade fur diesen Partner entschlossen haben und wie sich
das anfangs phantasierte Bild veranderte und ausformte.

Diese ,Reinkultur” des zirkuldren Fragens ist eine Form der Gesprachsfihrung und phasen-
weise einsetzbar. Eine ausschlieBliche Verwendung der beschriebenen Fragetypen Uberfordert
nach unseren Erfahrungen ein Paar. Phasen der Entlastung, der Beschreibung der Paardynamik,
des Klagens gehoéren ebenso zum BeratungsprozeB wie diese fokussierenden, direktiven Inter-
ventionsformen.

Der Berater berucksichtigt die Beziehungsebene und entscheidet, wem welche Frage wann
wie gestellt wird oder absichtlich nicht gestellt wird.

Wir wollen hier auf zwei Ebenen einige Kategorien mit Fragebeispielen vorstellen. Dazu er-
lautern wir zunachst die beiden Ebenen, die fur das zirkulare Fragen bedeutsam sind. Zum besse-
ren Verstandnis sei erklart, daB3 bisher, d.h. ohne eine systemische Sichtweise, die Personen selbst
zu ihren Gedanken, Gefuhlen und Handlungen befragt wurden.

Beispiel:

Klaus, was |6st es in dir aus, wenn Burkhard mehr seine eigenen Interessen verfolgt?
Burkhard, was verandert sich fir dich, wenn du mehr deine eigenen Interessen verfolgst?
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S

- Zeichnung 2 -

1. Ebene der dyadischen Beziehung

Jede Verhaltensweise, also auch der Ausdruck eines Geflhls, ist eine Botschaft oder ein Appell an
eine andere Person. Deshalb wird auf dieser Ebene, auf der zwei Personen beteiligt sind, die eine
Person direkt zur anderen bzw. zur Beziehung zwischen ihnen befragt.

Beispiel:

Burkhard, was denkst du, was es fur Klaus bedeutet, wenn er feststellt, daB du in letzter Zeit star-
ker deine eigenen Interessen verfolgst?

f

r

h

- Zeichnung 3 -
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2. Ebene der triadischen Beziehung

Auf dieser Ebene wird eine dritte Person eingefuhrt, der Fragen zum Paar gestellt werden. Dies
kann bei Paarberatungen immer nur hypothetisch geschehen, wobei es sich um eine reale oder
erdachte Person aus dem sozialen Umfeld handelt (z.B. der WG-Mitbewohner oder hypothetisch,
wenn es einen WG-Mitbewohner gabe).

Beispiel:
Angenommen, ich wirde euren besten Freund Michael fragen, was er denkt, was es wohl fur
Klaus bedeutet, daB Burkhard in letzter Zeit starker seine eigenen Interessen verfolgt?

N
I

Burkhard l

"

Berater

Michael

- Zeichnung 4 -

Da Michael nicht bei der Beratung dabei ist, fragen wir Burkhard und Klaus, was sie denken, was
er antworten wirde.

Im Folgenden formulieren wir nun zu einzelnen Fragetypen konkrete Fragen auf den ver-
schiedenen Ebenen. Wir nutzen dazu unsere beiden Fallbeispiele.

Problemdefinition

Fall A: Hans, was denkst du, wie Erwin euer Problem sieht?

Fall B: Burkhard, wenn ich eure gute Freundin fragen wurde, worin sie euer Problem sieht, was
wdrde sie antworten?

Verhaltensfragen

Fall A: Erwin, wenn ihr streitet, wer von euren Freunden registriert es zuerst? Wie reagiert er/sie
darauf?

Fall B: Wenn Klaus sich traurig fihlt und zurickgezogen verhalt, was machst du, Burkhard, dann?
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Fragen nach Vergleichen/Ahnlichkeiten/Unterschieden
Fall A: Hans, was denkst du, wer von euch beiden leidet mehr unter euren Streitigkeiten?
Fall B: Wer von deinen Freunden aus XY wurde auch sagen, daB3 du viel ausgehst?

Koalitionsfragen innerhalb der Subsysteme

Fall A: Gibt es in deiner Positivengruppe Manner, die auch die Erfahrung gemacht haben, sich in
der Partnerschaft viel zu streiten?

Fall B: Wer aus... sieht es auch so wie du, daB es fur dich richtig ist, viel unterwegs zu sein?

Zustimmungsfragen

Fall A: Hans, wer aus deiner Familie wlrde dir zustimmen, daB3 Erwin sich nie um den Haushalt
kimmert?

Fall B: Burkhard, wer von deinen Geschwistern wirde dir zustimmen, daf es fir euch als Paar bes-
ser ist, in getrennten Wohnungen zu leben?

Reden (ber Anwesende

Fall A: Erwin, was denkst du, welche Fahigkeiten Hans hat, die hilfreich sind fur eure Partner-
schaft?

Fall B: Burkhard, wenn ich mit Klaus' Mutter Uber die Asthmaanfalle ihres Sohnes sprechen kénn-
te, was wurde sie mir erzahlen, wie er die Anfélle abschwachen oder auch vermeiden kéonnte?

Erklérungsfragen

Fall A: Erwin, was denkst du, wie sich Hans erklart, daBB gerade zum jetzigen Zeitpunkt Streites in
der Beziehung zunehmen?

Fall B: Burkhard, was denkst du, wie sich Klaus’ Arzt, der euch ja die Beratung empfohlen hat, er-
klart, daB du in letzter Zeit mehr Alkohol trinkst?

Hypothetisches Fragen

Fall A: Angenommen, nur einer von euch hétte ein positives Testergebnis bekommen, was ware
dann anders in eurer Beziehung? '

Fall B: Gesetzt den Fall, ihr wirdet diese Beratungen nicht machen, wie wiirde eure Beziehung
sich dann in den nachsten Wochen gestalten?

Fragen nach Ausnahmen
Fall A: Hans, was macht Erwin, wenn ihr euch nicht streitet?
Fall B: Klaus, wie fahlst du dich, wenn du nicht traurig bist, und woran merkt Burkhard es?

Losungsfragen

Fall A: Erwin, was winschst du dir, was Hans machen soll, damit ihr euch weniger streitet?

Fall B: Angenommen, es wirde in der kommenden Nacht ein Wunder geschehen und das Problem
ware verschwunden, wer wurde es woran bemerken?

Alternativen als Fragen
Fall A: Wenn ein Freund euch rat, statt zu streiten etwas anderes gemeinsam zu machen, was wur-

det ihr ihm antworten?
Fall B: Wenn ihr euch trennen wurdet, wer wurde es zuerst bereuen?

Skalierungsfragen
Fall A: Hans, was denkst du, zu wieviel Prozent Erwin dazu beitragt, daf3 das Problem geldst wird,

wieviel Prozent du selbst?
Fall B: Klaus, was denkst du, wie groB ist auf einer Skala von 1-10 die Chance, daB das Problem

nach den Sitzungen kleiner geworden ist?
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4.1.6 Skuipturarbeit

Die Skulpturarbeit in der Familientherapie geht im Wesentlichen auf die psychotherapeutische
Arbeit von Virginia Satir zurlck. Sie setzte sie im Rahmen von Familienrekonstruktionen bei
Gruppentherapien ein. Famiiienbilder werden mit Personen aufgestellt und insbesondere der
Abstand und die Zu-/Abwendung der Einzelnen betrachtet, um die Beziehungen mit ihren Ge-
flhlen sichtbar zu machen. Dabei entstehen auch Bilder zu unausgesprochenen Koalitionen, Re-
geln, Tabus und Verboten oder zu Widersprlchen zwischen dem verbalen und nonverbalen Ver-
halten.

Einflisse aus dem Psychodrama und der Gestalttherapie (Gegenstande oder Personen symboli-
sieren Instanzen, z.B. Alkohol) kénnen in diese Form der Arbeit integriert werden.

Diese Methode ist nicht gebunden an das Setting der Gruppentherapie, sondern kann in viel-
faltiger und kreativer Weise fiir die Beratung schwuler Paare durch die Verwendung von Symbo-
len eingesetzt werden, z.B. Bauklétzen, Puppen, Gegenstanden, Stihlen oder das Stellen der Part-
ner zueinander. Ebenso ist es méglich, die Symbole zur Themenstellung, zu den Ressourcen und
Problemen hinzuzuziehen und dann an der Lésungskonstellation zu arbeiten.

Dies ist von groBer Bedeutung, da die neuen Erfahrungen nicht nur auf der sprachlichen Ebe-
ne bleiben. So kénnen Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft kreiert werden. Skulpturen spie-
geln bildlich diese , Gegebenheiten” wider. Durch Verdnderungen dieser inneren Bilder und Fest-
schreibungen (z.B. mein Vater war nie fur mich da) kénnen Verhaltensmuster/-wiederholungen
aufgelost werden. Hieraus resultieren neue emotionale Erfahrungen, und auch die Betrachtungs-
weise dieser Bilder konstelliert sich neu (z.B. mein Vater stand mir am nachsten).

Die Skulpturarbeit gehért zu den effektivsten und ,méchtigsten” psychotherapeutischen Vor-
gehensweisen in der systemischen Beratungsarbeit. Diese Interventionsform ist gewissenhaft ein-
zusetzen, weshalb es sorgfdltig zu Uberlegen gilt, an welcher Stelle im BeratungsprozeB sie ange-
wandt werden soll. Um Systeme aufzustellen, benétigt der Berater umfassende Erfahrung und er
sollte diese Methode in einer Ausbildung an sich selbst erfahren haben. Wir warnen daher vor
dem leichtfertigen Umgang mit dieser Methodik.

Im Folgenden zeigen wir die Notizen der Berater am Ende einer Skulpturarbeit mit Bauklotzen
am Beispiel von Hans: '

Muter @ @ Strefrater

vorter

@ Hans Tante

Erwin Schwester

0

Schwulen-
9rappen

DR

Bruader

- Zeichnung 5 -
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Hans erldutert, daB ihm durch diese Aufstellung deutlich geworden sei, wie nah er sich dem ver-
storbenen Vater, den Geschwistern und der Tante fiihle und wie wichtig ihm die Zugehorigkeit zu
und die Mitarbeit in den Schwulengruppen sei. Seine Mutter stehe weit weg (,,auer Sichtweite”),
und auch Erwin sei ihm im Moment nicht nah, weil sie sich soviel streiten wirden.

Wir erfragten weitere Interpretationen der Skulptur, z.B. ob seine Tante im Prinzip den Platz
der Mutter habe. AuBerdem gébe es eine Aufteilung der Baukldtze in eine Familienseite rechts
und eine schwule Seite links. Wirde Erwin den Platz neben Hans einnehmen, entstinde maogli-
cherweise eine Konkurrenzsituation zur Familie, und Hans kénnte den Erwartungen der Familie
nicht mehr gerecht werden.

Einige Fragen aus der Skulpturarbeit mit Hans waren:

m Wie geht es jeder Person auf ihrem Platz?

m Wenn jemand sich unangenehm fihlt, wo wére ein angenehmerer Platz?

m Angenommen, es gébe keine Tante, wer stinde dann wohl auf ihrem Platz?

m Wie wirde es Hans gehen, wenn dort keine Tante stiinde? Welche weiteren Veranderungen
wurden nachfolgen?

m Was verandert sich, wenn Erwin neben Hans rickt? ‘

m Was denkt die Mutter daruber, da3 die Tante dem Hans naher steht als sie selbst?

Im folgenden Gesprach kénnte die Skulptur nun erneut aufgebaut werden, um an die Arbeit an-
zuknlpfen, oder es kdnnte eine entsprechende Arbeit mit Erwin anschlieBen.

