Eine Erfolgsgeschichte aus meiner
Praxis. Der Patient hat mir die
Erlaubnis erteilt, seine Geschichte

zu erzdhlen,

Markus Muller (Name geédndert), ein jun-
ger Mann, kam in meine Praxis. Es ging
um seine letzte Trennung und darum,
einige Ereignisse aus seinem bisherigen
Leben aufzuarbeiten, die ihm immer wie-
der Probleme in seinen Beziehungen und
im tdglichen Leben bereiteten und seit der
Trennung wieder sehr prasent waren.

Auf dem vorab ausgefiillten Anamnesebo-
gen wurden unter anderem traumatische
Erlebnisse aus der Kindheit und immer
wieder bestehende konkrete Angste in der
Gegenwart, hier explizit Verlustangst, auf-
gefuhrt.

Dariiber hinaus fiel mir ein Vermerk beson-
ders auf, der sich auf die Geschlechtsiden-
titdt bezog.

Ich fragte ihn: Haben Sie das Gefiihl, im
falschen Kérper zu sein?

.Mal ja, mal nein."

Haben Sie den Wunsch einer Geschlechts-
umwandlung?

.Mal ja, mal nein."

Auf Nachfrage berichtete er, dass er sich
nicht sicher war, ob er im mannlichen Kor-
per ,richtig” ist ader eher eine Frau sein
mochte. Er erzahlte, dass er sich immer mal
wieder seinen Bart abrasierte, sich als Frau
kleidete, sich schminkte und eine Periicke
aufsetzte, um dann als ,Frau Muller* in
Erscheinung zu treten.

Es fihlte sich nach seinen Angaben fir
ihn nicht wie eine Verkleidung an, sondern
eher so, als wilrde er kamplett die Rolle
wechseln.

In seiner Rolle als Mann wiederum vermied
er sportliche Aktivitdten, die seinen Kdrper
mannlicher farmen kdnnten, da ihn dann
die Muskeln bei seiner Frauenrolle stéren
wiirden. Sexuelle Erregung spielte bei dem
Wechsel keine Rolle.

Hieraus kdnnte sich eine Verdachtsdiagno-
se ergeben: ,Stérung der Geschlechtsiden-
titdt" F 64.1 - Transvestitismus unter Bei-
behaltung beider Geschlechtsrollen.
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Info: ,Tragen gegengeschlechtlicher Klei-
dung, um die zeitweilige Erfahrung der
Zugehdrigkeit zum anderen Geschlecht zu
erleben. Der Wunsch nach dauerhafter Ge-
nitalorganumwandlung oder chirurgischer
Korrektur besteht nicht; der Kleiderwechsel
ist nicht von sexueller Erregung begleitet"
(Quelle ICD-10).

Es kénnte zudem die Frage aufkommen:
Habe ich es mit einem homosexuellen
Mann oder mit einer heterosexuellen Frau
zu tun? Oder beides?

Ich stecke jedoch meine Patienten nicht
gerne in scheinbar offene Diagnoseschub-
laden. Wie man sich da fiihit, habe ich
mehr als oft genug selbst erfahren. Also
nahm ich diese Aussagen zundchst nur zur
Kenntnis und lieB sie so stehen. Wir verein-
barten, auf dieses Thema zu einem spate-
ren Zeitpunkt einzugehen, da gerade ande-
re Punkte flir ihn vorrangig wichtig waren.

Wir wandten uns deshalb seinen Angsten
ZuU, wobei zurzeit die Verlustangste beson-
ders belastend waren, da seine Eltern plan-
ten, in einen anderen Teil Deutschlands
umzuziehen. Ich erfuhr, dass er schon im-
mer unter Trennungen und Verlusten sehr
gelitten hat und sich an Menschen geklam-
mert hat. Oft hat er ihnen nach dem Mund
gesprochen, er gab immer 120%, damit
er alles richtig machte. Das galt sowohl
im Alltag, auf der Arbeit als auch in seiner
Beziehung zu anderen Menschen, damit sie
ihn unbedingt mochten.

