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DURCH GEMEINSAMES HINSCHAUEN BEZIEHUNGSHINDERNISSE UBERWINDEN

Als mir eine Kollegin in Siidamerika von
Brainspotting erzihlte, einer Methode
mit einem Zeigestab zuar Integration von
Traumata, emotionalen Verletzungen oder
Blockaden, war ich skeptisch. Doch als ich
mehr dariiber las, die Methode erlernte und
mit Klienten*innen anwandte, inderte sich
meine Meinung, Wie diese immer beliebter
werdende Behandlungsmethode  funktio-
niert und wie sie zum Beispiel bei Paaren
angewendet werden kann, erldutere ich
anhand einer theoretischen Einfithrung und
eines praktischen Fallbeispiels.
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TEXT MONIKA BAUMANN

1 — Vom Zufall zur Methode

2003 behandelte David Grand die 16jahrige
Eiskunstliuferin Karen in New York, die
eine Blockade beim dreifachen Rittberger
hatte (Grand 2013). Als er im Rahmen einer
EMDR-Sitzung seinen Finger vor ihrem
Gesichtsfeld langsam hin und her bewegte,
bemerkte er an einem Punkt unkontrollier-
te Augenbewegungen und verharrte dort
spontan mit seiner Hand. Karen schaute
konzentriert auf seinen Finger und verar-
beitete in den nichsten zehn Minuten tiefes,

traumatisches Material aus ihrer Kindheit,
das Grand bis dahin nicht bekannt gewesen
war, obwohl sie schon eineinhalb Jahre
bei ihm in Behandlung war. Am nichsten
Morgen rief Karen begeistert an und berich-
tete, dass sie den Rittberger nun perfekt
beherrschte.

Diese Sitzung, in der Grand die Kérper-
reaktionen und das visuelle System in die
Traumaverarbeitung integrierte, war der
Beginn fir die Entwicklung von Brainspot-
ting, einer mittlerweile weltweit verbreiteten
Methode der Traumaarbeit.



2 — Grundlagen

Im Wesentlichen wird bei Brainspotting mit
drei Elementen gearbeitet:
- der Emotion zur gegebenen Symptomatik

(hier: Frustration iiber die Blockade, den
dreifachen Rittberger nicht zu konnen),

- dem dazugehérigen Korpergefiihl oder
der Kérperreaktion (Augenbewegungen
bei Karen) und einem

- Blickpunkt (in diesem Fall auf den Fin-

ger), heute als Brainspot bezeichnet.

Anhand dieser drei Hauptmerkmale wird
versucht, etwas, das bisher nicht integriert

werden konnte, nun zu integrieren.

Die Beziehung zwischen Klient'in und
Therapeut'in ist entscheidend fur die
Integration emotionaler Verletzungen, da
sie den nétigen sicheren Rahmen schafft,
um dorthin zu schauen und zu fithlen, wo
posttraumatische Belastungen entstanden
sind. Wenn der Blick des*der Klient*in an
bestimmte Punkte im Gesichtsfeld gelangt,
werden die mit der traumatischen Erfahrung
einhergehenden Emotionen und Kérper-
emphindungen besonders spiirbar. Bei Brain-
spotting werden diese Punkte mithilfe eines
Pointers gehalten und bearbeitet.

Bereits Denkmodelle von Peter Levine,
Bessel van der Kolk sowie aus oOstlichen
und indianischen Kulturen sehen Kérper
und Emotion als Einheit. Diese Annahmen
unterstiitzen die Idee, dass emotionale Erleb-
nisse im Kérper gespeichert und dort gelést
werden kénnen. Durch die therapeutische
Begleitung erleben Klient*innen ihre Gefihle
nicht allein und hilflos, was Erlebtes weniger
bedrohlich macht und Integration erlaubt.
Aristoteles Spruch: “Wir kénnen den Wind
nicht dndern, aber die Segel anders setzen®

verdeutlicht die neurobiologischen Erkennt-
nisse in sehr anschaulicher Art und Weise.

3 — Paarsitzung

Wie diese Art der Integration belastender,
mitunter traumatischer Erlebnisse mit Paa-
ren aussehen konnte, beschreibt das folgende
anonymisierte Fallbeispiel.

