Die stille Sprache: Uber die Bedeutung des Schweigens
sowohl in der Einzeltherapie als auch in Gruppen

Anke Voss

Zusammenfassung

In Anwesenheit des Analytikers bzw. der Gruppe zu schweigen, ist alles andere als allein zu sein,
denn das Schweigen hat einen Ort und ein Gegeniiber; jemand, der mit schweigt und zuhort.
Das gemeinsame Schweigen erdffnet den Patienten einen privaten Raum, in dem sie sich auf sich
konzentrieren koénnen, ohne Ablenkung von auflen. Schweigen impliziert auch, dass Antwor-
ten auf die drangenden Themen der Patienten nicht vom Analytiker oder Mitgliedern aus der
Gruppe kommen konnen. Stattdessen stellen wir uns an die Seite der Patienten und lauschen,
sodass sie mit der Zeit selbst herausfinden konnen, was sie bislang nicht gewusst und verstanden
haben. Schweigen macht einen bedeutsamen Teil unserer Arbeit aus und bewirkt nicht selten
mehr, als Worte es konnen. Es dient den Patienten als ein hilfreiches Vertiefen und Hineinhoren
in ihr Innerstes. Mit Unterstiitzung von theoretischen Uberlegungen sowie anhand von Fallbei-
spielen aus meinen Behandlungen beschiftige ich mich mit der Bedeutung des Schweigens und
seinen emotionalen Wirkungen, sowohl in der Einzeltherapie als auch in Gruppen.
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Schlagworter

Schweigen - abwartendes Zuhoren - Resonanzboden - Denkraum - ungestorte Zuriickge-
zogenheit

Summary
The Silent Language: About the Importance of Silence Both in Individual Therapy and in Groups

To be silent in the presence of the analyst or the group is anything but being alone, because
silence has a place and an opposite; someone who is silent and listens. The mutual silence
opens up a private space for the patient in which they can concentrate on themselves wi-
thout external distraction. Silence also implies that answers to the patient’s pressing issues
cannot come from the analyst or members of the group. Instead, we stand by the patient’s
side and listen so that over time they can find out for themselves what they have not up until
now known or understood. Silence is an important part of our work and often leads to more
than words could ever do. It serves the patient as a helpful deepening and listening to their
innermost being. With the support of theoretical considerations and case studies from my
treatments, I deal with the meaning of silence and its emotional effects, both in individual
therapy and in groups.
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»Ich bitte dich, meine Worte ohne Gegenwehr in dich aufzunehmen und sie nicht zu
behandeln wie Ziige in einem Spiel, in dem du mir iiberlegen bist. Meine Worte mogen
in dich hineinfallen wie in einen stillen Teich, sie mogen Kreise ziehen und Wellen
werfen und ich mochte, dass du diesem Geschehen alle Freiheiten einrdumst sich zu
entfalten; dass du nicht nur dufSerlich, sondern auch im Inneren mit deiner Antwort
wartest, bis die Wirkungen sich ausgesponnen haben und du wirklich verstanden hast,
was ich sage.“

Pascal Mercier (2000, S. 54)

1 Einflihrende Gedanken

»Ich kehre in mich selbst zurtick und finde eine Welt“
Goethe

Die analytische Psychotherapie interessiert sich dafiir, was menschliches Erleben,
menschliche Erfahrung ausmacht. Man kann das eigene Unbewusste nur wahrneh-
men, wenn man sich seiner selbst bewusst ist. Sowohl in der Einzeltherapie als auch in
der Gruppe hat das abwartende Zuhoren die Absicht, dass der Patient bzw. die Grup-
pe als Ganzes auch aus der Verhaltensweise des Schweigens etwas {iber sich erfahren
kann. Wer bin ich und was bedeutet es, jemand zu sein? Was bedeutet es, Gefiihle wie
Liebe, Hass, Angst und Unsicherheit zu fithlen, sich als bewegt oder versteinert zu
erleben, offen fiir Andere zu sein oder ausschlief3lich auf sich selbst fixiert?

Wir leben in einer Zeit der bestandigen Zunahme beschleunigter Lebensfithrung
mit zunehmender Tendenz zur Verdichtung und Entgrenzung von Arbeitsablau-
fen und mit dem Ziel in immer kiirzerer Zeit immer mehr zu schaffen. Verliert in
dieser Zeit der Dauerflexibilisierung des Selbst Schweigen an Bedeutung? Der auf
Tempo und Innovation eingestellte Mensch erscheint in unserer Gesellschaft als
Prototyp des funktional angepassten Menschen, auch wenn durch diese Lebens-
fithrung viel Leid erzeugt wird. Die Fihigkeit zur Stille und zum Innehalten ist
besonders in dieser Zeit ein hiufig verlerntes hohes Gut.

Als Analytiker wissen wir was es heifit, sich das Geschehene durch Erinnern
nédher zu bringen. Wir wissen auch, dass man sich die eigene Vergangenheit nicht
aneignen kann wie eine Sache, auch nicht wie ein Stiick Wissen, Meinung oder
Haltung. Aneignen, also sich zu eigen machen, meint eine Form von Verstehen
und braucht neben Zeit und Raum auch Stille, sodass sich erzahlerisches Erinnern
tithlend entwickeln und entfalten kann. Dafiir muss Ruhe eintreten. Ein Innehalten
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muss moglich sein, um ein Netz iiber Vergangenes werfen zu konnen. Vielleicht
konnen wir so etwas Bedeutsames einfangen. Als Ausdruck einer konzentrierten
Stimmung schweigen wir dann gemeinsam mit dem oder den Patienten.