Ich begann damit, nach seiner Kindheit zu
fragen. Er berichtete, dass er bei seiner Ge-
burt ein Frihchen war, seine Mutter sehr
viel Blut verloren hatte und fast gestorben
ware. Er selbst musste einige Zeit im Brut-
kasten verbringen. Hier kann die Ursache
flir eine Bindungsstérung liegen, da Mutter
und Kind direkt nach der Geburt getrennt
wurden. Auch kann hierin bereits die Ursa-
che seiner Verlustangst liegen.
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Vor ein paar Jahren, also im Teenageralter,

hat er erfahren, dass es eigentlich noch ein

Kind gegeben hat. Es gab ein Zwillingskind,

das verloren gegangen war, sodass er ein
. alleingeborener Zwilling ist. Er konnte mir
uch berichten, dass das verlorene Kind ein
idchen war und einen Namen (Janina)
ennen.

“Entgegen fritherer Annahmen wissen wir
“heute, dass dieser vorgeburtliche Verlust
tiefgreifende Eindriicke bei dem Gberleben-
den Kind hinterldsst. Mitzubekommen, wie
dieses andere Kind ,verschwindet" oder gar
mit dem toten Geschwisterkind zusammen
einige Zeit im Bauch der Mutter zu verbrin-
gen, kann traumatisch sein. '

X Alleingeborene Zwillinge leiden oft ein
: Leben lang unter dem scheinbar uner-
klarlichen Gefiihl der Einsamkeit, unter
Verlustdngsten oder Bindungsunfihigkeit.
Viele sind schon als Kind standig auf der
Suche und haben Angst vor Verinderun-
gen. Also auch dieses Ereignis konnte eine
vorgeburtliche Ursache fir die Verlust-
dngste sein!

Evelyne Steinemann beschreibt im Buch
.Der verlorene Zwilling" eindricklich, wie
Menschen demitigende und zerstrerische
Bezichungen eingehen und aufrechterhal-
ten mit der Intention - Hauptsache nicht
alleine sein! Sie suchen nach etwas, ohne
zu wissen, wonach, und kommen sogar
in einer festen Beziehung nicht zur Ruhe.
Manche entwickeln die Strategie, ihre Be-
ziechungen immer wieder selbst zu losen,

damit sie nicht verlassen werden. Oder
sie Uberfardern die Partner mit symbioti-
schen Beziehungsvorstellungen und wollen
sie mit Haut und Haar fiir sich beanspru-
chen, womit genau das erreicht wird, was
unbedingt verhindert werden sollte. Auch
besteht die Tendenz, nach einer gewissen
Zeit die Partnerschaft in eine Geschwis-
terbeziehung umzumodeln, was sich auch
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auf die Sexualitidt auswirkt. Oder sie spre-
chen vom plétzlichen Gefiihl der Leere, das
sich wie ein endloser Sog ins Nichts und
in die Selbstaufldsung anfiihlt. Nicht selten
versuchen sie, fiir beide zu leben, arbeiten
Tag und Nacht oder (iben gleichzeitig oder
nacheinander mehrere Berufe im Leben
aus. Viele fliichten in Siichte.

Besonders spannend wird es, wenn verlas-
sene Zwillinge die Kleiderschrinke dffnen.
Viele kaufen Kleider und Schuhe immer
doppelt und gleich in mehreren Farben. Die
Vermutung liegt nahe, dass der Schrank fur
mehr als eine Person gedacht ist. Auch bei
anderen Einkdufen wird oft alles in doppel-
ter oder dreifacher Ausfilhrung gekauft.

All diese Hinweise trafen in groBer Uber-
einstimmung auf Herrn Miller zu. In mir
entstand die Hypothese, dass der Verlust
der Schwester sowoh! mit den Angsten von
Herrn Miiller urséchlich im Zusammenhang
stehen kiinnte als auch zusatzlich magli-
cherweise die unklare Geschlechtsidentitat
und das Hin- und Herswitchen. Es kénnte
der unbewusste Versuch sein, das Leben fiir
die verlorene Schwester mit zu leben, um
diese zu ersetzen.