4.1.7 Reflecting Team

Im Rahmen des Reflecting Team, das Andersen (1990) erstmals beschrieb, wird den Klienten die
Moglichkeit gegeben, die Beratung und die Reflexionen der Berater zu horen und damit eine Art
Transparenz in die Beratungsbeziehung einzufihren. Durch diesen Austausch und die Prasentati-
on der verschiedenen Ideen der Berater zu den Beschwerden der Klienten kénnen diese frei
wahlen, welche Sichtweisen und Hypothesen ihnen fur die Bewaltigung ihres Problems hilfreich
erscheinen. So werden Eigenverantwortung gewl(rdigt und die erwachsenen Teile der Klienten
gestarkt.

Die vielfaltigen Interventionsformen des Reflecting Team bieten sich fur den Berater vor,
wahrend, zum AbschluB und nach einer Beratungssitzung an, wenn zwei oder mehrere Berater
mit einem Paar arbeiten kénnen.

Die Berater diskutieren ihre Beobachtungen, ihr Verstandnis von dem Problem und ihre L6-
sungsideen. Es sollten moglichst viele wohlwollend und positiv formulierte Lésungsideen ent-
wickelt werden, um krankende Grenziberschreitungen zu vermeiden. Die Berater sitzen etwas
abseits vom Paar, ohne Blickkontakt und ohne eine Beziehung bzw. Rickkopplung zu dem Gesag-
ten herzustelien. Auch anschlieBend wird nicht Gber die Reflexionen der Berater diskutiert.

Diese Variante des Beratungssettings kann zu jedem Zeitpunkt einer Beratungssitzung einge-
setzt werden. ,Familien erleben es nicht einfach als Starkung (,empowerment’), sondern sie schei-
nen fasziniert davon, den Konversationen der Fachleute Uber sich selbst zuzuhéren. Selbstverstand-
lich bestehen Regeln daruber, positive Verschreibungen abzugeben und Ausdriicke von Konkurrenz
und Kritik wegzulassen. Kommentare bieten im Allgemeinen Optionen und Beschreibungen und
keine Vorstellungen dessen, was falsch ist. Es ist von groBter Bedeutung, daf3 die Leute nicht durch
Kritik oder Schuldzuschreibungen besonders herausgehoben werden.” (Andersen, 1990)

Wir geben ein Beispiel aus der Beratung von Klaus und Burkhard:

Berater A: (zum Paar) Wir unterbrechen hier jetzt kurz unser Gesprach, und Sie haben die Még-
lichkeit, sich unsere Uberlegungen zum bisherigen Gespréch anzuhéren. Wir werden uns uber Sie
unterhalten und Sie dabei nicht direkt ansprechen. Sie kénnen von dem Gesagten nutzen, was lh-
nen hilfreich erscheint. Beachten Sie, da3 es sich dabei um unsere Ideen handelt.

Berater B: Mir ist noch nicht deutlich geworden, was der Wunsch des Paares an uns ist.
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Berater A: Beide mochten, daf sie wieder so zusammenleben wie vor einem Jahr.

Berater B: Mein Eindruck ist, sie schauen damit nur zurlick und bericksichtigen nicht, was sich in-
zwischen verdndert hat. Ich denke, sie muassen das bertcksichtigen und in die Zukunft schauen.
Berater A: Mir ist dadurch deutlich geworden, daB sie eine sehr glickliche Zeit zusammen hatten,
die sie am liebsten festhalten méchten. Ich denke jedoch, daB das nicht geht, denn in der Erinne-
rung an die glckliche Zeit haben sie vielieicht vergessen, welch schwierige Phasen es auch damals
gab und deshalb die jetzige Zeit bei einem Vergleich immer nur negativ abschneiden kann.
Berater B: D.h. sie sollten jetzt auch auf das schauen, was gut lauft.

Berater A: Wenn sie immer darauf schauen, was gut lauft, besteht naturlich die Gefahr, daB sie
dann keine Moglichkeit haben, sich auseinanderzusetzen und sich weiterzuentwickeln. Von daher
denke ich, sie soliten merken, daf3 sie das, was sie mal hatten, nie wieder haben werden, und
phantasieren, wie es in Zukunft sein kann.

4.1.8 Verschreibungen, Verhaltensempfehiungen und Hausaufgaben1!

Verschreibungen, Verhaltensempfehlungen, Hausaufgaben, Auftrige oder Ubungen bauen auf
den in der Sitzung besprochenen Themen, Zielen und Beschwerden auf. Diese Form der Interven-
tion hat zum Ziel, das Paar zu Verhaltensalternativen zu ermutigen und diese auszuprobieren. Die
daraus resultierenden emotionalen Veranderungen werden meist Uberrascht und positiv wahrge-
nommen.

Sie mussen einen unmittelbaren und direkten Bezug zum aktuellen Geschehen in der Sitzung
haben. Es ist glinstig, eine Aufgabe, die meist am Ende einer Sitzung gestellt wird, wahrend die-
ser vorzubereiten oder indirekt anzukindigen.

Um die Motivation zu férdern, bietet es sich an, die fir das Ausfihren der Aufgabe notwendi-
ge Disziplin, den Mut und die Ausdauer zu betonen. Hierdurch erhalt das Paar einen neuen Hand-
lungsspielraum und braucht seine innere Abwehr/Angst vor einer Veranderung nicht zu agieren.
Durch eine zeitliche Einschrankung und die Betonung, daf3 dies eine Mdglichkeit des Ausprobie-
rens ist, entsteht das Gefiuhl der Wahlfreiheit, die es erlaubt, auch die alten Verhaltensmuster auf-
rechtzuerhalten. Die positiven Effekte dieser Ubungen (iberwiegen meist, und das Paar bekommt
Mut und Hoffnung auf eine Losung seiner Konflikte.

Zusatzlich gegebene Beobachtungsaufgaben haben den Effekt, daB jeder sowohl sich selbst
als auch den Partner beobachtet. ,Hier wird durch die Beobachtungsaufgabe eine eventuelle
symmetrische Konstellation und Konkurrenz fir eine effektive Verhaltensmodifikation ausge-
nutzt.” (Lenz u.a., 1995) Durch derartige Empfehlungen ist das Paar gewissermaBen gezwungen,
das problemzentrierende Verhalten auszusetzen, neues Verhalten auszuprobieren und dem ent-
stehenden Chaos und der Orientierungslosigkeit eine neue Ordnung entgegenzusetzen. Fiihrt das
Paar die Aufgabe gar nicht oder nur teilweise aus, kann dennoch davon ausgegangen werden,
daB die Nennung der Aufgabe zu veranderter Wahrnehmung und Verhaltensanderungen fuhrt.

Wir mochten an dieser Stelle eine mogliche Form der Hausaufgabe vorstellen. Wir haben sie
Erwin und Hans am Ende der vierten Sitzung gestellt:

Berater: Wir mochten euch fir die kommende Zeit bis zur nachsten Sitzung eine Aufgabe mitge-
ben. Wir gehen davon aus, daB3 es fur jeden von euch viel Engagement und Disziplin bedeutet,
diese Aufgabe auszufthren. hr kénnt diese Aufgabe als Experiment sehen, mit dem ihr sowohl
mehr Uber euch selbst als auch Gber euch als Paar erfahren kénnt. Und ihr konnt euch danach ent-
scheiden, welche Erfahrungen ihr davon weiter gebrauchen méchtet. Wir méchten gern, daB3 ihr
in der kommenden Zeit nur noch an geraden Tagen der Woche streitet. An ungeraden Tagen sind
Streite nicht erlaubt und mussen auf den nachsten Tag verschoben werden. Wenn ihr merkt, daf8

11 Der Begriff ,Hausaufgaben” hat sich in der systemischen Arbeit derart etabliert, da3 wir ihn im Folgenden ver-
wenden wollen. Da der Begriff bei vielen eher unangenehme Assoziationen in Bezug auf Schule auslost, solite er
gegeniber den Klienten vermieden und durch ,, Aufgabe” ersetzt werden.
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sich ein Streit anbahnt, verlaBt die Situation oder macht etwas ganz anderes. D.h. jeder von euch
ist gefordert, sich stark zu disziplinieren. Erwin, kannst du dich an eine solche Abmachung halten?
Erwin: Ja.

Berater: Und du, Hans, kannst du dich an eine solche Abmachung halten?

Hans: Ja.

In der darauf folgenden Sitzung berichtete das Paar, daB sie die Hausaufgabe zum Teil ausgefuhrt
hatten. Es sei ihnen aber nicht immer rechtzeitig gelungen, den Anfang eines Streits zu erkennen.
Sie hatten seit langem schon nicht mehr so eine angenehme und verbundene Zeit miteinander ge-
habt wie in den letzten Wochen und haufig keinen Grund zum Streiten gefunden. Die Auswer-
tung der Hausaufgabe, d.h. die genaue Beschreibung dessen, was von ihr und wie sie erfallt wur-
de, welche Hindernisse auftraten, wie sie sich diese erklaren, welchen Sinn sie der Aufgabe bei-
maBen, welche Konsequenzen sie fir den Einzelnen hatte, was sich durch die Aufgabe verandert
hat usw. wird hier nicht weiter beschrieben, in der Sitzung jedoch besprochen.

4.1.9 Der AbschluBkommentar

Der AbschluBkommentar am Ende einer Sitzung beinhaltet die thematische Zusammenfassung
und das bisherige Verstandnis des Problems und wird im Gegensatz zum Reflecting Team direkt
an das Paar gerichtet. Hierbei werden beide Partner und ihr Einsatz wertschatzend kommentiert.
In diesem Kommentar bieten die Berater dem Paar eine andere Wirklichkeitsbeschreibung an. Es
werden positive Konnotationen verwendet und Verschreibungen oder Hausaufgaben formuliert.

Die Wirklichkeitskonstruktion der Berater ,stellt eine andere Sichtweise als die Beschreibung
durch die Klientinnen dar und soll ihnen
m andere Optionen er6ffnen und damit ihren Handlungs- und Problemlésungsspielraum erwei-

tern,
= ihre bisherige Wirklichkeitssicht konfrontieren und aufweichen und
m die kreativen Ressourcen der Klienten als Reaktion auf die andere Deutung herauslocken. (...)
Dies ist der eigentliche therapeutische ProzeB und obliegt der Kreativitat der Berater. in den Kom-
mentierungen benutzen wir die Informationen, die wir im Therapiegesprach gewonnen haben,
verknupfen diese jedoch anders als das Paar.” (Lenz u.a., 1995)

An dieser Stelle geben wir ein Beispiel fur einen AbschluBkommentar, den wir Klaus und Burk-
hard am Ende der 8. Sitzung mitteilten, in der es im Wesentlichen um die Gestaltung ihrer ge-
meinsamen Freizeit ging:

.In der heutigen Sitzung haben wir jeden von euch sehr bemiht erlebt, fur die gemeinsame
Freizeit Plane zu schmieden, die dann fur jeden von euch schon und eriebnisreich sein kénnen.
Wir haben erlebt, in welcher Weise ihr kreativ seid und in die Zukunft planen kénnt. Trotzdem
bleibt bei uns ein vages Gefuhl der Skepsis, ob diese Planungsformen einen Teil eurer Schwierig-
keiten |6sen kénnen.

Es war faszinierend, dich, Klaus, aufgeschlossen, munter und lustig zu erleben, wéhrend du,
Burkhard, dich zugewandt, kompromiBbereit und offen gezeigt hast. Uns scheint heute, als hat-
tet ihr beide einen Schritt gemacht, der nicht rickgangig zu machen ist und der euch gemeinsam
weitere Schritte voranbringen wird.”