Wir konnen das Schweigen verstehen als ein Zuriicksenken in ein aufmerk-
sames Lauschen. Die Haltung des Schweigens ist auch dazu da zu storen, etwas
aufzustoren oder aufzuspiiren, vielleicht ein Dunkelwissen, ein Wissen, das aus
dem Dunkeln kommt; das in einem Erinnerungsschatten des Patienten liegt und
bis heute nie voll ins Gedachtnis gekommen ist. Dafiir benétigen wir Geduld, die
Echos abzuwarten, die entstehen, wenn der Patient mit unserer Unterstiitzung in
seine Erinnerungen hineinruft. Es erfordert immer wieder viel Mut und Risiko-
bereitschaft, wenn Patienten ihren Gefithlen nachgehen, um sie dem eigenen Be-
wusstsein zuganglich machen.

1.1 Fallbeispiele aus der Einzelbehandlung

Herr J. schweigt nach einer Deutung von mir einige Minuten und sagt dann: ,,Ich
wollte dem Nachspiiren, was Sie gesagt haben und mich nicht ablenken mit Re-
den.“ Das der Patient sich dem Schweigen anvertrauen kann, ist ein bedeutsamer
Entwicklungsschritt fiir ihn, denn seine bislang eingesetzten Abwehrmechanismen
sind die der Rationalisierung und Intellektualisierung. Bestindig kommentiert er
in den ersten Monaten auf der Couch in dieser Form das Geschehen, natiirlich mit
der damals noch unbewussten Absicht, sich seine Gefiihle ,vom Hals zu halten® In
einer anderen Sitzung benennt Herr J., nach einer Phase langerer Stille, ein Gefiihl
der ,Beklommenbheit Der Patient, der auch unter einer massiven Aufschiebepro-
blematik leidet, sagt: ,Besonders dann, wenn ich weif8 oder auch nur ahne, was das
Wesentliche fiir mich sein kann, lasse ich mich in Nebenschauplitze verwickeln.
Ich kann gerade beginnen zu fithlen, dass das Entziehen durch parallele Aktivitdten
auch eine Art Flucht ist.“ Ich antworte schweigend. Dieses Schweigen erscheint mir
natiirlich und sinnvoll. Ich denke, dass auch die parallele Aktivitit des Sprechens in
Bezug auf das Fiihlen eine Flucht wére. Deswegen sage ich nichts, interveniere nicht,
deute nichts. Vermutlich wire Herr J. oberfldchlich erleichtert, wenn ich sprechen
wiirde. Dann konnte er schnell wieder rationalisierend ,,in seinen Kopf gehen“ und
somit also weg von der Moglichkeit des Fithlens kommen. Nach ein paar weiteren
Minuten der Stille beginnt Herr J. sich kérperlich auszudriicken. Er schluckt horbar,
atmet schwer, stohnt auch. Schlieflich sagt er: ,,Es gibt keinen vergleichbaren Ort,
wo ich so fithlen kann.*

Je langer die analytische Arbeit andauert, desto haufiger eroffnet Frau F. ihre
Stunde schweigend. Die Atmosphidre des Schweigens fiihlt sich auch fir mich
stimmig an. Ich spiire keinen Impuls sprechen zu wollen und lausche in die Stille.
SchlieSlich sagt sie: ,,Ich brauche manchmal diese Stille. Dann beriihre ich ver-
schiedene Themen innerlich, spiire nach, wie es mir geht. In diesen Momenten ist
Reden anscheinend nicht nétig, stort vielleicht sogar.“ Die Patientin, die wegen
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traumatischer Verlusterfahrungen zu mir kommt, schweigt auch zu Beginn man-
cher Stunde, weil sie der letzten Stunde nachtrauert. Sie sagt dann zum Beispiel:
»Oft denke ich am Ende einer Stunde, dass ich mich noch weiter vertiefen konnte
und erschrecke, dass die Zeit schon wieder vorbei ist. Wenn es dann am néichsten
Tag weitergeht, scheint es mir fast paradox, dass ich nicht ankniipfen kann an die
letzte Sitzung, die doch erst gestern war. Das fiihlt sich fiir mich an, als wére das
ewig lang her, dass wir uns gesehen und gesprochen haben.” An einem anderen
Tag beendet sie das Schweigen mit den Worten: ,Ich brauchte gerade mal zehn
Minuten, um anzukommen. Alle gesprochenen Anfinge wéren heute dumm ge-
wesen, so viel hatte ich im Kopf. Ich musste mich erst mal sortieren.*

Nach 15-miniitigem Schweigen zu Beginn der analytischen Sitzung sagt Frau G.
schliefllich: ,,Ich konnte anfangs keinen Gedanken fassen. Doch in der Stille hatte
ich das Gefiihl, etwas geschafft zu haben, als konnte ich einen Haken an etwas ma-
chen. Das fiihlt sich auch nach Fiirsorge an. Vielleicht ist das etwas, was man gar
nicht durch Sprache zu greifen kriegt, sondern durch Schweigen.“ In einer ande-
ren Sitzung schweigt Frau G. in der zweiten Halfte der Stunde. Nach meinem Ein-
druck liegt das Durcharbeiten eines Tabus hinter diesem Schweigen. Die Patientin
tithlt einer Gewalterfahrung nach, der ihr Mann in seiner Kindheit wiederholt
ausgesetzt war und die erst zu diesem Zeitpunkt ,ans Licht* kommt.

Herr A. schweigt lange zu Beginn seiner Sitzung und sagt schliefllich: ,,Als ich
vorhin kam, da hatte ich schreien kénnen oder gar nichts machen, jetzt geht es.”
Nach weiteren zehn Minuten der Stille beginnt er zu reden.

2 Die Bedeutung des Schweigens

Die therapeutische Haltung des Schweigens fordert die Gedankenfreiheit und somit
die Bildung von Gedankenprozessen der Patienten. Gedankenfreiheit im Sinne von
Segal meint ,,die Freiheit, unsere eigenen Gedanken kennenzulernen; die willkom-
menen wie die unwillkommenen; dngstliche Gedanken und die, die sich schlecht oder
verriickt anfithlen, sowie konstruktive Gedanken und jene, die sich gut oder gesund
anfiihlen (...). Je freier wir denken konnen, desto besser konnen wir diese Realitaten
nutzen und desto reichhaltiger sind unsere Erfahrungen® (Segal, 1981, S. 227).

