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»Alles sollte so einfach wie moglich gemacht
werden, aber nicht einfacher.«
Albert Einstein
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EINLEITUNG

EinParadigmenwechsel kiindigt sich meistin mehreren Teilen eines Wis-
senschaftsbereiches an, so auch in der Therapietheorie fiir Komplextrau-
matisierung. In verschiedensten Therapierichtungen und Verfahren, wie
psychoanalytischen und imaginativen (psychodynamisch-hypnothera-
peutischen) Verfahren, der Ego-State-Therapie, der EMDR-Methode
(Eye Movement Desensitization and Reprocessing) und grofien Teilen
der Verhaltenstherapie finden sich Hinweise fir einen grundlegenden
Wechsel: Die Pramisse der Notwendigkeit von differenzierter, ausfithr-
licher Exposition und Durcharbeitung von Traumata in der Kindheit
wird zugunsten von Ressourcenaktivierung und Bestirkung positiver
Personlichkeitsanteile verlassen. Lediglich manche Verhaltenstherapeu-
tinnen und manche EMDR-Therapeutinnen sind auch heute noch der
Meinung, dass — wie beim Akuttrauma von Erwachsenen erfolgreich —
auch bei der Komplextraumatisierung in der Kindheit eine ausfiihrliche
Konfrontation mit den Traumata das Mittel der Wahl zur Heilung sei.
Insbesondere bei den sexuellen Traumatisierungen fihrt dies meist zu
groflen Komplikationen in der Therapie. Bei ca. 90% der erwachsenen
Klientinnen, die an einer Posttraumatischen Belastungsstorung (PTBS)
leiden und Therapie suchen, findet sich sexuelle Gewalt in der Kindheit.
Das Problem der rein ressourcenorientierten Ansitze ist jedoch, dass
sie das grundlegende Dilemma der Therapie mit komplex Traumatisier-
ten nicht 16sen konnen: Beschrankt sich die Therapie auf Stabilisierung,
Ressourcenaktivierung und -installation sowie Erhohen der Achtsam-
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Einleitung

keit, entsteht zwar Distanz zu den Traumata und Selbstvertrauen in die
eigene Wehrhaftigkeit bei den Betroffenen, sodass die akute Sympto-
matik zuriickgeht. Bei Konfrontation mit Triggern besteht jedoch noch
immer die Gefahr von Uberforderung. Damit einhergehend kommt es
zu Symptomriickfall oder Retraumatisierung, da die nicht integrierten
Traumata noch immer im Hintergrund »lauern«. Zudem versucht die
Selbstheilungskraft unbewusst, die noch abgespaltenen Traumatisierun-
gen zu verarbeiten, und reinszeniert zu diesem Zweck abgeschwichte
traumatische Situationen. Wird andererseits mittels Exposition der
Traumata (mit Verhaltenstherapie [VT], EMDR, innerer Bithne oder
Screentechnik) versucht, diese zu verarbeiten und zu integrieren, ist die
Erwachsene hiufig so tiberfordert, dass sie erneut dissoziiert oder bei
der stufenweisen Integration (teilweise) retraumatisiert wird und somit
erneute psychische Verletzungen durch die Behandlung davontragt.

Angeregt durch die Selbstheilungskraft von Klientinnen — fast alle
hilfreichen Instrumente der Traumatherapie wurden so gefunden —, habe
ich aus der eben beschriebenen Not heraus eine Methode entwickelt, die
diesem Dilemma konsequent entgeht. Sie ermoglicht wirkliche Traumain-
tegration ohne Retraumatisierung, auch bei stark bis vollig abgespaltenen
Anteilen, die mit keiner mir bekannten anderen Methode emotional
tiberhaupt erreichbar sind. Die fiir Betroffene beste Nachricht ist: Es ist
nicht notwendig, die alten Schmerzen noch einmal zu durchleben, um
Heilung zu erfahren.

Die Methode des »Innere-Kinder-Rettens« ist ein tiefenpsychologisch
fundierter Ansatz, jedoch mit jeder der geliufigen Traumatherapie-
Methoden kombinierbar und, wie Kolleginnen mir berichteten, auch bei
etwas alteren Kindern und Jugendlichen mit groflem Erfolg einzusetzen
(das Kind muss so alt sein, dass es in der Lage ist, mit therapeutischer
Unterstiitzung bewusst eine positive Dissoziation zwischen heute und
damals iber einige Minuten aufrechtzuerhalten, und es darf keinen Ti-
terkontakt mehr geben).

Wohl jede Traumatherapeutin hatte angesichts gequilter Kindanteile
von komplex traumatisierten Erwachsenen den schon rein biologisch
in uns angelegten Impuls, diese Kinder aus ithrem Leid herauszuholen.
Nur, wer soll das tun, wohin soll das traumatisierte Kind kommen
und vor allem, wie soll das geschehen, ohne dass das ganze Grauen mit

12