In der darauf folgenden Sitzung berichteten beide, sie hadtten nach dem letzten Gespréch lan-
ge Gber unsere Einschatzung gesprochen und (iberlegt, wie wir wohl zu dieser gekommen waren.
Beide hatten sich selbst in der Einschatzung wiedergefunden, unsere Auffassung vom jeweils an-
deren Partner jedoch nicht teilen kénnen. Die Gesprache darlber seien fir beide sehr angenehm
verlaufen, und beide hatten sich gefragt, ob sie den anderen in all seinen Facetten wahrnehmen
konnten.

Die Darstellung der Interventionen ist als Anregung gedacht. Um sie gekonnt und hilfreich
einzusetzen, bedarf es fiir den Berater jedoch standiger Ubung und Fortbildung. Begleitende Re-
flexion und Supervision erscheint uns unbedingt erforderlich.
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4.1.10 Der Abschluf3 der Beratungen

Zwei Faktoren bestimmen das Ende einer Beratungsreihe: die inhaltliche Zielsetzung, wie sie im
Rahmenkontrakt im Erstgesprach festgelegt wurde, wie auch der duBBere Rahmen, da z.B. von Sei-
ten der Einrichtung eine zeitliche Begrenzung vorgegeben sein kann oder diese ebenfalls im Kon-
trakt bestimmt wurde.

Das Ende der Beratung deutet sich auf unterschiedliche Weise an. So kann das Paar das Bera-
tungsziel als erreicht ansehen und eine weitere Unterstlitzung nicht mehr fur nétig halten. Dann
haben sich meist deutliche positive Verdnderungen ergeben, d.h. das Problemverhalten tritt nicht
mehr oder seltener auf. Ebenso kann der Berater die Ziele als erreicht ansehen und das Ende der
Beratung einleiten. Neben dem AbschluB3 der Beratungsreihe konnen sich aber auch neue The-
menbereiche ergeben, die das Paar bearbeiten méchte. Dies mdndet dann in einen neuen Kon-
trakt (siehe Erstgesprach).

Ebenso kann es sein, daf3 das Paar neue Umgangsformen mit dem Problem erprobt hat und
diese selbsténdig bei jedem erneuten Auftreten des Problems anwendet. Dies deutet sich oft auch
darin an, daB Paare berichten, sie hatten zu Hause Uberlegt, was der Berater jetzt wohl tun und
sagen wirde (der Berater ist also zum Modell geworden) und sich dann entsprechend verhalten.

Ein weiterer Hinweis ist darin zu entdecken, daf ein Problemverhalten nicht mehr zur Eskala-
tion fihrt und seine Bedeutung nicht mehr dramatisiert werden muf, daB es aber auch nicht
lacherlich gemacht und ais unbedeutend eingeschatzt wird.

Eine Beratung Gber einen langeren Zeitraum beinhaltet den Aufbau einer weitaus intensive-
ren Beziehung zwischen dem Paar und dem Berater, als dies bei einmaligen Beratungsgesprachen
der Fall ist. Der Beendigung dieses Prozesses ist deshalb ein angemessener Rahmen zu geben. Er
dient zum Abschiednehmen, der Zukunftsplanung und der Bilanzierung fir das Paar, zur Selbstre-
flexion des Beraters wie auch der Riickmeldung der Klienten und der Uberprifung der geleisteten
Arbeit.

Unser Gbliches Vorgehen sieht nach dem Erstgespréach eine Vereinbarung Uber zunachst funf
Gesprache vor. Dies beinhaltet in jedem Fall eine Bilanzierung im letzten Gesprach, welche durch-
aus in eine Fortfihrung der Beratung, eventuell mit neu formulierten Zielen, minden kann. Zu-
gleich verdeutlichen wir damit die Begrenztheit des Angebots, signalisieren aber auch, daB weni-
ge Gesprache durchaus geniigen koénnen, um einen VeranderungsprozeB zu initiieren.

Wir machen unseren Klienten immer deutlich, daB die Beratungsgesprache nur ein Teil des
Veranderungsprozesses sind. Der Prozel3 begann bereits vor dem Kontakt mit uns, wurde vom
Paar selbst ausgeldst und wird auch danach andauern.

Die wesentliche Verédnderungsarbeit leistet das Paar im alltaglichen Zusammensein. Solite zu
einem spateren Zeitpunkt eine erneute Unterstiitzung durch uns fir hilfreich gehalten werden, so
kann die Beratung mit einem neuen Kontrakt wieder aufgenommen werden. Dabei sollen die
Partner zunachst jedoch Uberprifen, ob die Lernerfolge der vergangenen Beratung ausreichen,
um das neue Problem alleine zu bewaltigen. Auf diese Weise wird das Paar in eine eigenverant-
wortliche, erwachsene Position entlassen und die Angst vor einem méglichen Rickfall gemindert.
Bei einer Wiederaufnahme der Gesprache ist es hilfreich, wenn dieselben Berater wieder zur Ver-
fligung stehen, um den Wissensvorsprung und die bereits aufgebaute Beziehung nutzen zu kon-
nen.

Die Bilanzierung im letzten Gesprach sollte folgende Fragen berlcksichtigen, ohne diese sche-
matisch abzuhaken:

m Wie lautete der Kontrakt? Was ist davon erfiillt, was ist offen geblieben?

m Was hat sich fur das Paar verandert? Woran merken die Partner, daB sich etwas verandert hat?
Konnte noch jemand anderes diese Veranderungen bemerkt haben?

m Wie erlebten beide Seiten die Beziehung zwischen dem Paar und dem Berater?

m Welche Prognose gibt sich das Paar fur die Zukunft?

m Was muBten beide tun, damit es zu einem Ruckschlag kommt? Wie werden sie nun mit einem
solchen umgehen?
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4.2 Wie ging es mit den hier vorgestellten Paaren weiter?

Durch die Wiedergabe der vielen Gesprachsausschnitte unserer Beratungen mit Erwin und Hans
sowie Klaus und Burkhard haben wir sicherlich Neugier hinsichtlich der Beratungsergebnisse ge-
weckt. Deshalb an dieser Stelle eine kurze Zusammenfassung beider Félle.

Das Paar Erwin und Hans nahm 20 Sitzungen in Anspruch. Ergebnis der Beratungen war eine
Neuorientierung und Umstellung ihrer Beziehungsorganisation. Hierzu gehorten die Verteilung
von Pflichten und das Aussprechen von Rickzugs- und Freiheitsmoglichkeiten, ohne den anderen
zu verletzen. Durch das Aufarbeiten familidrer Muster wurde sich das Paar seiner eigenen An-
spruche an die Beziehung bewuBt. Das Thema , Fireinander-Dasein” rickte in den Mittelpunkt.
Streitigkeiten gehorten auch am Ende der Beratung zum Alltag des Paares. lhnen wurde jedoch
ein geringerer Stellenwert beigemessen, so daB sie aufgrund reduzierter Intensitat vom Paar ak-
zeptiert werden konnten.

Die Beratung von Klaus und Burkhard endete nach 15 Sitzungen. Beide Partner waren zufrie-
den mit ihren Neuregelungen fur die Partnerschaft. Sie erkannten, daB3 Burkhards Rolle darin be-
steht, fur individuelle Aktivitdten zu sorgen, wahrend Klaus mehr auf die Gemeinsamkeiten des
Paares achtet. Klaus hat seine eigenen Interessen und Aktivitaten verstarkt. Burkhard zeigte
wéhrend des Beratungsprozesses weniger Interesse an Eigenaktivitaten, behielt ein bestimmtes
MaB jedoch bei. Das Paar stellte fest, welche Gemeinsamkeiten es im Sinne einer Paartradition
starker pflegen wollte. Dazu aktivierten sie wieder die regelmaBigen Kinogange und das Einladen
von Freunden zum Essen in Klaus’ Wohnung. Dessen Rickzugstendenzen traten kaum noch auf.
Durch die Gespréache war dem Paar deutlich geworden, daB sie sich aufeinander verlassen kén-
nen, ohne sich an den anderen zu verlieren.
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5. DER SYSTEMISCHE BERATER FUR SCHWULE PAARE

5.1 Die Grundhaltung: direktiv oder supportiv?

Die in anderen Kapiteln beschriebenen Grundannahmen der systemischen Beratung und die dar-
aus folgenden Vorgehensweisen lassen deutlich werden, daB der systemische Ansatz zu den di-
rektiven Verfahren zahlt. Es stellt sich nun die Frage, ob ein systemischer Berater zusatzlich auch
supportiv sein muB. Letztlich muB3 den Ratsuchenden ein sicheres Fundament bereitgestellt wer-
den, auf dem sie vertrauensvoll Gber alle Facetten ihrer Problematik sprechen kénnen. Dies er-
reicht der Berater, indem er auch eine stiitzende Haltung einnimmt. Die drei von Carl Rogers auf-
gestellten Variablen ,Empathie”, ,Kongruenz” und ,Wertschatzung” sehen wir als Grundhal-
tung eines jeden Beraters an. Nur sie ermoglichen es, eine vertrauensbildende Atmosphéare zu
schaffen, welche die Basis fur weiteres systemisches Arbeiten bildet.

Nach dem Prinzip der Kybernetik zweiter Ordnung befinden sich der Berater und das zu bera-
tende System in einem System der gegenseitigen Beeinflussung. Demnach wechselt der Berater
zwischen sich anpassendem Verhalten (Joining) und neustrukturierendem, reflektierendem Ver-
halten.

So strukturiert der Berater z.B. im Erstgesprach nach dem ersten Kennenlernen sehr stark, d.h.
er strebt mit dem angebotenen Material aktiv die Klarung seiner ersten Hypothesen an. Die Auf-
listung der Interventionen in Kapitel 5 zeigt, daB er hypothesengeleitet Techniken einsetzt und
deren Umsetzung verfolgt. Die im Kapitel 1 angesprochenen Aspekte ,Neutralitat” und , Allpar-
teilichkeit” sind Grundvariablen systemischen Vorgehens.

Die Grundhaltung des Beraters sollte von Interesse und Neugier gepragt sein, wie ein Paar ei-
ne Situation geregelt hat und wie die beiden Partner dazu beigetragen haben. Er muB dabei im-
mer offen bleiben fur neue Informationen, gerade wenn diese nicht zu seinen Hypothesen pas-
sen. Die Aufgabe des Beraters ist, beide Partner gleichberechtigt zu sehen und ihre jeweiligen
Sichtweisen wertzuschatzen. So kann er eine distanzierte Haltung wahren, die ihm den notwen-
digen Uberblick verschafft und damit seine Sonderstellung als Berater sichert.

Durch die Beratung soll das Paar Zugang zu méglichst vielen neuen Informationen Uber sein
Verhalten und sein Erleben bekommen, so dafB eine Veranderung in Aussicht kommt. Fur den Be-
rater heiBt das, sich von seinen personlichen Losungsideen zu befreien und dem Paar die Chance
zu eréffnen, eine eigene Alternative zu entwickeln. Fir ein Paar kann z.B. eine Trennung wie auch
eine Fortfihrung der Partnerschaft die Lésung darstellen, auch wenn der Berater durch Erfah-
rung, personliche Werte und fachliches Wissen an eine andere Lésung gedacht hatte. Statt seine
eigene Lésungsidee umzusetzen, berlcksichtigt er, weiche Funktionen die Lésungsform des Paa-
res fir dieses beinhaltet, um daraus neue Hypothesen und Interventionen abzuleiten.

Zur Veranschaulichung méchten wir eine im Volksmund gern verwendete Metapher anfihren:
.Man kann ein Pferd auf unterschiedlichen Wegen zur Tranke flihren, aber trinken muB es
selbst.”

