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The Human Brain
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Probleme mit der
Korperwahrnehmung:

- Schmerz
- Kalte-Warme
[ e cemereguler
» Erregungsregulierung:
_ - Hyperarousal — Hypoarousal
» Probleme mit der

Diencephalon Bewegungskoordination
» Feinmotorik nicht ausgepragt
- » Eingefrorener Augenausdruck, starre
T— Mimik.
D » Nachahmung, Imitation

Brainstem
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e Limbische System:

» Traumaerinnerungen werden

fragmentiert abgespeichert als
= Bilder

= Gerlche

= Gerausche

Frihe bedrohliche
Bindungserfahrungen speichern
sich fragmentiert im limbischen
System

,aktivierte Amygdala“; d.h.
immer auf der Hut sein
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Préfrontaler Cortex:

Gibt es Storungen auf der Ebene des
Stammbhirns und des limbischen
Systems ist die kortikale Ebene
massiv beeintrachtigt.

Z.B. Sprachzentrum blockiert

Fahigkeit zum logischen Denken
eingeschrankt

Mentalisierungsfahigkeit nur sehr
eingeschrankt vorhanden.
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Cinder mit sicheren
3indungserfahrungen

1aben eher eine Gehirnorganisation,

ie auf Hirnstammebene Ruhe , Aufmerksamkeit
iInd Konzentrationsfahigkeit bedeutet.

ie emotional Ausgeglichenheit mit sich bringt
ie auf kortikaler Ebene sie befahigt

zu mentalisieren und
intellektuelle Leistungen zu entwickeln

Kinder mit

Bindungstraumatisierung

haben eine Gehirnorganisation mit hoherer
Vulnerabilitat fir Stress,
sind grundsatzlich in Alarmbereitschaft

Emotional: gestortes Selbstvertrauen,
Selbstwert, kippen von einem Affekt in den
anderen

Auf kortikaler Ebene:

- Mentalisierungsfahigkeit gestort
- Intellektuelle Fahigkeiten oft

- eingeschrankt

Rechter prafrontaler Cortex:
Verarbeitung der frithen Bindungserfahrungen

tabile innere Arbeitsmodelle Uber sich selbst
iInd die Anderen
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Instabile bis desorganisierte innere Arbeits-
Modelle Gber sich selbst und die Anderen




The Human Brain
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Intention

» Korperwahrnehmung

» Verstehen von Kérpersignalen und
Korpersymptomen

» Beruhigung
» Erregungsregulierung

Korpertherapeutische

Interventionen
» Grounding
» Rhythmik
> Atemarbeit: Beruhigung oder Belebung
> Massagetechniken
» Ubungen zur Grenzsetzung :
- Korpergrenzen
- Kontaktgrenzen
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Arbeit mit Kontakt, Beziehung

Feinabstimmung, Bindungsspiele

mit:

» Interaktion tGber Augen und
Gesicht

» Hautkontakt

» Flttersituationen

Viele friihen
Bindungserfahrungen
Herstellen
» Erfahrungen von Sicherheit und

Willkommensein

» Optimaler arousal:
>

10



Friihe Interaktionserfahrungen herstellen um
Nachreifung zu ermoéglichen

Secure Attachment and Right Brain Development
by Allan N. Schore, Ph.D.
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http://www.continuingedcourses.net/active/authors.php

Fallbeispiel

Nick, zu Therapiebeginn 6 Jahre, heute 10 Jahre alt,

Name aus Datenschutzgriinden geandert

Anamnese:

Psychisch kranke Mutter
unbekannter Vater

Viele Bindungsabbrtiche
Auszugehen ist von emotionaler
Vernachlassigung, Misshandlung und
vermutlich sexuellem Missbrauch
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Fallbeispiel

Diagnhosen
» Posttraumatische Belastungsstorung
* Bindungsstérung mit Enthemmung

= Bessel van der Kolk:
Traumaentwicklungsfolgestérung

Therapiesetting: 2 Stunden pro Woche, tiefenpsychologisch fundiert
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Symptomatik

Heim, WG:, unruhig,

Schlafstérungen, Alptraume, Enuresis nocturna,
klammernd im Kontakt regellos,

Schule: unkonzentriert, unaufmerksam, oppositionell
Keine Freunde

Im Kontakt zu mir:

Switcht zwischen emotionalen Altern
Switcht zwischen emotionalen Zustanden
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Stabilisierungsphase