Valerie und Lukas berichten, dass sie abends
hiufig streiten. Nach dem gemeinsamen
Abendessen bringt Valerie die Kinder zu
Bett und liest ihnen vor, wihrend Lukas
berufliche Angelegenheiten erledigt. In
letzter Zeit verlangt Lukas immer éfter, dass
Valerie schneller zu ihm kommt. Er kann

Emotion
Blickpunkt/Orientierung

Korpergefiihl/Kérper-
wahrnehmung

nicht verstehen, warum sie so lange bei den
Kindern bleibt. Valerie kann ihrerseits nicht
nachvollziehen, warum Lukas abends nun
so ungeduldig ist und als Vater nicht prisent
sein will. Beide verlieren zunehmend das
Interesse, die Abende gemeinsam zu verbrin-
gen.

Nach ausfiihrlichen
klar, dass beide einander vermissen. Lukas
sehnt sich nach emotionaler Unterstiitzung
sowie der Moglichkeit sich anzulehnen
— und Valerie wiinscht sich ihren Mann

Gespriachen  wird

mehr im Familienboot. In ihrer Wahr-
nehmung sieht sie ihn lediglich am Uter
stehen, das Familienboot beobachtend.
Wir einigen uns darauf, die gemeinsame
Belastung, die darin besteht, dass beide
einander in der Bezichung vermissen, mit
Brainspotting zu bearbeiten.

Ich beginne mit Valerie und frage sie, wie es
ihr kérperlich geht, wenn sie daran denkt,
ihren Partner in der gelebten Beziehung zu
vermissen. Der Einbezug des Korpers ist von
grofSer Bedeutung, da dieser als Wegweiser
zur Blockade verstanden werden kann.

Valerie beschreibt einen erhéhten Kopf-
druck. ,Ich fihle mich wie ein Druckkoch-
topf, welcher kurz vor dem Uberdruck ist",
sagtsie mit Trinen in den Augen und erginzt
verzweifelt, sie wisse nicht mehr, was sie noch
alles tun solle, um eine gute Mutter, Ehefrau
und auch beruflich erfolgreich zu sein. Mit
diesen spiirbaren Emotionen und Kérpe-
remphndungen suche ich nun mit Valerie
einen so genannten Brainspot im Raum.

Ich bitte Valerie, ihren Kopf nach links zu
drehen und das Druckgefiihl sowie die
Emotion 30 Sekunden lang zu spiiren. Dann
bitte ich sie, den Kopf mittig zu drehen und
erneut 30 Sekunden lang zu spuren. Sie stellt
fest, dass sie mittig mehr Druck wahrnimmt
als links. Schliefllich dreht sie den Kopfnach
rechts und sprt auch dort den Kopfdruck.

AbschlieSend wihlt sie die Blickrichtung,
die das Druckgefihl und das Vermissen
am stirksten reprasentiert. Valerie dreht
den Kopf intuitiv nach rechts. Sie wihlt eine
Bilderecke als ,Verzweiflungspunkt® und
verweilt dort.

Nun suche ich mit Lukas einen Brainspot.

Lukas bewertet seine Belastung, deutlich
erkennbar an seinen kalt schwitzenden
Hinden, mit einer Intensitit von 8 aus 10

Lukas sieht auf den Pionter

Skalierungspunkten. Ich bewege einen Poin-
ter langsam von einer Seite zur anderen, um
den Punktzu finden, an dem er die Belastung
am intensivsten wahrnimmt. Lukas schaut
wihrenddessen dem Pointer nach. Wenn er
aufetwas reagiert, frage ich ihn, was er gerade
spurt. Wir wihlen schlielich einen inten-
siven ,Spur-Punkt” links oben, von wo aus
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Lukas sieht auf

den Pionter

Lukas Valerie ein wenig im Blickfeld hat. Ich
bitte Lukas, seinen Blick dort zu halten und
einfach da zu sein, wihrend ich mich wieder
Valerie zuwende.

Ich frage Valerie, was sich bei ihr verandert
hat, wihrend ich den Brainspot bei ihrem
Mann gesucht habe. Valerie beschreibt, dass
der Druck nicht mehr so schlimm sei, sie
aber keine Ahnung habe, wie sie die Nihe
zu ihrem Mann wiederfinden konne. Sie sei
verzweifelt und ratlos.