Ich schilderte Herrn Miller meine Hypo-
these und er sagte, dass sich diese fiir ihn
stimmig anfihlte. Um sie nun zu Gberpri-
fen, schlug ich vor, dass wir uns sein Thema
mit der verlorenen Schwester einmal anse-
hen. Er war einverstanden.

Achtung! - die folgende Vorgehens-
weise kann sehr tiefgehend und
kanfrontierend sein!

Zundchst bat ich ihn, aus diversen Filzmat-
ten eine fiir seine Schwester und eine fiir
sich herauszusuchen und so auf den Boden
zu legen, wie es filr ihn richtig ist. Er legte
sie ganz nah nebeneinander (Externalisati-
on des inneren Bildes).

Ich habe in meiner Praxis Puppen, die die
GriBe eines Babys haben, auch so ausse-
hen und ganz weich und beweglich sind.
Ich nutze diese hdufig flr die Arbeit mit
dem inneren Kind oder auch stellvertretend
fur verlorene Kinder.

So legte ich jeweils eine Madchenpuppe
und eine Jungenpuppe auf die entspre-
chende Matte. Ich bat ihn nun, das Bild
genau wahrzunehmen und zu schildern,

welche Gedanken und Geflihle nun in ihm
aufkamen. Er bekam Herzrasen und begann
zu zittern. Im ersten Moment filhlte er sich
ratlos und tberfordert, Angst machte sich
breit, sich damit zu konfrontieren, und die
Frage, was das wahl alles an Auswirkungen
haben kann. Trotzdem blieb er in der Situa-
tion und nahm weiter wahr. Schuldgefiihle
kamen hach, die Frage: ,Warum du und
nicht ich?" Auch Séitze wie ,Ich habe mich
immer alleine gefuhlt", ,Ich habe mich
nicht vollstandig gefiihit", ,Ich wollte dich
ersetzen”, ,Ich habe versucht, dein Leben
fur dich zu leben”.

Ich lieB ihn alles aussprechen. Jetzt zeigte
sich die Trauer Uber den Verlust. Endlich
durfte sie da sein! Ich lieB ihn einige Zeit in
diesen Geflihlen, damit er alles noch ein-
mal genau wahrnehmen kennte.

Nun fragte ich um Erlaubnis, das Bild etwas
zu verdndern, er stimmte zu. Ich zog die
Matten mit den Puppen ein kleines Stiick
auseinander, sodass eine kleine Liicke da-
zwischen entstand (erster Schritt der Ver-
dnderungsarbeit). Nun bat ich ihn, weiter
zu seiner Schwester zu sprechen. Es waren
Sitze aus der systemischen Aufstellungsar-
beit, wie ,Ich bin dein Bruder, du bist meine
Schwester; wir sind zwei Menschen. Ich
bin der Junge, du das Médchen. Ich hitte
dich gerne bei mir gehabt. Du bist schon
gegangen, ich bleibe noch. Du bleibst fiir
immer in meinem Herzen" (zweiter Schritt
der Veranderungsarbeit).

Ich lieB ihn besonders wahrnehmen, dass
es sich um zwei Menschen handelte.

Herr Miller schaute hierbei die ganze Zeit
auf die zwei Puppen und nahm dieses Bild

in sich auf, so lange, bis er das Gefiihl hat-
te, es ist gut (Internalisation).

Er berichtete, dass jetzt das Zittern aufge-
hért hatte und sein Herz wieder ganz ruhig
und normal schlug. So beendeten wir die
Sitzung.

Als er das néchste Mal zu mir kam, berich-
tete Herr Miller, er sei das letzte Mal sehr
beschwingt nach Hause gegangen und
habe seitdem einige Verdnderungen an
sich festgestellt. Wie bahnbrechend diese
waren, ahnte ich noch gar nicht.

Er erzdhlte, er flhlte sich bestirkt und als
wire ein Druck von seiner Brust gewichen.
Er hatte angefangen, sich in seinem Kor-
per wohlzufiihlen, sich selbst attraktiv zu
finden und fihlte sich selbstbewusster. Er
berichtete, dass er seine Frauenschublade
gedffnet und sich die Sachen angeschaut
hatte. Dabei bemerkte er, dass er nicht
mehr den Drang versplirte, sie anzuzichen.

