Systemische Gruppenpsychotherapie
Herbert Groger, Elisabeth Kampas, Melanie Reiner und
Carmen Unterholzer tauschen sich (iber ihre Erfahrungen
mit Gruppenpsychotherapie aus.

Erste Erfahrungen und Kontexte

Unterholzer: Ich habe vor vielen Jahren in Zusammenhang
mit meiner schreibtherapeutischen Tatigkeit begonnen, mit
Gruppen zu arbeiten. Seit zwei Jahren mache ich gemein-
sam mit dir, Herbert, eine Gruppe am Institut fiir Systemische
Therapie zum Thema ,Starken wieder entdecken®, eine res-
sourcenorientierte Gruppe.

Groger: Davor habe ich vor (iber zehn Jahren einige Jahre
lang mit Katharina Thiery eine kinderpsychotherapeutische
Gruppe geleitet und darlber hinaus in Seminaren und Kom-
munikationstrainings viel mit Gruppen gearbeitet, aber nicht
im therapeutischen Bereich.

Kampas: Ich habe im Rahmen meines Praktikums in einer
Reha-Einrichtung mit Gruppen gearbeitet, einerseits mit fixen
Gruppen von sechs Wochen Dauer und andererseits mit of-
fenen Gruppen zum Thema Trauma und Ressourcen.
Reiner: Ich arbeite seit circa finf Jahren mit Gruppen. Seit
zweieinhalb Jahren leite ich eine regelmalRig stattfindende
geschlossene Gruppe in einer Einrichtung flir psychosoziale
Rehabilitation. Davor habe ich derartige Gruppen als Co-The-
rapeutin begleitet. Zudem habe ich fiir ca. sechs Monate eine
LElterngruppe” gemeinsam mit einer Kollegin bei ESRA ge-
leitet. Die Idee war, Eltern in Erziehungsfragen zu begleiten,
es hatten aber auch andere Themen, die Eltern bewegen,
Platz. Letztendlich nahmen ausschlieRlich Miitter teil. Parallel
dazu habe ich eine Gruppe mit Kindern bis zwolf Jahren the-
rapeutisch begleitet und im ambulanten Kontext habe ich ge-
meinsam  mit  einem  Kollegen  auch  eine
psychotherapeutische Gruppentherapie als Jahresgruppe
geleitet.

Erkenntnisse in der Arbeit mit Gruppen

Reiner: Gruppen machen Klient_innen am Anfang oft Angst.
Sehr wesentlich erscheint mir in der Arbeit mit Gruppen der
Aspekt zu sein, zu erleben: ,ich bin nicht alleine”. Gerade
im Reha-Kontext erlebe ich das systemische Arbeiten als
sehr hilfreich. Insbesondere, weil es z.B. durch das Erarbei-

ten von ,Regeln®, Losungsorientiertheit, Begegnung auf Au-
genhohe viel Sicherheit schafft. Eine groRe Herausforderung
ist manchmal, dass Gruppen ,zufallig“ zusammengestellt
werden. Eine groBe Ressource in Gruppen ist, dass
Klient_innen Anteile von sich selbst erleben konnen, die in
anderen Kontexten oft nicht zum Vorschein kommen. Weiters
bietet Gruppenpsychotherapie die Moglichkeit, alternative
Handlungsoptionen, die in der Einzeltherapie erarbeitet wer-
den, auszuprobieren.

Kampas: Eine Erfahrung ist sicher, dass viele Angste und
Leiden in sozialen Situationen entstanden sind und die in der
Gruppe wieder erlebt werden kénnen und da sehr viel Sorg-
falt notwendig ist, um einen Raum zu geben, dass neue, an-
dere Erfahrungen gemacht werden konnen. Eine grofle
Herausforderung bei bunt zusammengewdrfelten Gruppen
ist, der Gruppe eine Einheit zu ermdglichen, wo jede/r aus-
reichend Platz hat und nicht einzelne sich zu viel Raum neh-
men.