Damit der Patient einen Denkraum entwickeln kann, ist ein Schweigen des Ana-
lytikers notwendig, denn Schweigen fithrt zur therapeutischen Dimension des War-
tens, des Abwarten Konnens. Das nach auflen horbare Schweigen ist die nonverbale
Reaktion eines inneren, aktiven Zuhorens, ein ruhiges Lauschen mit dem ,dritten
Ohr“ (T. Reik). Natiirlich bedarf es Zeit, die Wichtigkeit des abwartenden Zuhdorens
verstehen und fithlen zu lernen und sie nicht als dngstigende oder beklemmende
Stille zu erfahren. Vor allem zu Beginn der Aus- und Weiterbildung zum Analyti-
ker kommt es hiufiger vor, dass der Analytiker zu reden beginnt, weil er selbst das
Schweigen als nicht langer aushaltbar erlebt. Doch miissen wir in unserem Beruf
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lernen abzuwarten. Zu frithes Reden, ebenso wie zu viele Fragen, konnen den beid-
seitigen Reflexionsprozess bremsen und dienen nicht selten unbewusst dazu, vom
eigentlichen Konflikt abzulenken. Auch unterbrechen wir damit die Ideenketten der
Patienten und zwingen ihnen so unsere Agenda auf. Warum wollen wir mehr wis-
sen als der Patient uns zu dem Zeitpunkt sagen kann? Es sollte fiir den Patienten
grundsitzlich wichtiger sein, uns etwas erzdhlen zu wollen, als fiir uns, davon zu ho-
ren. Auch lenken wir das Gesprach dadurch in eine von uns vorgegebene Richtung.
Wenn uns eine Auflerung ,,driickt*, sollten wir zunichst unser Gegeniibertragungs-
erleben analysieren. Was in der Rede des Patienten erzeugt in uns die Reaktion,
selbst sprechen zu miissen? Wollen wir uns moglicherweise eigene autkommende
Gefiihle vom Leib halten? Nur wenn wir uns sicher fiihlen, dass die Absicht dessen,
was wir sagen oder fragen mochten nicht von unseren Gefiihlen ablenken soll und
stattdessen dem Verstandnis des Patienten und Fortkommen seiner Behandlung
dienlich ist, sollten wir darauf zuriickgreifen. Ich sage meinen Patienten gelegent-
lich, wenn sie zu sehr auf einen Einfall von mir dringen: ,Wenn Sie mich fragen, was
Sie selbst nicht wissen und ich Thnen meine Antwort gebe, dann konnen Sie nicht
herausfinden, was aus Threm Inneren kommt.*

Stellen wir unsere psychische Aktivitat hingegen in den Dienst des abwartenden Zu-
horens, lauschen wir auf die unbewussten Vorgiange der Rede des Patienten und lassen
ihn tagtraumen. Die stille Anteilnahme des Analytikers dient dem Patienten als Reso-
nanzboden und evoziert in der Regel weiteres Sprechen. Auf diese Weise eréfinet sich
dem Patienten die Moglichkeit, sich selbst Erzéhlungen zu entlocken, von denen er
vielleicht selbst nicht weif3, dass sie darauf warten, erzéhlt zu werden. Er kann Gedan-
ken entwickeln, seinen Gefiihlen ndher kommen und beides kann ihm helfen, dass er
sich mit seinen Empfindungen vertrauter fithlt. Auf diesem Weg konnen Patienten
selber entdecken, was sie fiihlen und vielleicht endlich auch sagen konnen. Vielleicht
ist es etwas, was schon lange versucht, an die Offentlichkeit zu dringen.

Heenen-Wolft sagt: ,Wenn der Therapeut mehr oder minder schweigend auf das
Sprechen des Patienten reagiert, entsteht eine Leere, die der Patient in den allermei-
sten Féllen spontan zu fiillen sucht. Dadurch werden sehr hiufig Ideenketten ange-
stoflen und gefoérdert. Angestrebt wird eine wenigstens minimale Destabilisierung
des bisherigen psychischen Gleichgewichts, was sowohl den Therapeuten wie auch
den Patienten immer wieder unangenehm berithren kann. Eine solche Destabili-
sierung ist aber Voraussetzung und Motor von Veranderung und von Neuem. Falls
dies tiberhaupt nicht eintritt, kann man davon ausgehen, dass eine analytisch ori-
entierte Therapie kontraindiziert ist. Wenn im Erstgesprach zum Beispiel deutlich
wird, dass das abwartende Zuhoren beim Patienten vor allem Angst auslost, aber
keine Ideenketten hervorbringt, wird man zu stiitzenden Verfahren tendieren, die
nicht den Anspruch haben, unbewusste Konflikte zu bearbeiten, vielmehr Katharsis
und narzisstische Zufuhr erméglichen (Heenen-Wolft, 2016, S. 54).

LWir miissen annehmen, dass das Schweigen das Primadre ist, dass das Sprechen
aus dem Schweigen entstand wie das Leben aus dem Unorganischen, aus dem Tod.
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Wenn wir hier in ,geborgter Zeit“ leben, so ist all unser Sprechen nichts als eine
vergangliche Unterbrechung des ewigen Schweigens® (Reik, 2007, S. 143).

Reik sagt, dass, wenn der Analytiker keine Angst vor dem Schweigen hat, sein
Schweigen meist eine beruhigende und wohltuende Wirkung austibt, die dem Pati-
enten vorbewusst als Zeichen stiller Aufmerksambkeit dient; einer Aufmerksamkeit,
die ihm selbst als ein Beweis von Sympathie erscheint. ,,Zu beachten ist, dass der
Patient diesem Schweigen von der ersten Sitzung an eine gewisse emotionale Be-
deutung zuschreibt. Weshalb sollte er nicht annehmen, dass es fiir den Analytiker
ganz natiirlich und notwendig ist, still zu sein, um aufmerksam zuhéren zu kon-
nen? Dieses Schweigen scheint ihn zu bitten, freimiitig zu sprechen und konventi-
onelle Hemmungen wéhrend der analytischen Sitzung abzubauen. Dariiber hinaus
hat es noch eine weitere gefiihlsméflige Wirkung: die Welt aulerhalb des Zimmers
tritt in den Hintergrund. Die Ruhe wirkt wie ein Lampenschirm, der ein zu helles
Licht ddmpft. Die driickende Nahe der materiellen Wirklichkeit l4sst nach. Es ist, als
bezeichne dieses Schweigen des Analytikers schon den Beginn, Anderen und sich
selbst mit mehr Ruhe und Abstand zu begegnen® (Reik, 2007, S. 139).