Nach unserer Erfahrung geschieht es haufig, da Fragen des Beraters von den Ratsuchenden
nicht beantwortet werden. Zwar reagieren sie durchaus auf das Gefragte mit ausfuhrlichen Schil-
derungen, diese stellen jedoch keine ,angemessene” Antwort dar. Der Berater muf3 hier die Ba-
lance finden zwischen der Anerkennung der Abwehr des Klienten und der Relevanz einer Ant-
wort. Er kann z.B. die Frage wiederholen oder sie zu einem spateren Zeitpunkt erneut stellen, er
kann das Ausweichen thematisieren oder die Abwehr registrieren und sie fur die Bildung weiterer
Hypothesen nutzen.
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5.2 Die verschiedenen Rollen und Funktionen

Im InteraktionsprozeB zwischen Berater und Paarsystem werden an den Berater die verschieden-
sten Erwartungen im Hinblick auf seine Rolle gestellt. GemaB der oben beschriebenen Grundhal-
tungen des Beraters sollten diese Rollen flexibel angenommen werden. Welche Rolle er in welcher
Gesprachsphase einnimmt, entscheidet er entsprechend der zu testenden Hypothesen und des zu
erreichenden Ziels. Grundvoraussetzung bleibt Allparteilichkeit und Distanz.

Die Rollenerwartungen sind Uberaus vielfaltig. Haufig wird erhofft, daB er Berater die indivi-
duelle Sichtweise unterstitzt. Dabei besteht die Gefahr, da3 der Berater in die Rolle des , Recht-
gebers” gedrangt wird.

Welche unterschiedlichen Rolienerwartungen es gibt, zeigt folgende Liste, die von den Teil-
nehmern des Curriculums zusammengestellt wurde:

Der Berater kann sein:
m Berater

m Anleiter

m Befahiger

m Fachmann

u Friedensstifter

m Mittelsmann

u Uberweiser

m Forderer

m Schlichter

m Diskussionsleiter
= Vermittler von Diensten
m Koordinator

m Gutachter

m Krisenbestatiger
m Krisenbewaltiger
m Stabilisator

m Retter

m Vermittler

m Katalysator

m Regelsetzer

m Tabu-, Brecher”
m Experimentator
m Modell

5.3 Anforderungen an die Qualifikation

Die Arbeit mit Paaren oder groBeren Systemen ist grundsétzlich komplexer als die Beratung von
Einzelpersonen. Neben der Informationsvielfalt erfordert vor allem das aktuelle Interaktionsge-
schehen und das Einbeziehen aller Beteiligten hochste Aufmerksamkeit und Erfahrung. Die
Grundhaltung des Beraters und das daraus resultierende Basisverhalten sollten daher selbstver-
standlich umgesetzt werden kénnen, was nur moéglich ist, wenn er (iber entsprechend umfangrei-
che Erfahrungen in der Einzelberatung verfugt. Der Anfanger sollte also niemals mit der Beratung
von Paaren in die Beratertatigkeit einsteigen.

Zunachst benétigt der Berater eine Grundausbildung, um Basisvariablen zu erlernen. Hierfar
erscheint uns die Beraterschulung nach dem Konzept der Deutschen AIDS-Hilfe durchaus ausrei-
chend. Da persénliche Erfahrungen und Werthaltungen des Beraters den BeratungsprozeB nach-
haltig beeinflussen, haiten wir darGber hinaus ein hohes MaB an Selbsterfahrung und Selbstrefle-
xion flr unverzichtbar. Hierzu gehért das Aufarbeiten der eigenen Familiengeschichte, wodurch
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der eigene familidre Hintergrund bewuBt gemacht und eigene Werte und Normen in Bezug auf
Partnerschaft deutlich werden. Dies ist in der Regel nur in einer therapeutischen Weiterbildung,
einer Eigentherapie oder einer Familienrekonstruktion méglich.

Fur die Beratungstatigkeit kann es unterstitzend sein, wenn der Berater selbst in einer Part-
nerschaft lebt. , Betroffenenkompetenz” allein reicht jedoch bei weitem nicht aus. Notwendig ist
Selbstreflexion im Hinblick auf die Motivation, mit Paaren bzw. zum Thema Partnerschaft arbei-
ten zu wollen, wie auch eine kritische Selbstprifung, ob ausreichend Kompetenzen und Erfah-
rungen fir diese Arbeit vorhanden sind. Offenheit gegentber unterschiedlichen Lebensstilen und
Paarkonzepten ist ebenso erforderiich wie die Aneignung von Spezialwissen Uber die Arbeit mit
Paaren, insbesondere gleichgeschlechtlichen Paaren. Unverzichtbar ist auBerdem eine die Bera-
tungsarbeit begleitende Supervision. Auch wenn wir mit diesem Buch zur Arbeit mit Paaren anre-
gen wollen, kommen wir nicht umhin, an dieser Stelle auf die Bremse zu treten, um vor einer vor-
schnelien Entscheidung fir diese Tatigkeit und einer Unterschatzung ihres Schwierigkeitsgrades
ZU warnen.

Die im Kapitel 5 dargestellten Techniken kénnten dariber hinaus dazu verleiten, einzelne von
ihnen herauszugreifen, um sie ,,mal auszuprobieren”. Wir weisen daher deutlich darauf hin, daR
Interventionen immer hypotheseniiberpriifend einzusetzen sind und in ein grundlegendes Bera-
tungsverstandnis und Beraterverhalten eingebettet sein mussen. Wir mochten damit verhindern,
daB unerfahrene Berater eine ungewdhniich anmutende und deshalb faszinierende Technik un-
angemessen und unreflektiert einsetzen. AuBerdem ist bei Anfangern haufig zu beobachten, daB
sie eher zuviel intervenieren und damit der Problemdarstellung wie auch der Wirkung und Bear-
beitung der Interventionen zu wenig Raum geben.

Haufig taucht die Frage auf, ob die Beratung und Therapie schwuler Manner nicht ausschlieB-
lich von schwulen Beratern durchgefithrt werden sollte. Wir befirworten diese Einstellung nicht,
mochten jedoch betonen: auch beim heterosexuellen Berater ist eine akzeptierende Haltung ge-
genlber gleichgeschlechtlich Liebenden unabdingbar, auch er muB sich mit den bei ihnen typi-
schen Phanomenen sowie mit unterschiedlichen Lebensbedingungen und Lebensstilen ausfihr-
lich beschaftigt haben.

5.4 Das Setting

Psychologische Beratung ist eine Dienstleistung. Die Rahmenbedingungen sind der Leistung ent-
sprechend zu gestalten, was in der Verantwortung der Einrichtung und damit der Berater selbst
liegt. Das Paar als Nutzer dieses Angebots sollte erfahren, auf welche Bedingungen es sich einlaBt
und ob das Angebot seinen Bedurfnissen entspricht.

5.4.1 Der duBBere Rahmen

Wie fur jede andere Art der Beratung, so sollte auch fur die Arbeit mit Paaren ein Raum zur Ver-
fligung stehen, der nur Beratungszwecken dient, geniigend grof3 und diskret zuganglich ist. Ne-
ben ausreichend Mobiliar, das sachlich, aber einladend ist, sollte der Berater die fur seine Arbeit
notwendigen Utensilien - z.B. Papier fir ein Genogramm oder Bauklétze fur die Skulpturarbeit -
in greifbarer Nahe haben, um den Beratungsablauf nicht unterbrechen zu mussen.

Die finanzielle Situation vieler AIDS-Hilfen und Beratungsstellen macht es nicht gerade leicht,
diesen Anforderungen zu entsprechen. Wir halten es dennoch fur notwendig: ein Spierutenlauf
durch andere Buros unter den Blicken der Mitarbeiter hat schon etliche Klienten davon abgehal-
ten, die Einrichtung nochmals aufzusuchen oder sie weiter zu empfehien. Da sich Klienten beim
Aufsuchen einer Beratungsstelle oft tiberproportional beobachtet fihlen, was ihre Bereitschaft
zur Offnung hemmt, gilt es, durch die Lage und Ausstattung des Beratungsraumes ein groBtmég-
liches MaB an Anonymitat und Seriositat herzustelien.
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Zu Beginn der Gesprache werden dem Paar Arbeitsweise und Aufgabenverteilung erlautert.
Ebenso ist Gber die Rahmenbedingungen der Einrichtung zu informieren, um Unsicherheiten ab-
zubauen. Hierzu gehért auch zu klaren, ob und weiche Kosten fir die Ratsuchenden entstehen.

In der Arbeit mit Paaren reichen die allgemein tblichen 50 Minuten pro Sitzung haufig nicht
aus. Wir gehen daher von 60- bis 70-min(tigen Sitzungen aus und organisieren die Termine im 90-
Minuten-Rhythmus. Finf bis zehn Minuten vor dem Sitzungsende sollte man auf dessen Heranna-
hen hinweisen, damit Paar und Berater entscheiden kénnen, welche Informationen sie jetzt noch
einbringen wollen.

Wird nach dem Erstgesprach eine feste Anzahl weiterer Gesprache vereinbart, kénnen diese
immer zur gleichen Zeit stattfinden. Manchmal ist es aber schwierig - vor allem, wenn zwei The-
rapeuten beteiligt sind -, einen fur alle passenden Termin zu finden. Wir arbeiten deshalb mit fle-
xiblen Terminabstanden, um die folgende Sitzung, z.B. wegen einer gestellten Beobachtungsauf-
gabe, auch spéter ansetzen zu kdnnen. In unserer Arbeit haben sich Terminabstande von drei Wo-
chen als effektiv erwiesen. AuBerdem ist uns bewuft, da3 unsere Aufgabe als Katalysatoren auf
die Sitzung beschrénkt ist. Die Wirkung unserer Interventionen zeigt sich ja erst im Alltag des Paa-
res, so wie neue Absprachen erst im Alltag umgesetzt und auf ihre Tauglichkeit hin Gberprift wer-
den koénnen.

Wir empfehlen, zunéchst finf Gesprache zu vereinbaren mit der MaBgabe, bei Bedarf weitere
funf anzubieten. Hierdurch wird die Grundlage fur einen BeratungsprozeB geschaffen, in dem
sich das Paar angemessen 6ffnen kann. Diese Frequenz beinhaltet, daB ein Problem durchaus
nach so kurzer Zeit bearbeitet sein kann, 138t aber ebenso offen, ob eine Weiterfiihrung der Ge-
sprache notwendig ist. Die letzte Halfte des funften Gesprachs dient daher immer der Reflexion
der bisherigen Gesprache, um neue Absprachen zu treffen oder die Begleitung zu beenden.

5.4.2 Allein oder zu zweit?

Wir haben in diesem Buch immer wieder Beispiele und Hinweise auf die co-beraterische Arbeit ge-
geben und erlautert, daB3 wir Paarberatungen grundsatzlich zu zweit anbieten. Wir wollen diese
Situation hier noch einmal deutlicher reflektieren und einige wichtige Hinweise fir diese Form
der Team-Arbeit geben.

Dieser Abschnitt soll nicht der kontroversen Diskussion zuarbeiten, ob Beratung grundséatzlich
mit einem Berater oder in Co-Arbeit durchgefihrt werden soll. Wir wollen an dieser Stelle ein kla-
res Pladoyer fir die Arbeit zu zweit abgeben und zu dieser ermutigen.