Korperliche Gegenubertragung:
Ubererregung in mir als Ausdruck seines inneren Stresslevels

1. Phase: Stress ohne Affekt als Ausdruck vom Wiedererleben
ganz fruher Zustande.

2. Phase: korperlicher Stress gekoppelt mit
Affektibertragung von massiver Angst und
massiver Aggression
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Stabilisierungsphase

Sicherheit schaffen durch korperlich haltgebende Interventionen:
Einsatz von meinem Kdorper bel Grenzluberschreitung

Ziel: Affektmodulation (von Kind und Therapeutin) durch:
korperlichen Halt,

durch Stimme, Tonfall und

Benennung der Geflhle
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Stabilisierungsphase

Stabilisierung durch korpertherapeutische Interventionen:

» Grounding gekoppelt mit kindgerechten Imaginationen

= Atemubungen mit Focus auf:
wo In meinem Korper fuhlt es sich gut an

= Ubungen zur Grenzziehung

= Affektregulierung:
Ubungen zur kontrollierten Aggression
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Traumabearbeitung

Traumabearbeitung in Form einer Erzahlgeschichte mit EMDR
Wichtig: guter Anfang und gutes Ende
Dazwischen Einbettung seiner Trauma - Erfahrungen,
Seiner negativen Selbsteinschatzung,
Seiner Emotionen

Wichtig dabei korperlicher Halt durch Bindungsperson:
Nick fest im Arm seiner Bezugserzieherin,
Mit ihr in der Hangematte
Hangematte (sein sicherer Ort im Therapieraum)
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Arbeit mit dem , kleinen Justin®

Ziel:
neue emotionale Erfahrungen anbieten, dadurch Wachstum

und erste Integration des ,baby-state” in die
Gesamtpersonlichkeit

Therapeutin, Bezugserzieherin und ,, Nick von
heute” kimmern sich um ,Baby- Nick “.
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Bindungsarbeit mit Bezugserzieherin und Justin

Feinabstimmung, Bindungsspiele mit:
* Interaktion tUber Augen und Gesicht

= Hautkontakt

= Fdttersituationen

Erfahrungen von Sicherheit und Willkommen sein
Optimalen arousal und Spafl¥/Freude an der Begegnung
Erfahrungen von Wirksamkeit
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Stand im Therapieprozess:

Deutliche Beruhigung in allen Bereichen:

= Nick hat kaum noch Alptraume, keine Enuresis nocturna mehr

= |st gut integriert in die WG

= Bekommt positives Feedback aus der Schule

= ein gutes Zeugnis

» Kinder fangen an gerne mit ihm zu spielen

* |n der Therapie mit mir kann er mittlerweile Geflihlszustande
und Wunsche benennen und auch ein ,nein® aushalten.

= |Im Spiel ist er deutlich mehr auf mich bezogen.
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Spezielle Quellen und Literaturhinweise

Neben meinen Ausbildungen in Korperpsychotherapie,
tiefenpsychologisch fundierter Therapie und

analytischer Eltern-Saugling-Kleinkindtherapie,

spezielle Psychotraumatherapie und EMDR

haben mich insbesondere folgende Quellen aus der letzten Zeit
iInspiriert in meiner Arbeit mit Nick:

* Online Fortbildung bei der ISSTD, 2010: Trauma and
Dissociation in Children and Adolescents

= Peter A. Levine, Susan Hart, Marianne Bentzen,
Neuroaffektive Entwicklungspsychologie. 3. Zlrcher
Traumatage, Juni 2010. Auditorium Netzwerk (DVD)

= Booth, Lender, Lindaman, An Introduction to
Theraplay.The Theraplay Institute, Wilmette (2009)
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Fur Kolleglnnen, die der hier vorgestellte Ansatz interessiert:

Ich werde im Herbst 2013 in Berlin in Kooperation mit der ISSTD
(International Society For The Study Of Trauma And Dissociation)

eine Fortbildung tGber 2 Wochenenden

anbieten zum Thema:
Therapeutische Arbeit mit Komplextrauma und Dissoziation bei Kindern

und Jugendlichen

Der Vortrag kann ausfuhrlicher nachgelesen werden im neu erscheinenden Buch:
Thielen, M. (Hg.) 2013: Kdorper — Gruppe — Gesellschaft. Giel3en (PsychosozialVerlag).
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