Reik beschreibt eindriicklich, wie sich in den verschiedenen Phasen der Behandlung
die Bedeutung des Schweigens fiir den Patienten dndert. ,Wenn in der ersten Phase
der Psychoanalyse lingere Pausen entstehen, so sind sie (es gibt Ausnahmen) Zeichen
oberflachlicher Widerstinde, die durch die Tatsache hervorgerufen werden, dass der
Patient sich wieder an die ungewohnliche und merkwiirdige Situation anpassen muss
(...). Langsam @ndert das Schweigen des Psychoanalytikers seine Bedeutung fiir den
Patienten. Es ist ihm etwas eingefallen, was er nicht gern sagt oder was schwierig zu
sagen ist. Er spricht tiber andere Dinge, fiihlt jedoch, dass er etwas unterdriickt. Dann
schweigt er wie der Psychoanalytiker. Die Situation scheint zum ersten Mal zwar noch
nicht unméglich aber zum ersten Mal unbehaglich. Der Patient, der so empfindet,
beginnt wieder tiber Nebenséchlichkeiten und Banalititen zu sprechen, der beiseite
geschobene Gedanke kommt jedoch wieder zuriick. Es ist, als wolle er ausgesprochen
werden und erzwingt Schweigen, da er in jeden anderen Gedankengang eindringt
und stort. Der Patient kann sich jetzt vielleicht an den Analytiker wenden, aber dieser
schweigt, als sei dies das Natiirlichste auf der Welt, als zihle es nicht, dass man sonst
jegliche verlegen machende Stille vermeidet (Reik, 2007, S. 140-141.) Reik fithrt im
weiteren Verlauf seiner Uberlegungen iiber die Macht des Schweigens aus, wie sie den
Patienten zwingt, in tiefere Schichten seines Seelenlebens hinabzusteigen, als zunachst
beabsichtigt. ,,Es ist eine erstaunliche und kaum beachtete psychologische Tatsache,
dass den eigenen Worten, wenn sie einmal ausgesprochen sind, eine andere Wertung
beigelegt wird, als wenn wir es uns in Gedanken vorstellen. Das gesprochene Wort hat
eine reaktive Wirkung auf den Sprecher. Das Schweigen des Analytikers intensiviert
diese Reaktion; es funktioniert als Resonanzboden. Ein Analytiker, der eine Zeitlang
dieses innere Ringen verfolgt, bekommt immer mehr den Eindruck, dass sich zwi-
schen Kriften, die nach Ausdruck verlangen und denen, die sie zum Schweigen brin-
gen wollen, ein Kampf abspielt® (Reik, 2007, S. 139-142).
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Ogden (2001) sagt, dass ,,das Schaffen eines analytischen Prozesses von der Fahig-
keit sowohl des Analytikers als auch des Patienten abhdngt, sich in ein dialektisches
Zusammenspiel von Zustinden der Traumerei einzulassen, die zugleich privat wie
auch unbewusst kommunikativ sind (S. 75). Er nennt das Schweigen eine Form
der ,ungestorten Zuriickgezogenheit®, die diese Traumereizustande schaffen kann,
und spricht in diesem Zusammenhang von einem ,intersubjektiven Traum-Raum®
»Es ist fiir einen Patienten ebenso wichtig zu wissen, dass er, wenn er nicht will,
nicht zu sprechen braucht, wie es fiir ihn wichtig ist zu wissen, dass er immer, wenn
er sprechen will, sprechen kann. Dem Sprechen den Vorrang vor dem Schweigen
einzurdumen, der Enthiillung vor der Geheimhaltung, der Kommunikation vor der
Nicht-Kommunikation, all das scheint so unanalytisch, wie wenn man die positive
Ubertragung vor der negativen Ubertragung, die Dankbarkeit vor dem Neid, die
Liebe vor dem Hass, den depressiven Modus der Erlebensbildung vor den paranoid-
schizoiden und autistisch-berithrenden Modi der Erlebensbildung bevorzugen wiir-
de“ (Ogden, 2001, S. 86).

3 Schweigen in Gruppen

»Man kann nicht zwei alleine denken. Man kann nur zwei denken, wenn man bis drei
zdhlen kann.“
Quelle unbekannt

Aus der Perspektive der Gruppe ist zu bedenken, dass die Verfasstheit des Einzelnen
und die der Gruppe unentwirrbar miteinander verwoben sind. Kein Gruppenmit-
glied existiert allein, sondern befindet sich in der Dynamik der Gruppe. Der ,,An-
steckungseftekt” des Schweigens ist in der Gruppe grofier als in der Einzeltherapie.
Wenn die Gruppe miteinander schweigt, sind dies meist kostbare Momente, die ei-
nen Raum zum Fiithlen dessen eroffnen, was im Moment noch nicht offensichtlich
ist. Manchmal schweigt die Gruppe, wenn sie eine wichtige Erfahrung teilt oder
auch miteinander verabschiedet. Eine notwendige Bedingung dafiir, dass die Grup-
penmitglieder sich dem gemeinsamen Schweigen anvertrauen konnen, ist jedoch,
dass wir selbst als Gruppenleiter nicht dngstlich oder verlegen der Stille gegeniiber
stehen, sondern sie fiir ein tieferes Verstehen des Gruppenprozesses nutzen konnen.
Je stirker der Leiter die Kunst des Schweigens beherrscht und von der Wirksambkeit
der Methode iiberzeugt ist, desto eher lasst sich ein konstruktives Resultat erzielen.
Wortiber schweigt die Gruppe? Finden wir die Antwort auf diese Frage, so kann
auch meist wieder gesprochen werden. Dafiir ist es hilfreich der Atmosphére nach-
zuspiiren, die sich aktuell im Raum befindet.