Korpergetihl und Getihle werden auch in
weiterer Folge immer wieder abgefragt.

Valerie findet einen Punkt

zu ihrer rechten Seite

Ich bitte Valerie, weiter auf
die Bilderecke zu schauen
und sich zu sptren. Nur
kurz darauf erinnert sich
Valerie an die Zeit, als ihr
Vater  lebensbedrohlich
krank war. Als
Tochter musste sie im Alter

ilteste

von acht Jahren fur ihre
Geschwister sorgen, selbst
in Angst, ihren Vater zu
verlieren. Sie schildert die
Situation aus ihrer Kind-
heit, in der sie verzweifelt
der Mutter
wartete, die beiihrem Vater

auf Anrufe

im Krankenhaus war.

Valerie beginnt zu weinen
und erlebt den Schmerz des

Kindes von damals wieder.
Ich reiche ihr Taschentii-
cher und hére aufmerksam
Lukas streicht ihr
liebevoll iiber den Riicken.

Zu.

Nach wenigen Minuten

sagt Valerie, dass der Druck

im Kopf deutlich geringer
sei, obwohl sie nicht genau wisse, warum.
Ich frage, wie sich das im Korper anfihlt,
und Valerie beschreibt, dass sie das Gefiihl
habe, mehr Luft zu bekommen.

Ich bitte sie, bei ihrem Brainspot zu bleiben
und nun fiir Lukas prasent zu sein, und dre-
he mich zu Lukas, der wieder aufgehort hat,
seine Frau sanft auf dem Riicken zu beriih-
ren. Ich frage ihn, was die Sequenz mit seiner
Frau nun mit ihm gemacht hat, was er sptrt
und wie sich seine Hinde aktuell anfiihlen.

Lukas beschreibt, dass seine Hinde zwar
weicher von der Bewegung seien, sich aber

eisig anfithlen. Er hat auflerdem ein unan-
genehmes Gefiihl in der Magengegend, und
seine Frau tue ihm leid. Ich bitte auch ihn, im
Spuren zu bleiben und dabei einige Zeit auf
den Pointer zu schauen. Relativ bald beginnt
Lukas kérperlich zu reagieren.

Kérperliches Loslassen kann genauso wert-
voll sein wie eine emotionale Erinnerung.
Lukas Schulter beginnt reflexartig zu zucken.
Ich erklire, dass dies hilfreiche korperliche
Reaktionen sind, die ein ,Abschiitteln”
ermdglichen.  Traumatische Erfahrungen,
die im Korper gespeichert sind, konnen sich
so losen. Lukas stellt fest, dass ihn die Kor-
perreaktion beruhigt, obwohl es vielleicht
nicht so aussieht. Valerie fragt besorgt, ob
ihm wirklich nichts passieren kann, und
nach einer kurzen bejahenden Erklirung ist
es ihr méglich, positiv unterstiitzend zu sein.

Nach einiger Zeit werden die Zuckungen
weniger. Lukas berichtet, dass er als Jugend-
licher seine geliebte Grolmutter verloren hat,
was eine enorme Leere in seinem Leben hin-
terlieB. Diese Leere kehrt oft zurtick, wenn
er abends alleine am Computer sitzt. Friher
habe er viel getrunken, um diese Leere zu
fillen, jetzt brauche er die Nihe seiner Frau.

Er beschreibt, dass seine GrofSmutter die
Einzige war, die bedingungslos zu ihm stand,
wenn er nicht den Erwartungen seiner
strengen Eltern entsprach. Ich leite ihn an, als
erwachsener Lukas in die Situation zurtickzu-
kehren, in der er als Jugendlicher besonders
gelitten hatte. Lukas wahlt daftr die Beer-
digung seiner GrofSmutter. Er erinnert sich,
dass niemand seine Traurigkeit sah, sondern
stattdessen dufSere Mangel kritisiert wurden.

In seiner Vorstellung nimmt der erwachsene
Lukas den jungen Lukas an die Hand und
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fliichtet mit ihm auf die Friedhofsmauer.
Von dort betrachten die beiden zunichst die
Szene. Dann entdecken sie reife Kirschen,
das Lieblingsobst der Grofmutter, und
genielen sie gemeinsam. Sie fithlen, dass die
Grofimutter gliicklich wire, wenn sie wiisste,
dass sie das Leben genieflen kénnen.