Allgemein trug er nun andere Kleidung als
vorher, vor allem andere Farben. Er wollte
seitdem seinen Bart nicht mehr abrasieren,
sagte, die Frauensachen dlrften jetzt ge-
hen und die Periicken sollten abgegeben
werden. Auch die Schminkutensilien wir-
de er nicht mehr bendtigen. Er kaufte nun
nicht mehr alles doppelt. Er ging wieder ins
Fitnessstudio und betrachtete auch seine
karperliche Verénderung mit Wohlwollen!

Er war sich jetzt sicher, im mannlichen Kér-
per richtig zu sein! Viele Menschen in sei-
nem Umfeld sagten ihm, dass er sich zum
Positiven verdndert habe, und er selbst
sagte, dass er seine eigene Meinung viel
besser vertreten konnte.

Es war eine unglaublich schnelle und tief-
greifende Verdnderung. Ich freute mich
sehr fir meinen Patienten, dass er es ge-
schafft hatte, all dieses in einer einzigen
Sitzung fur sich zu erreichen.

Allgemein gilt der Satz - keine Therapie
ohne Diagnose. Meine groBartige Ausbil-
derin hat immer gesagt, dass sie nicht mit
Diagnasen arbeitet, sondern mit Menschen,
Anliegen und Arbeitsauftrigen. Das ent-
spricht meiner Einstellung. Natirlich beach-
te ich die Sorgfaltspflicht und arbeite nicht
mit Krankheitsbildern, die auBerhalo meiner
Kompetenz liegen! Mein Arbeitsauftrag war
die Aufarbeitung der Verlustingste.




Ich arbeite immer ursachenorientiert. Hier-
fiir begebe ich mich mit meinen Patienten
auf Forschungsreise zum Ursprung des Pro-
blems, um mit diesem zu arbeiten. Dadurch
verdndern sich immer auch die Symptome
im Hier und Jetzt. Erst danach gehen wir
in die Losungsorientierung, um neue Wege
fiir die Zukunft zu beschreiten.

Beim Schreiben dieses Artikels habe ich
noch einmal das Buch ,Der verlorene Zwil-
ling" zur Hand genommen und nun fiel mir
diese Passage ins Auge: Es wird beschrie-
ben, welche Auswirkungen es haben kann,
wenn das verlorene Geschwisterkind an-
dersgeschlechtlich war und hier besonders,
wenn dieses das ,Wunschgeschlecht" der
Eltern gewesen ist.

Hier besteht die Gefahr, dass das Kind ver-
sucht, dieses Geschlecht zu ersetzen, und
glaubt, zugleich mannlich und weiblich sein
zu missen. Manche versuchen, beide Iden-
titdten anzunehmen, weil sie so stark unter
der Trennung leiden, um die lllusion auf-
rechtzuerhalten, dass alles in Ordnung sei.

Der Erfolg dieser Sitzung bestarkt mich in
meiner intuitiven Arbeitsweise. Aus meiner
systemischen Arbeit weif ich, dass es wich-
tig ist, die Schwester ins Bild zu holen und
anzusehen. Es ist eine Aufstellungsarbeit
im Einzelsetting. Die Puppen sind hierbei
die Stellvertreter. Das innere Bild wird ex-
ternalisiert.

Es geht ums Wahrnehmen, Anerkennen,
Sehen und letztendlich Verabschieden. Die
verdnderte Wahrnehmung wird wiederum
internalisiert, wodurch sich die Geflihle zu
dem Gesamtbild verandern.

Wir haben einen Verlust aufgearbeitet, der
viele Angste, vor allem Verlustangste, sowie
Beziehungsprobleme nach sich gezogen
hat. Und wie ein groBer Zugewinn wurde
dabei die unsichere Geschlechtsidentitét
geklart!

Nun konnte das unverarbeitete Verluster-
lebnis in eine normale Trauerverarbeitung
libergehen, bei der ich Herrn Miiller ebenso
gerne begleitet habe wie auch bei seinen
weiteren Anliegen.
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