Sicher kennen wir alle die Angst der Patienten (und manchmal auch unsere eigene),
wenn Gefiihle aufgespiirt werden und ans Tageslicht kommen, die durch Reden unter-
driickt werden sollen. Nicht selten dient Reden als Abwehr einer unbewussten Angst
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zu erfahren, was in der Stille liegt. Wie viel sind die Patienten bereit zu investieren,
auch zu riskieren? Ein Gruppenmitglied, das zu Beginn seines Beitritts iiber sein vieles
Reden versucht hat, die Gruppe zu dominieren und tiber die Themen zu kontrollie-
ren, sagt im dritten Jahr seiner Teilnahme: ,,Mittlerweile habe ich eine Ahnung davon,
warum es mir so schwer fillt, auch mal zu schweigen. Wenn man aktiv ist und viel
redet, dann weifs man immer, was als nachstes gesagt wird in der Gruppe. Wenn man
hingegen schweigt, weify man nicht, was als néchstes kommt. Das dngstigt mich.“

In unserem Alltagsleben wird gemeinsames Schweigen in Gesellschaft tunlichst
vermieden. Wenn der eine nicht redet, spricht eben ein anderer. Fiir viele Patienten
ist daher das Schweigen (in) einer Gruppe, vor allem zu Beginn der Teilnahme,
eine vollig fremde Situation. Das in psychotherapeutischen Zusammenhangen ein
Schweigen erlaubt und sogar erwiinscht ist, ist fiir viele eine neue Erfahrung.

3.1 Schweigen als state oder trait

Eine notwendige Voraussetzung, das Schweigen fiir die eigene Arbeit nutzen zu konnen,
ist, dass der Patient sich ausreichend mitteilen kann; denn das, was wir denken kénnen
ist natiirlich nicht unabhéngig von dem, was wir sagen kénnen. Um das Schweigen zu
rithmen, muss man eine Stimme haben. Es ist daher von Bedeutung, dass wir einen state
als einen voriibergehenden Zustand des Schweigens unterscheiden von dem sehr regel-
mafligen Schweigen als anhaltenden oder dauerhaften Charakterzug, dem trait.

Es kommt vor, dass erfahrene Gruppenmitglieder neuen Gruppengeschwistern
zu lernen helfen, Momente des Schweigens auszuhalten sowie tiber den Sinn des
Schweigens nachzudenken und ihm nachzusptiren. Schweigen ist hiufig ein Aus-
druck einer konzentrierten Stimmung und unterstiitzt ein Vertiefen und Versenken
in die eigene Innenwelt.

Nach Verdnderungen des Gruppenrhythmus wird die darauf folgende Sitzung
héufiger mit einem langeren Schweigen eroftnet, zum Beispiel nach einer Unterbre-
chung der Gruppentreffen durch eine Urlaubspause oder durch die Ankunft neuer
Mitglieder bzw. nach der Verabschiedung von Gruppengeschwistern. Ich denke, die
Gruppe benétigt die Stille, um dariiber wieder in Kontakt zu treten. Das Schweigen
erscheint als etwas emotional Verbindendes, eine machtvolle Kommunikation, tiber
das gesprochene Wort hinaus. Wie ist es den Anderen und dem Analytiker in der
Pause (ohne sie) wohl ergangen? Sind sie vermisst worden? Haben sie ihrerseits die
Anderen vermisst? Sind sie womdglich die néachsten, die die Gruppe verlassen wer-
den? Dies sind haufig Fragen und damit zusammenhangende Gefiihle, mit denen
die Teilnehmer (unbewusst) beschéftigt sind. Kann die Gruppe diese Themen erfas-
sen, kann auch wieder miteinander geredet werden.

Natiirlich ist Schweigen niemals ohne Ausdruck, stattdessen ist es eine machtvolle
Kommunikation und natiirlich Verhalten. Schweigen ist, wie Sprechen, das Resultat
einer Entscheidung jedes Einzelnen. Welche Bedeutung kann es aber haben, wenn
Patienten iiber lange Zeit nicht reden kdnnen oder wollen?
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Bion sagt: ,,Jeder, der irgendwie Kontakt mit der Realitdt hat, schétzt die Einstel-
lung seiner Gruppe zu ihm selbst bewusst oder unbewusst bestindig ab“ (Bion,
1971, S. 31).

Nicht wissen zu kénnen, was die Ubrigen in der Gruppe iiber die eigene Person den-
ken, ist dngstigend und fiihrt nicht selten dazu, lieber gar nichts zu sagen. Auch brin-
gen nicht alle Patienten so viel Objektbesetzung mit, dass sie davon ausgehen, Gehor
zu finden, wenn sie reden. Nicht wenige Patienten dngstigt es, sich mit einem eigenen
Beitrag zu melden, verbunden mit der Unsicherheit, wie seine Mitteilungen von der
Gruppe aufgenommen werden. Interessieren die eigenen Probleme, Gedanken und
Gefiihle die Anderen iiberhaupt? Es fillt manchen Patienten schwer, ohne Aufforde-
rung durch Fragen Anderer von sich zu erzihlen. Reden ist ein exhibitionistischer
Akt, bei dem man sich zeigt und mit seinen eigenen Themen hervortritt. Fehlende
Nachfragen werden regelmaf3ig als Desinteresse der Anderen aufgefasst. Die eigene
Verunsicherung, nicht interessant zu sein, wird somit haufig selbst beantwortet.