An dieser Stelle haben beide Partner*innen
innere positive Anteile zu belastenden Situa-
tionen aus ihrer Vergangenheit gefunden. Sie
beginnen diese aktiv in die Therapiesitzung
einzubringen. Ich halte weiterhin beide
Brainspots. Eine positive Dynamik entsteht.

Valerie beginnt nun zu licheln und meint,
dass sie sich die beiden gut vorstellen kann.
Sie finde es herrlich, wenn Lukas den Laus-
buben in sich wieder mehr lebendig werden
lassen konne.

Lukas wendet sich vom Pointer zu ihr und
lachelt sie an. Er ist offensichtlich erleichtert,
und der Schalk blitzt aus seinen Augen.
JWarum kommt die kleine siifle verantwor-
tungsvolle Valerie nicht auch zu uns auf die
Friedhofsmauer?” fragt er. ,Ich wiirde fur sie
Kirschen pfliicken!”

Valerie antwortet: ,Vielleicht braucht die
Kleine Hilfe, um auf die Mauer zu klettern,
und auflerdem mochte sie nicht zum Sarg der
Grofmutter schauen. Wihrend der Papa mit
dem Uberleben kimpft, sind Begribnisse
nicht gerade ihre Lieblingsszenarien.*

Lukas und Valerie werden in ihren Verarbei-
tungsprozessen sehr kreativ und gestalten
diese Situation weiter — in vielen bunten Far-
ben und durchsetzt von frohlichen Momen-
ten.

Die beiden beenden ihre Phantasiereise in
der Gegenwart und konnen nun Ideen ent-
wickeln, um ihren Alltag wieder mit mehr
Humor und Frohlichkeit zu fiillen.

Um zu tiberpriifen, wie weit sie in ihrer Ver-
arbeitung gekommen sind, frage ich Valerie
und Lukas abschliefend wieder nach ihren
Koérpergefithlen und emotionalen Befind-
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lichkeiten, wihrend sie auf ihre Brainspots
schauen.

Valerie kann klar ausdriicken, dass ihr
Druckkochtopf-Gefiihl nun deutlich nach-
gelassen habe und ihr viele Ideen einfallen,
wie sie lustige. Momente teilen konnten.
Lukas berichtet, dass seine Hinde nicht
mehr eisig” seien, sondern Lust hitten,
irgendwo Kirschen zu pflicken.

Ich bitte die beiden, nun wieder von ihrem
Brainspot in die Gegenwart und somit auch
mit dem Blick in die Runde zurtickzukom-
men.

Um das Erarbeitete zu festigen, unterstiitze
ich das Paar dabei, ein paar konkrete Ideen
zu entwickeln, welche die eingangs beschrie-
bene abendliche Situation auflockern
konnen. Ein Folgetermin wird fixiert, bei
dem tiberprift werden soll, was gelungen ist
und woran eventuell noch weitergearbeitet
werden darf. Das Paar verlisst deutlich ent-
spannt die Praxis.

So oder so dhnlich kann Brainspotting
mit Paaren wunderbar gentitzt werden. Es
erlaubt, Hindernisse gemeinsam aus dem
Weg zu riumen, indem zunichst jede’r die
eigene Belastungserfahrung aus der person-
lichen Geschichte tber korperliches Emp-
finden bzw. emotionales Erleben verarbeitet
und so ein gemeinsames Problem ,ein neu
gesetztes Segel“ bekommt.

Brainspotting  kann in  verschiedenen
Situationen, die durch duflere Belastungen
entstanden sind (z.B. Tod, Krankheit etc.),
stirkend genutzt werden, eben auch in Paar-
krisen.

Far mich hat ,der Blick auf das Symptom"
mein psychologisch-therapeutisches Arbei-
ten mafgeblich verandert. Die Moglichkeit,
mit Brainspotting sanft in einen sehr tiefen
Verarbeitungsprozess zu gelangen, erlaubt
einen direkten Zugang zur Integration. Dies
ist eine Bereicherung, die ich nicht mehr
missen mochte.
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