Das ratsuchende Paar trifft also auf ein kollegial-fachliches Beraterpaar. Zunachst mag dieses
Setting fur die beiden Berater verunsichernd sein, wird man doch in seiner Arbeit von einem Fach-
mann , beobachtet”, so daB das eigene Verhalten bewufB3ter wahrgenommen und eventuell ver-
andert wird. Dem Anfanger sei empfohlen, dieses Setting zunachst mit einem ihm vertrauten Kol-
legen auszuprobieren, was auch die hierfir notwendigen Absprachen erleichtert. So sollte der ei-
ne Berater das Gesprach fuhren, wahrend der Co-Berater andere Aspekte beobachtet (z.B. die
nonverbalen Reaktionen desjenigen Partners, an den gerade keine Frage gerichtet wurde). Der
Co-Berater kann das Beobachtete je nach Vereinbarung entweder jederzeit wahrend des Ge-
sprachs (z.B. in Form des Reflecting Team) oder in einer durch den gesprachsfiihrenden Berater
angekundigten Pause mitteilen. Der Berater kann dieses nun aufgreifen und dem Paar zunachst
als Meinung seines Kollegen prasentieren. Auf diesem Wege kénnen durchaus auch gewagte Hy-
pothesen geauBert werden, ohne die aktuelle Berater-Paar-Beziehung zu gefdhrden: sie gelten
immer als , die Sichtweise meines Kollegen”, von welcher sich der Berater auch distanzieren kann.
Beim nachsten Gesprach kénnen die Aufgaben dann anders aufgeteilt werden.

In der AbschluBphase der Beratung kann eine ahnliche Rollenverteilung stattfinden: die Bera-
ter nehmen gegenséatzliche Standpunkte - Veranderung/Konsolidierung, pro/kontra, Haltung des
einen Partners/Haltung des anderen Partners — ein, wodurch sich beide Systemmitglieder repréa-
sentiert finden.

Auch Techniken wie das Reflecting Team sind nur in diesem Setting umsetzbar.
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Wir spren immer wieder, daf3 die Arbeit zu zweit bereichert, und haben haufig den Eindruck,
daB die Fille an Informationen, die ein Paar verbal und nonverbal prasentiert, allein nicht voll-
standig aufzunehmen ware. GemaB dem Motto ,vier Augen sehen mehr als zwei” kann der ge-
sprachsfiuhrende Berater gelassener die Gespréchsatmosphare gestalten und seine Hypothesen
verfolgen. Er kann sich sicher sein, dal3 der Co-Berater aus seiner entspannteren Beobachtungs-
perspektive andere Aspekte deutlicher wahrnimmt und sie an geeigneter Stelle ins Gesprach ein-
bringen wird.

Berater haben immer auch Modelifunktion. Der produktive Kommunikationsverlauf zwischen
ihnen, die Absprache und das Einhalten von Umgehensweisen, das Berlcksichtigen unterschiedli-
cher Meinungen und das Erarbeiten eines Konsenses konnen vom Paar erlebt und erprobt werden
und erweitern deren Handlungsrepertoire.

5.4.3 Die Gefahr der Koalition

Grundsatzlich besteht in jedem Gesprach die Gefahr, dal3 einer der Berater eine Koalition mit ei-
nem der Partner eingeht. Doch auch die Wahl des Settings kann dies forcieren, z.B. durch die Bit-
te eines Partners um ein Einzelgesprach oder ein Telefonat, in dem Informationen gegeben wer-
den, die dieser Partner nicht im Paargesprach mitteilen méchte. '

Zunachst klaren wir den Partner Gber die Gefahr auf, daf3 dadurch ,,Geheimnisse” und tabui-
sierte Themen entstehen, und erlautern unsere Regeln, falls dieses Gesprach zustande kommt. Es
gilt, daB der andere Partner Uber den Inhalt dieses Gesprachs von seinem Partner selbst informiert
wird. Der Berater 1aBt sich die Erlaubnis geben, alle Informationen dieses Gesprachs im Paarge-
sprach verwenden zu dirfen, d.h. es gibt keine Geheimnisse gegeniber der dritten Person.

Eine vergleichbare Situation tritt ein, wenn eine Beratung zunachst als Einzelgesprach begon-
nen wurde und der Partner erst zu einem spateren Zeitpunkt dazukommt.

In beiden Fallen widmen wir im Folgegesprach dem hinzukommenden Partner mehr Aufmerk-
samkeit mit dem Hinweis, dal3 zwischen dem Berater und dem Einzelklienten bereits ein vertrau-
terer Kontakt bestehe. Dies wird durch die erhdhte Aufmerksamkeit auszugleichen versucht.
AuBerdem lassen wir uns berichten, was der hinzukommende Partner Uber den Inhalt der Einzel-
gesprache weiB3, und ermdglichen es ihm, seine Standpunkte dazu zu erlautern.
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6. CURRICULUM ,SYSTEMISCHE BERATUNG SCHWULER PAARE"

6.1 Wie die Idee zu diesem Curriculum entstand

Das Thema ,, Schwule Partnerschaft” und deren Typologien, Phasen, Infektionsrisiken und -wahr-
scheinlichkeiten wurden in der AIDS-Pravention langere Zeit vernachlassigt, obgleich Paarbii-
dung und Partnerschaft schon immer Aspekte gewesen sind, die in jeder Beratung zu HiV und
AIDS zur Sprache kommen. Heute, da das Thema breiter diskutiert wird, zeigen sich bei vielen
Mitarbeitern Defizite, was entsprechende Informationen und eine angemessene Auseinanderset-
zung angeht.

Wir haben in zahlreichen Workshops immer wieder das systemische Denken und seine Anwen-
dung auf die Beratung schwuler Manner und Paare vermittelt. Auf dem jahrlichen Treffen der Ro-
sa Hilfen zu Pfingsten 1994 formulierten einige Teilnehmer den Wunsch nach einem intensiveren
Einstieg in die systemische Beratungsarbeit und deren Ubertragung auf gleichgeschlechtliche
Partnerschaften. Wir signalisierten unsere Bereitschaft, und es war dem Engagement Jirgen Wen-
kes von der Rosa Strippe Bochum zu verdanken, daB3 wir (ber die DAH eine ausbildungsahnliche
finfteilige Seminarreihe anbieten konnten. Die Ziele, die wir damals fur diese Seminarreihe for-
mulierten, decken sich mit den Zielen dieses Buches und sind bereits in der Einleitung beschrie-
ben.

Das Curriculum fand zwischen Februar und November 1995 statt. Es war schon nach kurzer An-
meldefrist belegt, weshalb viele Interessierte vertréstet und auf eine Warteliste gesetzt werden
muBten. SchlieBlich nahmen 18 ehrenamtliche Mitarbeiter aus der gesamten Bundesrepublik als
geschlossene Gruppe teil.

Die Gruppe empfand sich schnell als unterstitzend, so daf3 beste Voraussetzungen fir eine
produktive Zusammenarbeit geschaffen waren. Unser Ziel, eine arbeitsfahige Atmosphare zu
schaffen, Neugier und Interesse zu fordern, neue Sichtweisen auf gleichgeschlechtliche Paarbezie-
hungen einzufihren und Anregungen fir die Beratungsarbeit zu geben, war somit erreicht.

Der Einstieg in das Thema, das Umstellen tradierter Denkmuster und die Fulle an Informatio-
nen wurden als anstrengend, zugleich jedoch als hochgradig anregend und das gesamte Curricu-
lum als erfolgreich beurteilt.

6.2. Zur Didaktik des Curriculums

Das Curriculum stellt eine Mischung aus Wissensvermittiung, Selbsterfahrung und Training dar.
Uns lag viel daran, die Theorie so praxisnah wie moglich zu vermitteln, um den erfolgreichen
Transfer in den Berateralltag zu unterstitzen, so daB viele Ubungen Demonstrationszwecken
dienten oder die praktische Anwendung zum Ziele hatten.

Die Auswah! der jeweils durch den thematischen Aufbau der Wochenenden bestimmten
Ubungen war zugleich darauf gerichtet, den systemischen Gedanken zu transportieren. So fanden
sich z.B. fur jedes Wochenende jeweils drei Teilnehmer zu einer Triade zusammen, um in dieser
vorgegebene Aufgaben zu bearbeiten, aber auch, um die Triade als systemische Grundeinheit
kennenzulernen.

In der Beraterausbildung messen wir der Selbsterfahrung einen hohen Stellenwert bei. Wir
forderten deshalb die Auseinandersetzung mit den eigenen Werten und Normen und den bishe-
rigen Erfahrungen mit Partnerschaft, Konflikt- und Krisenverhalten sowie dem Beraterverhalten.
AuBerdem nutzten wir auf diese Weise die enormen Ressourcen der zum Teil hochqualifizierten
Teilnehmer, was sich letztlich in vielen in diesem Buch genutzten Ergebnissen widerspiegelt.

Das Training des Beraterverhaltens erfolgt Gber das Rollenspiel. Unser Ziel ist weniger, még-
lichst lebensnahe Beratungssituationen nachzustelien, als vielmehr einen Rahmen zu schaffen, in
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dem auf der Grundlage des bisherigen Beraterverhaltens neues Verhalten erprobt und dessen
Auswirkungen beobachtet werden kénnen. So kann das neue Beraterverhalten vor allem in be-
reits vorhandene Kompetenzen integriert werden.

Auf Wunsch der Teilnehmer wurden die Arbeitseinheiten durch lockernde Kérperibungen
und Ubungen zur Kérperwahrnehmung eingeleitet oder unterteilt, um die Konzentrationsfahig-
keit der Teilnehmer auf einem moglichst hohen Niveau zu halten.

6.3. Beschreibung der fiinf Wochenenden

Mit der folgenden Kurzdarstellung der einzelnen Wochenenden wollen wir inhalte und Schwer-
punkte des Curriculums erlautern, um den Schulungsprozef3 nachvollziehbar zu machen und In-
teresse zur eigenen Weiterbildung zu wecken. AuBerdem stellen wir diejenigen Inhalte und Er-
gebnisse ausflhrlicher dar, die im ubrigen Buch noch keine Erwahnung fanden. Das Dargestellte
ist jedoch nicht im Sinne eines Handbuchs zur Durchflihrung eines Trainings zu verstehen.

6.3.1 Das 1. Wochenende: Einflihrung in systemische Beratung
und Kommunikationsformen

Kennenlernen und Erwartungen der Teilnehmer

Das gegenseitige Kennenlernen der Teilnehmer und Leiter und das Bilden einer tragfahigen Grup-
penstruktur bildete den Beginn des Gruppenprozesses. Dabei lernten die Teilnehmer die Arbeits-
weise der Trainer kennen und konnten sich so auf den weiteren Ablauf einstellen. Als Trainer
konnten wir dann an jedem folgenden Wochenende auf diese Grundlage zurlckgreifen. Die Teil-
nehmer machten sich auBerdem die Herkunft und Bedeutung ihrer Vornamen bewuft und schil-
derten damit einen wichtigen identitatsstiftenden Teil ihrer Personlichkeit,

Zu diesem Prozef3 gehort aucn, daB sich die Teilnehmer ihrer an das Seminar gesteliten Erwar-
tungen bewuBt werden und wir unser Schulungskonzept vorstellen.

Grundlagen: 5 Axiome zur menschlichen Kommunikation12

Der erste Theorieteil bestand in der Vermittlung der funf Axiome zur menschlichen Kommunika-
tion von Paul Watzlawick u.a. (1969). Die nachfolgend dargesteliten und kurz erlauterten Axiome
stellten wir auch den Teilnehmern als Arbeitshilfe zur Verfiigung. Mittels Rollenspiel-Demonstra-
tionen wurden diese Grundsatze bildhaft erlautert und ihre Praxisrelevanz veranschaulicht. Inter-
essant war, daf3 die sonst eher als trockene Theorie empfundenen Axiome auch auflerhalb des Se-
minars lebhaft diskutiert und tberprift wurden.