3.2 State Beispiele aus der eigenen Gruppenbehandlung

Nachdem die Gruppe zu Beginn der Sitzung einige Minuten geschwiegen hat, sagt
eine Patientin, die sich im vierten Jahr ihrer Teilnahme befindet: ,Ich frage mich,
warum das Schweigen in der Gruppe so viel schwerer auszuhalten ist, als wenn
ich alleine bin. Das kenne ich auch schon, wenn in der Kirche linger geschwiegen
wird. Mit mir allein geht es mir nicht so. Vielleicht liegt es daran, dass ich in der
Gruppe bei dem Schweigen etwas nicht ausweichen kann. Dann spiire ich es ganz
korperlich, vor allem durch Anspannung.“ Ein anderes langjéhriges Gruppenmit-
glied antwortet darauf: ,Ich bekomme bei so langem Schweigen ofter einen Klof3
im Hals. Manchmal legt sich auch etwas auf meine Brust und schniirt sich zu. Dann
denke ich, je langer das Schweigen anhalt, desto bedeutsamer muss das sein, was ich
dann sage und ich fange an zu iiberlegen, was ich jetzt noch beitragen kann. Nichts
scheint dann das Richtige und ich fithle mich immer leerer werdend, als wenn es gar
keine Worte mehr geben kann.*

Ein Patient sagt im dritten Jahr seiner Teilnahme, nachdem wenige Sitzungen zu-
vor ein neues Mitglied der Gruppe beigetreten ist: ,,Mir fallt es schwer, vor neuen
Gruppenmitgliedern zu sprechen. Ich weif$ nicht wieso. Ich habe die Worte im Kopf,
da liegen sie abholbereit. Aber sie gehen nicht von innen nach auflen, kénnen nicht
ins gesprochene Wort finden.“

3.3 Trait Beispiele aus der Gruppenbehandlung

Auch nach einem Jahr Gruppenteilnahme gelingt es Frau K. nicht, sich zu beteiligen.
Sie kann unaufgefordert nicht sprechen, keinen Blickkontakt aufnehmen, starrt statt-
dessen hiufig scheinbar teilnahmslos und leer in den Raum, ganz unabhéngig davon,
was in der Gruppe gerade passiert. Auch wenn alle miteinander lachen, zeigt Frau K.
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keine Reaktion. Gelegentlich fragen sie die Anderen: ,Warum bist du hier? Hast Du
tiberhaupt den Wunsch, zur Gruppe dazugehoren zu wollen? Und wenn ja, warum
sagst du nie etwas ohne Ansprache?* Anfangs kann die Patientin nichts darauf erwi-
dern. Im zweiten Jahr ihrer Teilnahme sagt sie: ,,Ich kann mich mit meinen Themen
nicht einbringen. Ich weif3 nicht wieso. Das ist gar nicht nur auf diese Gruppe bezogen.
Mein Hauptgefiihl ist fast iiberall, auflen vor zu sein. Wenn ich Gedanken zu etwas
habe, dann tu ich sie auch wieder weg, noch bevor ich sie ausspreche.“ Nach zwei Jah-
ren Gruppenteilnahme kann dieselbe Patientin die Anderen erstmals wissen lassen,
dass AuSerungen, auf die sie in den Sitzungen nicht nach aufien reagiert, nachtraglich
in ihr nachhallen, wenn sie alleine ist. Nur dann sei ein Nachdenken iiber das Gesagte
moglich. Es scheint, dass sie das Geduflerte und Erlebte in der Gruppe in einem Kli-
ma des Alleinseins unter ihrer eigenen Omnipotenz neu erschaffe, ohne die konkrete
Gruppe aushalten zu miissen oder gar zu brauchen. Im weiteren Verlauf ihrer Teil-
nahme wird es der Patientin vor allem {iber die Bewusstmachung dieses Prozesses
zunehmend méglich, an fiir sie bedeutsame Konflikte zu gelangen. Mittlerweile ist sie
im neunten Jahr in der Gruppe. Sie ist kaum wiederzuerkennen, sehr lebendig und
aktiv und ein tragendes Mitglied der Gruppe.

In einer anderen Gruppe ist Herr H. Teilnehmer. Als Fotograf ist er schon von
Berufs wegen lieber im Hintergrund als im Fokus der Betrachtung. Auch Schweigen
spielt in seinem Leben eine entscheidende Rolle. Regelméflig versucht er ,,abzutau-
chen’, als wolle er verschwinden. Au8erlich macht er den Eindruck, als verfalle er in
eine Starre. Ganz und gar unbeweglich und regungslos sitzt er dann da. Und wenn
er spricht, dann redet er leise und vorsichtig, als balanciere er auf den Worten. Er
scheint sich der Gefahr bewusst zu sein, jeden Moment auf den Abgrund der Ge-
fithle darunter zu stiirzen. Im Verlauf seiner Teilnahme verdndert sich diese Starre.
Er fiihlt sich zunehmend hin- und her gerissen, als halten ihn agonistische und an-
tagonistische Krifte, die keine wirkliche Bewegung zulassen, in einem Bann. Mit
sehr viel Zeit und Interesse der Gruppe an seiner Person kann Herr H. sein Leben in
standiger Ambivalenz fiihlend erleben. Er sagt schliefilich: ,,Das fiihlt sich fiir mich
an, als wenn ich in einer leeren Hohle zwischen zwei Moglichkeiten feststecke.“ Sei-
ne Angst, bemerkt zu werden kdmpft gegen die Angst, vollig unsichtbar zu sein.

3.4 Theoretische Anmerkungen

Britton beschreibt diese Personen als eine Gruppe Mensch, die wenig fordern und
scheinbar viel aushalten konnen. ,,Sie funktionieren, indem sie ihre Erwartungen an
andere zuriicknehmen und ihre eigene Fahigkeit zur Toleranz iibertreiben. Sie neigen
zum Martyrerdasein und sind dngstlich darauf bedacht, jede Situation zu vermeiden, die
in ihnen Feindseligkeit, Eifersucht und vor allem Neid hervorrufen konnte. Sie streben
nach Tugendhaftigkeit und haben keine Toleranz fiir eigenes Versagen, was dazu fiihrt,
dass sie Schwichen und alles Negative durch projektive Identifizierung im anderen un-
terbringen. Sie nehmen es oft hin, sich von ihren Partnern unangemessen oder gar un-
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verschamt behandeln zu lassen. Oder anders gesagt, sie verlangen sich selbst viel Nach-
sicht ab, aber nicht ihren Partnern. Sich unbewusst moralisch iiberlegen zu fiihlen ist
ihnen wichtiger, als was sie vom anderen bekommen kénnten® (Britton, 2006, S. 231).