Axiom 1: Man kann nicht nicht kommunizieren

In einer zwischenpersonlichen Situation hat alles Verhalten einen Mitteilungscharakter, da es im-
mer die anderen Kommunikationspartner in deren Verhalten beeinfluBt: Handeln oder Nichthan-
deln, Worte oder Schweigen usw.

Axiom 2: Jede Kommunikation hat einen Inhalts- und einen Beziehungsaspekt, derart, daf letzte-
rer den ersteren bestimmt und daher eine Metakommunikation ist.

Neben der reinen Vermittlung von Daten und Informationen (Inhaltsaspekt) gibt es immer
auch eine Information daruber, wie mit diesen Daten umgegangen werden soll oder wie der Part-
ner sie verstanden haben méchte (Beziehungsaspekt).

12 aus Watzlawick u.a.: Menschliche Kommunikation. Verlag Hans Huber, Bern 1369
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Axiom 3: Die Natur einer Beziehung ist durch die Interpunktion der Kommunikationsabliufe sei-
tens der Partner bedingt.

Interaktion ist nicht linear, sondern kreisférmig. Das eine Verhalten als Ursache, ein anderes als
dessen Folge zu interpretieren, hangt von der jeweiligen Interpunktion ab. Diese ist letztendlich
aber willkirlich. ,Er lachte, da er glaubte, sie tréafen ihn nicht — es war ihm noch nicht klar gewor-
den, daB sie sich Gbten, ihn nicht zu treffen.” (Bertold Brecht: Der Tod des Cesare Malatesta)

Axiom 4: Menschliche Kommunikation bedient sich digitaler und analoger Modalitaten. Digitale
Kommunikationen haben eine komplexe und vielseitige logische Syntax, aber eine auf dem Ge-
biet der Beziehungen unzuldngliche Semantik. Analoge Kommunikationen dagegen besitzen die-
ses semantische Potential, ermangeln aber die fir eindeutige Kommunikation erforderliche logi-
sche Syntax.

Es gibt grundsétzlich verschiedene Weisen, in denen Objekte dargestellt und damit zum Ge-
genstand von Kommunikation werden kénnen. Sie lassen sich entweder durch eine Analogie (z.B.
eine Zeichnung) ausdricken oder durch einen Namen. Namen sind willkirlich und benétigen zum
Verstandnis ein semantisches Ubereinkommen.

Axiom 5: Zwischenmenschliche Kommunikationsablaufe sind entweder symmetrisch oder komple-
mentar, je nachdem, ob die Beziehung zwischen den Partnern auf Gleichheit oder Unterschied-
lichkeit beruht.

Symmetrische Beziehungen zeichnen sich durch Streben nach Gleichheit und Verminderung
von Unterschieden aus (z.B. gleich stark, gleich gebildet, zwei Kollegen, zwei Schiler), wahrend
komplementare Interaktionen auf sich gegenseitig ergdnzenden Unterschiedlichkeiten basieren
(z.B. stark und schwach, aktiv und passiv, Chef und Angestellter, Lehrer und Schuler).

Definition: Subsysteme

Nach der Erlduterung des Begriffs ,Subsystem” trainierten die Teilnehmer in Kleingruppen die Er-
kennung von Beziehungs-Subsystemen schwuler Manner. Die dabei entstandene Sammilung ha-
ben wir in Kapitel 4.2.2 verwendet. In einem anschlieBenden Modell-Rollenspiel wurde das Einbe-
ziehen verschiedener Mitglieder und Subsysteme durch unterschiedliche Fragen gezeigt.

Grundlagen: Einfiihrung in das systemische Denken

Ein weiterer theoretischer Teil diente der Vermittlung von systemischem Hintergrundwissen. Hier-
zu gehorten

m Grundkenntnisse und Annahmen systemischen Denkens
m Diskurs zum Konstruktivismus

m Grundbegriffe der systemischen Beratung

m Historie und Grundlagen systemischer Paartherapie

Diese Themen wurden im Kapitel 1 dieses Buches ausfihrlich beschrieben.

Grundlagen: Die Kommunikationstypologie nach Satir

Satir (1990) beschrieb vier Kommunikationsmuster, die bei Menschen haufig in StreBsituationen
zu finden sind. Die Einseitigkeit dieser Muster hat zur Folge, daB die Fille der Kommunikation re-
duziert wird. Die psychisch anstrengenden Muster finden ihr Korrelat auf der kérperlichen Ebene.

Den Mustern , Beschwichtiger”, ,Anklager”, ,Ablenker” und ,Rationalisierer” kénnen Leit-
satze zugeordnet werden. Satir fand hierzu auBerdem folgende griffige Bilder:
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Beschwichtiger: z.B. ,,Ich bin nur auf der Welt, um dich glicklich zu machen -
nur wenn du mich brauchst, bin ich etwas wert.”

1t

7

/

- Zeichnung 6 -

Anklager: z..B. ,Ich habe Recht und du bist Schuld.”

Vr—m

.

— ]

Abbildungen 6-9 entnommen aus: Satir, U.: Kommunikation. Selbstwert. Kongruenz. Paderborn: Junfermann, 5.
Auflage 1996.

- Zeichnung 7 -
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Ablenker: z.B. ,,Ich bleibe nie bei einem
Thema und verhindere einen Austausch.”

- Zeichnung 8 -

Rationalisierer: z.B. ,.Ich habe es
verstanden und werde es dir erklaren.”

- Zeichnung 9 -
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Zwei Teilnehmer Ubernahmen jeweils eine Rolle fir eine fiktive Auseinandersetzung. Die Gruppe
riet, wie der Leitsatz beider gespielten Personen lauten konnte. AnschlieBend erlauterten wir bei-
de Rollen, und die Teilnehmer stellten die Positionen korperlich Ubertrieben dar, um zu splren, an
welchen Kérperpartien deutlich eine Uberlastung wahrzunehmen war.

Triadenarbeit: Freies Arbeiten in Dreier-Gruppen

Das Ziel der Triadenarbeit stellten wir bereits dar. Den Triaden wurde freigestellt, wie und in wel-
chem Umfang sie die beiden Abende gestalten, wobei sie jeweils eine von uns gestelite Aufgabe
berucksichtigen sollten. Am ersten Abend stellten wir die Frage zur Diskussion, ab wann ein Paar
eigentlich ein Paar ist. Zur Auseinandersetzung mit dem Wissen zu Subsystemen erhielten die Tria-
den fur den zweiten Abend die Aufgabe: ,Welches sind fur mich persénlich die relevanten Subsy-
steme?”

6.3.2 Das 2. Wochenende: Prozesse schwuler Paare in Bindungen,
Abgrenzungen und Ablésungen

Selbsterfahrung: Subsysteme der Gruppe: Welche Erfahrungen und ,,Meanings* bringe ich als Be-
rater mit?

Zunachst sollten sich die Teilnehmer ihrer eigenen auf Partnerschaft bezogenen Werte und Nor-
men bewuBt werden, indem die verschiedenen Erfahrungen und Einstellungen zum Partner-
schaftserleben anhand einer Ubung reflektiert wurden (z.B.; Wer lebt zur Zeit selbst in einer Part-
nerschaft? Welche Form der Partnerschaft wird gelebt?). Dies erganzten wir um die Auseinander-
setzung der Teilnehmer mit ihren persénlichen Erfahrungen und ,Meanings” aus eigenen
Partnerschaften oder mit dem Thema Partnerschaft aligemein.

Definition: Was ist ein schwules Paar?

In Kleingruppen erarbeiteten die Teilnehmer Definitionen fur den Begriff ,Schwule Partner-
schaft”. Daran wurde u.a. deutlich, wie schwierig die Fragen zu beantworten sind, ab wann sich
zwei schwule Manner als Paar empfinden und ob es Unterschiede zur heterosexuellen Partner-
schaft gibt.

Rollenspiel: Wie organisiert ein Paar seine Beziehung?

In Kleingruppen wurden Rollenspiele durchgefiihrt, bei denen ein Berater erstmals ein Paarge-
sprach fuhren sollte. Das Ziel war nicht, ein problemorientiertes Beratungsgesprach nachzustel-
len, sondern durch interviewahnliche Fragen herauszufinden, wie das jeweilige Paar seine Bezie-
hung organisiert (z.B.: Wie gestaltet das Paar den Alltag? Wie sind Rollen verteilt?).

Grundlagen: Bindung - Grenzen - Ablésung

Der Schwerpunkt dieses Wochenendes war, herauszufinden, inwieweit die Aspekte ,Bindung”,
.Grenzen” und ,Ablésung” durch Rituale, Verhaltensweisen, nonverbale und verbale Kommuni-
kation sowie Affekte wahrgenommen oder ausgedriickt werden kénnen. Dazu sammelten die
Teilnehmer auf schachbrettartig ausgelegten Plakaten ihre Ideen, die unten wiedergegeben sind.
Hierbei wurde erneut deutlich, daB gleichgeschlechtliche Paare gegeniiber heterosexueilen viel
weniger Moglichkeiten haben, diese Aspekte zum Ausdruck zu bringen, oder daB sie diese bisher
nicht entsprechend nutzten (z.B. das Tragen eines Ringes). Die Ergebnisse dieser Ubung sind in Ka-
pitel 3 dieses Buches eingegangen.
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Rollenspiele: Bindungen - Grenzen - Abidsung

In Berater-Rollenspielen erhielten die Teilnehmer die Méglichkeit, die in der vorherigen Ubung
gesammelten Aspekte systematisch zu beobachten. Zu diesem Zweck wurden eindeutige Beob-
achteraufgaben verteilt, indem bei nachgesteliten Beratungsgesprachen, die thematisch vorgege-
ben wurden, nur einer dieser Aspekte herausgegriffen wurde.

Grundlagen: Entwicklungsstufen schwuler Beziehungen

Dieser theoretische Teil vermittelte die in Kapitel 3 ausfiihrlich beschriebenen Entwicklungsstufen
nach McWhirter und Mattison (1986). Die Teilnehmer erhielten eine Zusammenfassung.

Triadenarbeit: Freies Arbeiten in Dreier-Gruppen

In Triaden beschaftigten sich die Teilnehmer diesmal mit der Frage, welche Auswirkungen das vor-
angegangene Seminarwochenende auf die eigene Beziehung hatte. Auflerdem wurde die Selbst-
reflexion angeregt, indem daruber gesprochen werden sollte, welche Fahigkeiten und Eigen-

schaften man habe, eine Beziehung frisch und interessant zu gestalten.