In Behandlungen mit dergleichen Patienten macht man regelméaflig die Erfahrung,
dass sie sich verbal und emotional kontrollierend zuriickhalten und wenig riskieren. In
den Einzel- und Gruppentherapien kommt es sehr darauf an, diesen Patienten zu zeigen,
wie sehr sie die Fahigkeit des Analytikers und der Gruppengeschwister unterschitzen,
mit ihren abgewehrten Gefiihlen von Feindseligkeit, Wut, Eifersucht und Neid umgehen
zu konnen. Britton sagt dazu, dass es hilfreich ist, wenn ihnen bewusst wird, wie sehr sie
mit zweierlei MafS messen, was sie glauben aushalten zu kénnen, aber nicht ihr oder ihre
Gegeniiber. Unbewusst halten sie sich vielleicht fiir emotional iiberlegen, sodass sie es als
ihre Aufgabe betrachten, den Narzissmus des Analytikers und der Gruppengeschwister
zu stiitzen, wihrend sie selbst unter ihrer Vernachlassigung leiden.

Yalom (2007) berichtet von einem unter Gruppentherapeuten bekannten Beispiel,
in dem ein Patient trotz seines andauernden Schweigens von der Gruppe profitiert hat.
»Am Ende der 50. Sitzung verkiindet er der Gruppe, er werde nicht wiederkommen;
seine Probleme seien geldst; am néchsten Tag werde er heiraten und er wiinsche der
Gruppe seinen Dank fiir die Hilfe auszusprechen, die sie ihm gewéhrt habe® (Yalom,
2007, S. 440-441). Yalom fiihrt im Verlauf seiner Uberlegungen weitere Griinde des
andauernden Schweigens von Patienten auf: ,Manche empfinden vielleicht eine alles
durchdringende Angst vor Selbstoffenbarung; sie haben das Gefiihl, jede Auflerung
konne sie zu immer mehr Selbstoffenbarung verpflichten. Andere haben méglicher-
weise so grofie Konflikte im Bereich der Aggression, dass sie es nicht wagen, sich im
Sprechen selbst durchzusetzen. Andere warten darauf, durch einen idealisierten Be-
treuer aktiviert und zum Leben erweckt zu werden, weil sie die kindliche Hoffnung
auf eine magische Rettung noch nicht aufgegeben haben. Andere, die von sich nichts
geringeres als Perfektion fordern, sprechen niemals, weil sie Angst haben, dass sie je-
des Mal, wenn sie den Mund aufmachen, ihrem eigenen Anspruch nicht geniigen. An-
dere halten Abstand von der Gruppe oder beherrschen sie, indem sie ein distanziertes,
iberlegendes Schweigen bewahren. Manche Patienten fiihlen sich besonders durch
ein bestimmtes Mitglied der Gruppe bedroht und sprechen gewohnheitsmaf3ig
nur, wenn dieses Mitglied nicht anwesend ist. Wieder andere beteiligen sich nur in
kleineren Sitzungen oder in alternierenden (leiterlosen) Sitzungen. Einige schweigen
aus Furcht davor, sie kénnten als schwach, geistlos oder riihrselig erscheinen. Und an-
dere schmollen still, um andere Gruppenmitglieder zu bestrafen oder um die Gruppe
zu zwingen, ihnen Aufmerksamkeit zu schenken® (Yalom, 2007, S. 440-441).

3.5 Fallvignetten aus meiner Kombinationsgruppe

In einer von mir geleiteten Gruppe sind alle Teilnehmer in Kombinationsbehand-
lung bei mir; ein- bis zweistiindig in die Einzeltherapie und zu einer Sitzung in die
Gruppe. Nachdem sich nach Griindung der Gruppe die redselige (honeymoon)
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Phase des ersten Kennenlernens beruhigt hat, beginnt die Gruppe die Sitzungen
héufiger schweigend. Frau I. verunsichert dieses anfingliche Schweigen. Sie fragt
mich in einer Einzelsitzung: ,Gehort das Schweigen am Anfang der Gruppensitzung
zum Beginn dazu? Steht das in dem Vertrag und habe ich das nur nicht mitbekom-
men? Hab ich nicht richtig verstanden, wie Gruppe geht? Ich habe Angst davor, dass
ich die Gruppe verlassen muss, wenn ich sie nicht richtig mitmache.“ Wéhrend Frau
L. in dieser Einzelsitzung einen Zugang zu ihrer Verlust- und Verlassenheitsangst
bekommt, erortere ich mit ihr auch die Wichtigkeit, ihre Gefiihle in der néachsten
Sitzung den Gruppengeschwistern gegeniiber mitzuteilen. (Ich erachte es fiir die
Arbeit als besonders wichtig, dass die individuellen Themen, die sich in den Ein-
zelsitzungen in Bezug auf die Gruppe ergeben bzw. umgekehrt, ihren Ursprung in
der Arbeit der Gruppe gefunden haben, auch dorthin zuriickkehren. Die Arbeit der
einzelnen Gruppenteilnehmer wird so regelmiflig eingebunden in das Verstidndnis
tiir den Gruppenprozess, der alle betrifft.)