Gruppenergebnis der Ubung ,.Bindungen — Grenzen - Ablésung"”

Bindungen Grenzen Grenzen Ablésung
der Personen des Paares
Rituale = Schmuck, Ringe = eigene Whg./ = gemeinsame Whg./ = Briefe und Fotos des

= Partnerschaftsvertrag

= Essen gehen

= Bekanntgeben/
Feiern

= Hochzeitstag, z.B. mit
Freunden feiern

» Kleidung gemeinsam
tragen

= Jahresabo fiir die Oper

= in gemeinsame Whag.
ziehen

= Mobel gemeinsam an-
schaffen

= Verwandte besuchen,
z.B. an Festtagen/
Weihnachten mit zu
den Eltern gehen

= gemeinsamer HIV-Test

s Unsafe Sex, z.B.
Samenschlucken
« Blumen mitbringen

Zimmer/Schrank

= eine Woche im Jahr al-
lein in Urlaub fahren

= Freundschaftsring zu

bestimmten Zeiten/An-

lassen/Situationen
nicht tragen

= starke Betonung
des , Gleichheits-
prinzips”
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» ,Ehe”-Ring

= gleiche Kleidung, zu-
einander passend

= zu zweit immer ins glei-

che Lokal essen gehen

= Friihstlick zu zweit und
zu Hause

= gemeinsamer
Nachname

= gemeinsames
Testament

» Reise zu zweit

anderen vernichten

= Sachen des anderen
zuriickschicken

= Wohnungsschlissel
zuriickgeben

= Trennungsbrief schrei-
ben

= Trennungsfeier
veranstalten

= Testament widerrufen

= Auszug

= Georgette Dee horen



Verhaltens-
weisen

Nonverbale
Kommuni-
kation

Bindungen
der Personen

= gemeinsame Whg. su-
chen und/oder bewoh-
nen

= Urlaub/Reisen

= gemeinsam zu Einla-
dungen/Festen gehen

= Heirat/Testament/
Partnerschaftsvertrag

= groBe sexuelle
Aktivitat in der
Beziehung

= zusammen zum Thera-
peuten gehen

= gemeinsam Probleme
besprechen/
losen

= ohne AnlaB Blumen
schenken

= sehr viel Freizeit mit-
einander verbringen

« einander Gedichte
schreiben

= gemeinsame
Zahnbiirste

= im Petersdom vor den
Augen des Papstes
sich Zungenkiisse ge-
ben

= umarmen, handchen-
halten, viel Korper-
kontakt

= inniges, haufiges Kis-
sen

» haufiger Blickkontakt

= nur noch gemeinsame
Bettdecke benutzen

= vom getrennten zum
gemeinsamen Schiaf-
zimmer

Grenzen
des Paares

= einer besucht allein
ein schwules Seminar

= heimliche Neben-
beziehung

=« Geheimnisse

= allein oder mit
anderen in Urlaub
fahren

s getrennt wohnen, sich
seltener sehen

s alleine schlafen

= ,mauern”, sichim
Bett wegdrehen

= Essen anbrennen las-
sen

= Zeitverzogerung zulas-
sen, so daf der andere

wichtige Termine ver-
paft
= eigene Hobbys

Grenzen

= Hand in Hand durch
die Stadt gehen

= gemeinsame Rechts-
schutz- und Hausrats-
versicherung

»viel Zeit miteinander
verbringen

= gleiche oder ahnliche
Kleidung, Sprache
usw.

= ein Haustier halten

s Kondombenutzung
nicht in der Bezie-
hung, aber auBBerhalb

= sich vom anderen weit  « Wohnungstiir mit Na-

wegsetzen

mensschild

= sich korperlich abwen- = sich umarmen, kiis-

den

= kein Blickkontakt

= nicht antworten

= Sex (nur) mit mir (Au-
to-Sex)

= alleine schlafen

= Zimmertiir zu: Fried-
hofsschild raus-
gehéngt

sen, den Partner an
sich ziehen, hand-
chenhalten

= dem Partner Zucker
und Milch in den Kaf-
fee geben

Ablosung

s weniger reden, schrei-
ben, telefonieren

= nur noch getrennt ver-
reisen

= 3bends gleich
einschlafen (statt
Nahe, Sex usw.)

= keine gemeinsamen
Mahlzeiten mehr

= weniger gemeinsame
Aktivitdten

= Kopfschmerzen,
Migrane = » Riickzug

= (viele) sexuelle
AuBenbeziehungen

= zuerst jemand
anderen fragen

= Schweigen wird im-
mer langer

= den anderen iberse-
hen/ignorieren

« Blumen des Freundes
vertrocknen lassen

= VOm gemeinsamen zu
getrennten Schlafzim-
mern

= auseinandersetzen,
nicht berihren, weg-
schauen

= kein Sex mehr

= keine Antworten mehr
geben



Bindungen
der Personen

Grenzen
des Paares

Grenzen

Ablosung

Verbale u Ich liebe dich! = Das will ich nicht! = ,Wir"/,die anderen”  wIch will mich von Dir
Kommuni- = Du bedeutest mirviell = Ich” statt , Wir" = Mein Mann und ich... trennen.
kation = Kosenamen = |ch brauche mehr = iiber andere Paare Ia- = Damals waren wir...
= [ch méchte mit dir... Zeit/mehr Freiraum fir ~ stern heute bin ich...
= Ich brauche dich! mich! = zur Schwiegermutter = iiberden , Ex" lastern
= mein Freund/Mann/ =Ich brauche meine Ru-  ,Mami” sagen = Du bist schuld...
Partner usw. he! =in Schutz nehmen ge- = Ich hab heut schon
= Sex nur mit Dir! = {ch mdchte allein... geniiber Dritten was anderes vor.
= streiten «Das ist meine Sache! = Ich mdchte nur mit = Ich ruf dich dann
dir... an/wir telefonieren.
= ich will Sex mit ande-
ren.
= [ch will dich nicht
mehr sehen.
Affekte = Liebe = Arger iiber die offene = Eifersuchtsgefiihle, = Verachtung
s Vertrauen Zahnpastatube z2.B. beim Ausgehenin = Desinteresse
= Schmetterlinge im sintrovertiert, traurig die Szene = MiBtrauen
Bauch und zuriickgezogen = die gemeinsame Ver- = Haf

» sich wohlig, zu Hause,
geborgen fihlen

= Mein Mann ist mein
Traumprinz.

sein

= Gleichgiltigkeit ge-
geniiber der Bezie-
hung/dem Partner

= Aggression bei Grenz-

verletzung

= eigene Zimmertir wu-
tend mit lautem Knall
schlieBen

gangenheit
«» Wir lieben beide lange
Spaziergange.

6.3.3 Das 3. Wochenende: Das (Erst-)Interview mit schwulen Paaren

= Aggressionen

= Potenzprobleme

= keine Gefiihle mehr
fiir den anderen,
innere Leere

Diesem Thema wurde ein ganzes Wochenende gewidmet, da der Beratungsalltag eines ehren-
amtlichen Mitarbeiters Uberwiegend aus Gesprachen besteht, die im Therapieverlauf als Erstge-
sprach oder Erstinterview bezeichnet werden. Aus systemischer Sicht werden dabei andere Dinge
beachtet als in Beratungssettings anderer konzeptioneller Ansatze.

Ubung: Joining

Zum Einstieg wurde der Begriff ,Joining” (siehe Kapitel 4) auf den Gruppenprozef3 Ubertragen.
Dazu erhielten die Teilnehmer die Aufgabe, ein Gruppenmitglied zu begriiBen und zu ihm einen
ersten Kontakt aufzunehmen, wie es auch mit Klienten zu Beginn der Sitzung geschieht.

Ubung: Verianderungen

Um die Sensibilitat fur Verdnderungen zu erhéhen, baten wir die Teilnehmer, nach eigenen Ver-

anderungen seit dem letzten Wochenende zu schauen und diese zu benennen.
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Theorie und Ubungen: Phasen des Erstinterviews

Zunichst wurde ein Uberblick Uber das Erstinterview und dessen Einteilung in zehn Phasen gege-
ben. Vieles hierzu enthalt das Kapitel 4 dieses Buches. Der Vollstandigkeit halber sollen die Pha-
sen, wie sie im Seminar vermittelt und eingelibt wurden, kurz erlautert werden.

Phase I: Anmeldung und Datenerhebung

Wir gaben Hinweise darauf, welche Informationen bereits bei der Anmeldung eingeholt werden
kénnen. Hierzu gehéren Informationen Gber die Person des Anrufers, seine Problemschilderung,
Daten zur Partnerschaft und zum Uberweisungskontext.

Phase Ii: Vorbereitung des Beraters

Sie betrifft zum einen den Arbeitskontext und beinhaitet z.B. Fragen zur Untersttzung des Bera-
ters bzw. dessen Eingebundenheit in die betreffende institution, zum anderen die Person des Be-
raters mit Fragen zu dessen Kompetenz und Tagesform. Die Teilnehmer beantworteten diese Fra-
gen fur sich und brachten ihre Ergebnisse in die GroBgruppe ein.

Phase IlI: Vorbereitung des Raumes

Hier wiesen wir darauf hin, wie wichtig flr Berater und Klienten eine der Beratungssituation an-
gemessene Gestaltung des Raumes und des Arbeitsplatzes ist.

Phase IV: Datensichtung und Hypothesenbildung

Wurden bereits bei der Anmeldung erste Daten erhoben, so werden diese in Vorbereitung auf das
folgende Gespréch gesichtet und erste Hypothesen zum Problem des Paares gebildet. Wir erlau-
terten den Teilnehmern den Sinn der Hypothesenbildung. Kleingruppen erhielten zur Ubung Kar-
teikarten mit Anmeldedaten. Die gebildeten Hypothesen wurden in der GroBgruppe vorgestellt.
Phase V: Kontakt- und Aufwdrmphase

In dieser Phase stehen die Aspekte Aufbau von Vertrauen, Abbau von Angsten, Wandel von
Fremdheit zu Nahe, Wertschdtzung und Respekt im Vordergrund. Dazu Ubten die Teilnehmer be-
reits zum Beginn des Wochenendes das Joining und stellten hier in Kleingruppen Beratungssze-
nen nach.

Phase VI: Zuweisungskontext

Wir betonten, wie wichtig es ist, abzuklaren, auf wessen Initiative und EinfluB das Paar in die Be-
ratung gekommen ist. Dies ermdglicht, das Paar als Subsystem einzubeziehen und erste Fragen
zum Sinn und Zweck der Beratung zu stellen. Auch dieser Teil wurde in Rollenspielen gelbt.

Phase VII: Problemdefinition

Auf die Definition und Schilderung des Problems sind wir im Kapitel 4 ausfuhrlicher eingegangen.
Ein von uns vorgefuhrtes Rollenspiel verdeutlichte den Teilnehmern das vermittelte Wissen.

Phase VIiI: Problemsichtveranderung
Sie hat zum Ziel, von der individuellen Ebene auf die Beziehungsebene und hin zur Gesamtheit

aller Subsysteme zu fuhren. In der GroBgruppe Ubten wir das positive Umformulieren und das
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Reframing, indem Teilnehmer ein Problemverhalten benannten und die Gruppe Neuformulierun-
gen ausprobierte.

Phase IX: Kontraktphase

Nach der Erlauterung, welche Aspekte beim Kontrakt zu beriicksichtigen sind, wahliten die Teil-
nehmer ein eigenes Problem aus, welches sie angehen wollten, und erarbeiteten fur sich einen in-
haltlichen Kontrakt, den sie der Gruppe prasentierten.

Phase X: Beenden der Sitzung

Hierzu vermittelten wir das in Kapitel 4 unter der Uberschrift , AbschluBkommentar” ausfuhrlich
beschriebene Wissen.

Phase XI: Dokumentation und Auswertung

Wir stellten vor, inwieweit wir Gesprache dokumentieren und wie deren Auswertung erfolgt. Hin-
weise dazu enthalt ebenfalls Kapitel 4.

Triadenarbeit: Freies Arbeiten in Dreier-Gruppen

Fur die Triade erhielten die Teilnehmer zur Selbstreflexion folgendes Thema: , Was miBte passie-
ren, damit ihr mit eurem jetzigen oder zukunftigen Partner in eine Paarberatung gehen wir-
det?”

6.3.4 Das 4. Wochenende: Systemische Beratungs- und Interventionsformen unter Berlicksichti-
gung unterschiedlicher Lebens- und Liebesskripte

Als Einstieg in das vierte Wochenende verwendeten wir typische systemische Techniken, um den
Teilnehmern eigene Erfahrungen hiermit zu erméglichen. Im Laufe des Wochenendes lernten sie
dann Techniken zur Skalierung und Einschatzung ihres eigenen emotionalen Zustandes und ihrer
Wiinsche kennen. Hierzu nutzten wir verschiedene Méglichkeiten der Darstellung. Sie erhielten
Gelegenheit, ihr derzeitiges Energiepotential verbal und symbolisch, z.B. mit einem Luftballon,
zum Ausdruck zu bringen.