3.5.1 Die Reaktionen in der Gruppe, nachdem sich Frau I. ihr anvertraut

Frau T: ,Deine Angst aus der Gruppe rausgeschmissen zu werden, kann ich nach-
vollziehen und erinnert mich an mein Perfektionsstreben und deshalb vor euch gut
performen zu miissen. Schweigen ist fiir mich auch kaum aushaltbar, vor allem nicht
in Anwesenheit von anderen. Ich denke dann schnell, jetzt muss ich etwas Kluges
sagen, damit niemand denkt, dass ich dumm bin. Ich will den anderen auch nicht so
viel Zeit nehmen, deswegen kann ich Schweigen auch schwer ertragen.“

Im anschlieflenden Einzelgesprich entwickelt Frau T. das Gefiihl, dass Schweigen
fiir sie selbst vertane Zeit ist. In der Gruppe kann sie diesen Gedanken zu diesem
Zeitpunkt nur in projizierter Form formulieren: Sie raubt Anderen die Zeit.

Herr J. duflert sich in der Gruppe nun folgendermaflen: ,Da bin ich sehr tiber-
rascht. Ich selbst wiirde nie auf den Gedanken kommen. Wer soll dich denn raus-
schmeifSen?* Die anderen vier Teilnehmer schauen ihn verwundert an und sagen
einstimmig: ,,Frau Voss natiirlich.“ Ab dieser Zeit ist Herr J. fiir einige Wochen, so-
wohl in der Gruppe aber verstirkt noch in den Einzelsitzungen damit beschaftigt,
warum ich so neutral fiir ihn sein muss.

Herr H. sagt: ,Mir geht es da ganz anders. Fiir mich eroffnet unser Schweigen
einen Raum und erinnert mich auch an Intimitét. Es ist eine warme Stille, eine Stille
der Nihe und das Schweigen fiihlt sich fiir mich stimmig und natiirlich an.*

Frau L: ,,Schweigen in der Gruppe kann ich auch schwer aushalten. Wir kommen
doch auch zusammen, um uns auszutauschen und nicht, um uns anzuschweigen.
Besagt eine Gruppenregel nicht auch, dass man reden soll?“

Im Einzelgesprach spiirt Frau L. ihrer Fantasie nach, losschreien zu kénnen, wenn
die Gruppe lianger schweigt. Es scheint genau die Nahe im Schweigen zu sein, die ihr
unter die Haut kriecht; obwohl sie sich deswegen fiir die Teilnahme an der Gruppe
entschieden hat, da sie mindestens ebenso darunter leidet, diese Néhe in ihrem Leben
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nicht zulassen zu konnen. Schweigen ist ihr zu diesem Zeitpunkt der Behandlung auch
unertréglich, da sie nicht im Reden ,,abtauchen” kann, wie sie es mit ihrer rationalisie-
renden Abwehr sonst gern tut. Mein Eindruck ist, dass im Schweigen ein Gefiihl der
Nihe tiberschritten wird, deren Grenze die Patientin im Reden einhalten kann.

Ein paar Monate spater sagt Frau . in einer Einzelsitzung: ,,Oft fiihle ich mich
zusammengesetzt aus Vielem, was die Anderen in der Gruppe sagen. Aber das
Schweigen am Anfang der Sitzung fillt mir immer noch schwer. Mittlerweile fithle
ich manchmal einen Arger, auch Thnen gegeniiber. Warum leiten Sie die Gruppe
denn nicht mehr an, geben auch mal Themen vor? Ist das nicht auch kostbare Zeit,
die uns im Schweigen verloren geht? Kurze Zeit, nachdem ich das denke, schldgt der
Arger um gegen mich. Innerlich mache ich mir dann selbst den Vorwurf und sage
zu mir: Dann fang du doch einfach an! Aber das mache ich ja auch nicht. Erwarten
die Gruppe und auch Sie sogar von mir, dass ich jetzt mal den Anfang mache? Ich
tithle mich dann in meine Schulzeit zuriickversetzt. Da habe ich mich auch viel auf
meinem Schweigen ausgeruht.”

Ich erwidere: ,,Das Schweigen der Gruppe stort Sie in Ihrer vertrauten Rolle der
Zuhorerin, in der Sie sich eingerichtet haben und in der Sie meist den Anderen den
Vortritt geben.*

Frau J: (nach lingerem Schweigen beginnt sie zu weinen) ,,Ich finde mich so un-
interessant. Deswegen erzihle ich auch so wenig. Was ich in meinem Leben erreicht
habe, wie ich mein Leben gestalte, sowohl beruflich als auch im Privaten. Wenn ich
mich dann auf meine Gruppengeschwister beziehe, dann sehe ich eine junge Frau,
die beruflich erfolgreich ist; die Karriereleiter immer héher kommt und zudem toll
aussieht, schlank und sportlich ist und die Briider sind beruflich erfolgreich und so
musikalisch. Ich wollte auch immer ein Instrument erlernen, hab es aber nie reali-
sieren kénnen.*

4  AbschlieBende Gedanken

Ogden sagt: ,,Fiir Debussys Empfindungen war Musik der Traum zwischen den No-
ten. Etwas Ahnliches kann man {iber die Psychoanalyse sagen. Zwischen den Pausen
der gesprochenen Worter, die den analytischen Dialog darstellen, liegen die Trau-
mereien des Analytikers und des Analysanden. Gerade in diesem, vom wechselsei-
tigen Spiel der Traumereien besetzten Raum findet man die Musik der Psychoana-
lyse (Ogden, 2001, S. 75).

In Anwesenheit des Analytikers bzw. der Gruppe zu schweigen ist alles andere
als allein zu sein, denn das Schweigen hat einen Ort und ein Gegeniiber; jemand,
der zuhort und mit schweigt. Das gemeinsame Schweigen kann sich stillend und
l6schend auf die Rede legen, so dass der Patient in trdumerischer Rast ruhen kann.
Dann ist die Stille wie ein Geldnder, auf das man sich stiitzen kann, um in Erinne-
rungen und Gefiihle hinabzusteigen. So ist das Schweigen ein dialektisches Zusam-
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menspiel, vom Unbewussten des Analytikers zum Unbewussten des Patienten bzw.
der Gruppe mit offenem Ausgang fiir das Abenteuer dessen, was es zu entdecken
gibt.
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