Grundlagen: Geeignete systemische Beratungs- und Interventionsformen fir schwule Paare

In dieser Seminarsequenz stellten wir Beratungs- und Interventionsformen vor, die sich far die Ar-
beit mit schwulen Paaren anbieten. Sie deckten sich im Wesentlichen mit den in Kapitel 4 be-
schriebenen Interventionsformen. thre Ziele, Indikationen, Vor- und Nachteile sowie ihr theoreti-
scher Hintergrund wurden erldutert und mit den Teilnehmern diskutiert.

Definition: Systemerkennung

Auf der Grundlage des Wissens zu Subsystemen schwuler Paare wurden zwei Varianten der Sy-
stemerkennung und deren Analyse vertieft: die Erstellung von Genogrammen und die Arbeit mit
Skulpturen.

Hierzu wurden Fallbeispiele vorgegeben, anhand derer die Teilnehmer die praktische Anwen-
dung uben konnten. Zur Arbeit mit Skulpturen wurden verschiedene Méglichkeiten beschrieben
und ausprobiert, z.B. mit Hilfe von Bauklotzen, Puppen oder Stihien. Diese Systemerkennungs-
methoden wurden erweitert durch entsprechende Fragen, z.B. inwieweit das Paar hieraus Infor-
mationen fir sich und sein Problem ziehen kann.
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Das Training fand in Kleingruppen statt. Die Ergebnisse und Erfahrungen wurden anschlieBend
in der GroB3gruppe zusammengetragen und diskutiert.

Als zweiter Schwerpunkt wurden Fragetechniken aus dem systemischen Methodeninventar
ausgewahlt und bearbeitet. Fragen zum Ablauf von Verhaltensweisen, zu individuellen Erklarun-
gen fir Verhalten und Affekte, zu Unterschieden zwischen den Personen, zu Ausnahmen bezug-
lich auftretender Beschwerden, zu moglichen Losungen, zurickliegenden Erfolgen und Starken
sowie den Ressourcen aller Beteiligten sind Wege, Informationen Uber die Dynamik des Paarge-
schehens zu erhalten. Das Ziel dieses Vorgehens ist, Erkenntnisse zu folgenden Fragekomplexen
zu erlangen:

m Wie ist das Symptom in seiner Einbindung in die aktuelle Beziehung des Paares zu verstehen?
m Welchen Stellenwert hat das Symptom?

m Unter welchen Umstanden tritt es auf?

m Welche Funktion nimmt es ein?

Zu diesen Kategorien wurden dann Frageformen erldutert, z.B. Fragen zur systemischen gegen-
seitigen Bedingtheit, zirkuldres Fragen anhand von Subsystemen und zur Beziehungsinterpretati-
on. Mit Hilfe eines von uns vorgegebenen Rasters (siehe unten) konnten die Teilnehmer Fragen zu
den einzelnen Kategorien formulieren. Dadurch wurde es ihnen erméglicht, sich in neue Frage-
formen einzudenken und vielféltige Fragen zu systemisch relevanten Bereichen zu Uben und zu
entwerfen.
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Triadenarbeit: Freies Arbeiten in Dreier-Gruppen

Auch an diesem Wochenende standen zwei Abende fir die eigenstandige Selbstreflexion in Tria-
den zur Verfigung.

Eine Triadenarbeit stand unter dem Motto: ,Was sind bisher meine liebsten Techniken/Inter-
ventionen/Vorgehensweisen in Beratungen?” In dieser Runde machten sich die Teilnehmer be-
wuflt, wo ihre Starken und beraterischen Vorlieben liegen und wie sie durch das Gelernte ihre
Kompetenz erweitern kénnen.

Der zweite Abend wurde zur Reflexion eigener Tabus im Hinblick auf das Stellen bestimmter
Fragen genutzt: Welche Fragen sind in Beratungen erlaubt und welche nicht? Hier konnte sicht-
bar gemacht werden, welche inneren Schranken sich Berater bereits vor der Formulierung von
Fragen auferlegen.

6.3.5 Das 5. Wochenende: Das (Krisen-)Management schwuler Paare
im BeratungsprozeB

Wir gehen davon aus, daB die Grundlage einer effektiven Krisenberatung das Wissen um das Kri-
senverhalten des Beraters ist. Nur so kann er Hilfestellung geben und Lésungswege mit dem Paar
erarbeiten, ohne eigene Winsche und Ziele auf das Paar zu projizieren.

Selbstreflexion: Umgang mit Krisensituationen

Am Anfang dieses Wochenendes wahlten wir Reflexionsiibungen aus, die sich auf die Wahrneh-

mung von Veranderungen innerhalb der Partnerschaft, den Aufbau von Krisensituationen und

die Bedurfnisse in Krisen bezogen. Hierzu zogen wir folgende Fragestellungen heran:

m Was wurde ich als meine letzte Krise bezeichnen?

m Wie hat sie sich aufgebaut?

m Kenne ich Muster, denen ich in meinem Krisenverhalten immer wieder begegne?

m Welche Geflihle und/oder BedUrfnisse habe ich im Versuch der Losung/in der aktuellen Situation
nicht wahrgenommen oder unterdrickt?

= Welche Wunsche hatte ich in der Krisensituation?

= Welche Erwartungen hatte/hatte ich an eine beratende Unterstitzung durch eine dritte Person?

m Wenn ich an diese mir bekannten Uberlebensregeln in Krisen denke, wie zeigen sie sich in mei-
nem Verhalten in der Beratungstatigkeit zu Paarkonflikten?

Diese Themenkomplexe wurden mit verschiedenen Techniken der Selbsterfahrung und Gruppen-
dynamik bearbeitet und bildeten die Basis fur das fortlaufende Wochenende.

Grundlagen: Krisenverlaufe und Krisenintervention/-beratung

Dieser Block unterteilte sich in zwei Einheiten. Am Anfang stand ein Theorieteil zu den Phasen
von Krisenverlaufen. Durch die ersten Anzeichen eines Unbehagens steuern Menschen trotz
Vermeidungsstrategien haufig auf eine Krise zu. In der Regel folgt die Phase der Symptombil-
dung mit anschlieBendem Héhepunkt im Krisenverhalten. An dieser Stelle kénnen drei Alterna-
tiven gewahlt werden: 1. eine Entweder-Oder-Reaktion, die in den meisten Fallen in einer Sack-
gasse von Verhaltensalternativen endet; 2. die Loésung wird im Vertrauten gesucht, das durch
ein ,biBchen Neues” bereichert wird; 3. die produktive Lésung als neuer Weg umfaBt Ver-
langsamen, Warten, Fluhien des Schmerzes, Lernen zu Handeln, Fihlen des Neuen und Erntich-
terung.

Wie diese hier mit Schlagworten benannten Phasen mit konkreten Inhalten und Verhaltens-
weisen fir ein Paar gefillt werden, war Bestandteil des Seminars und bleibt wesentlicher Aspekt
des beraterischen Prozesses.
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Im zweiten theoretischen Teil wurde Wissen zu den spezifischen Verhaltensweisen des Bera-
ters wahrend der Krisenberatung vermittelt. Hierzu gehéren die Stichworte
m konkret
m stUtzend
m Uberbrickend
m stabilisierend

Wenn die akute Krisensituation iberwunden ist, riicken Uberlegungen zu ihrer Funktion und Hil-
festellungen zu ihrer Einordnung in den Gesamtzusammenhang der Partnerschaft in den Vorder-
grund.

Training: Krisenberatung

Anhand von Rollenspielen und von Fallen, welche die Teilnehmer aus der Beratungspraxis ein-
brachten, wurde das erarbeitete Wissen trainiert. Hierzu gehorte das Einnehmen verschiedener
Rollen in der Krisenberatung, das Erarbeiten eines Krisenmanagements mit dem Paar und das Er-
proben neuer Verhaltensalternativen des Beraters.

Triadenarbeit: Freies Arbeiten in Dreier-Gruppen

Die Abende wurden fur den persénlichen Austausch in den Dreiergruppen genutzt. Im Vorder-
grund stand der eigene Umgang mit Krisensituationen sowie das Thema ,, Abschied”, bezogen auf
die Ausbildungsgruppe.

AbschluB des Curriculums

Ein groBer Teil des letzten Wochenendes diente der abschlieBenden Reflexion der Ausbildung. Sie
beinhaltete das spielerische BewuBtmachen der neu erworbenen Kompetenzen, das Uberprifen
der an die Ausbildung gestellten Erwartungen, die Rickmeldung an die Teilnehmer und Leiter so-
wie den personlichen Abschied. Krise als Chance und Umbruch in Verbindung mit Abschlu8 und
Abschied von der Gruppe konnte als positive und zukunftsorientierte Erfahrung erlebbar ge-
macht werden. Daf3 Trauer und Schmerz begleitende forderliche Gefiihle sind nicht zum Ende ei-
ner Entwicklung (bzw. Verwicklung) fuhren, war fur alle Teilnehmer eine neue Erkenntnis und Er-
fahrung.

6.4 AbschlieBende Bewertung und Ausblick

Das Curriculum, das in dieser Form und zu diesem Thema bundesweit erstmals stattfand, konnte
insgesamt als erfolgreich bezeichnet werden. Der Rickmeldung der Teilnehmer ist zu entnehmen,
daB eine neue theoretische Sichtweise vermittelt werden konnte und die Mischung von Theorie,
Selbstreflexion und Anwendung gelungen war. Die verstandliche Angst vor Paarberatungen
konnte durch das Interesse und die Neugier der Teilnehmer, sich ein wirkungsvolles Handlungsre-
pertoire anzueignen, abgebaut werden. Im Curriculum wurde auBerdem verdeutlicht, daB in der
Beratung schwuler Paare HIV und AIDS wesentliche Aspekte darstellen.

Nicht allen Teilnehmern wird es méglich sein, in ihrer Beratungseinrichtung kiinftig Paarbera-
tungen anzubieten. Da die Seminarreihe jedoch geeignet war, fur die Thematiken schwuler Man-
nerpaare zu sensibilisieren, kann dieser Zuwachs an beraterischer Kompetenz ebenso in der HIV-
und AIDS-Beratung von Einzelpersonen ihren Niederschlag finden.
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NACHWORT

In diesem Buch haben wir versucht, die Bausteine darzustellen, die wir fir eine systemische Bera-
tung schwuler Paare als notwendig erachten. Dazu haben wir unsere eigenen Erfahrungen ein-
flieBen lassen und das Wissen von Kollegen prasentiert, das wir in unserer taglichen Arbeit an-
wenden und das unsere Haltung und Wahrnehmung beeinfluBt hat.

Wir verstehen das Buch als eine Einfihrung in die spezifischen Themenkomplexe schwuler
Paare und in systemische Beratungskonzepte. Wir hoffen, daB wir Impulse und Hilfestellungen fur
die praktische Arbeit geben konnten und winschen uns, daB3 sie zu weiterer Beschaftigung anre-
gen.

Uns war ebenso daran gelegen, einen Einblick in unsere beraterische und therapeutische Ar-
beit zu geben. Auch wir befinden uns im standigen FluB der Weiterentwickiung, Reflexion und
Veranderung unserer Beratungsansatze. Wir werden dabei durch die Erfoige wie auch die MiBer-
folge unserer Arbeit mit Klientenpaaren beeinfluBt. Wir méchten an dieser Stelle allen Beraterin-
nen und Beratern Mut wunschen, bewédhrte Ansatze in ihrer Beratungstatigkeit umzusetzen,
neue ldeen zu erproben und sich in einen eigenen Reflexions- und Verénderungsprozef3 zu bege-
ben.
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