Storungsspezifische Uberlegungen

Unterholzer: Bei deiner Abschlussarbeit hast du, Elisabeth,
dich mit systemischer Gruppentherapie und Trauma beschaf-
tigt. Ich fand sehr spannend, wie du aufzeigst, dass der sys-
temische Ansatz besonders sinnvoll ist bei Menschen, die
traumatisiert sind: aufgrund der Zukunftsorientierung ist die
Gefahr der Retraumatisierung relativ gering. Fand ich sehr
interessant. Herbert und ich haben uns immer wieder gefragt,
ob wir eine stérungsspezifische Gruppe machen sollen,
haben uns aber fir eine Offenheit in Bezug auf Anliegen ent-
schieden. Meine Idee war immer, dass z.B. bei Angsten ten-
denziell etwas verstarkt werden konnte. Aber es lieRe sich ja
eine storungsspezifische Gruppe machen, wo wir genau da-
rauf achten, dass z.B. nicht die Angstzustande fokussiert wer-
den, sondern was Klient_innen dagegen tun kénnen.

Groger: Ja, es ist schwierig, dass alle ausreichend Platz be-
kommen. Gleichzeit sind das voneinander Lernen, das Par-
tizipieren und die Zeug_innenschaft so wichtig, z.B.
Rlckmeldungen (ber Fortschritte zu bekommen. Ich habe
sehr gute Erfahrungen mit unserem nicht storungsspezifi-
schen Ansatz gemacht, da wir Ziele und Ressourcen im
Fokus haben. Die Klient_innen sind an den anderen interes-
siert. Diejenigen, die sich fiir die Gruppe entscheiden, sind
auch dann an den Geschichten der anderen interessiert,
wenn es aus klinischer Sicht unterschiedliche Thematiken
bei den Teilnehmer_innen gibt.
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Kampas: Ich denke, dass s
es bunter wird und die
Vielfalt der Moglichkeiten
groRer ist als in storungs-
spezifischen Gruppen.

Reiner: Allein wenn ich
einer Angstgruppe zuge-
teilt werde, ist plotzlich
schon die Angst ein wenig
im Raum.

Unterholzer: Wir arbeiten
ja ahnlich wie es Gunther
Schmidt beschreibt mit Herbert Groger
dem Konzept, dass die Teilnehmer_innen Co-
Therapeut_innen sind. Das war einmal fiir eine Teilnehmerin
am Anfang irritierend. Sie hat gemeint, sie kommt ja in die
Gruppe weil sie von uns Leiter_innen etwas erfahren will und
nicht von den anderen. Spatestens nach dem dritten Termin
war sie dann aber Uberzeugt, dass das ein gutes Modell ist,
weil sie erfahren hat, dass in einer Gruppe sehr viel Wissen
vorhanden ist und genutzt werden kann.

Kampas: Ob da nicht auch sehr viel der Respekt voreinander
mitschwingt, der ja ein wesentlicher Teil der systemischen
Therapie ist?

Gruppe und Konflikt

Reiner: Ich empfinde Transparenz und Aufklarung als sehr
wichtig. Insbesondere darlber, dass der systemische Ansatz
Begegnung auf Augenhohe impliziert und dass jedelr
Klient_in Expert_in fir sich selbst ist. Wenn ich am Anfang
Rahmenbedingungen klare und Abmachungen gemeinsam
mit der Gruppe erarbeite, sowie Wiinsche an mich als Leiterin
thematisiere, entstehen weniger Verstorung, weniger Kon-
flikte und mehr Konstruktivitat. Mein Eindruck ist, dass es bei
Gruppen von Therapeut_innen anderer therapeutischer Aus-
richtungen, insbesondere dynamische Gruppenpsychothera-
pie, wesentlich mehr Konflikte in den Gruppen gibt.

Unterholzer: Wobei ich manchmal erlebe, dass
Systemiker_innen vorgeworfen wird, wir gehen nicht in die
,1iefe”. Ich erlebe es manchmal auch als zu harmonisch und
denke, vielleicht legen wir zu viel Wert auf diesen Rahmen.
Z.B. als wir in der letzten Gruppe gesagt haben, wir arbeiten
ressourcen- und lésungsorientiert, kam dann spater die Rlck-
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meldung einer Teilnehme-
rin, dass sie sich fast nicht
mehr getraut hat, Uber ihre
Probleme zu reden. Viel-
leicht ist es mit Konflikten
manchmal ahnlich, dass
die gar nicht aufkommen.
Grdger: Ich denke, dass es
wichtig ist, immer wieder
zu betonen, dass Konflikte
wertvoll sind und dass viel
positives Potenzial in Kon-
flikten liegt.

Reiner: Da gibt es viel-
leicht einen Unterschied
zwischen dem ambulanten und dem Reha-Kontext. Im Reha-
Kontext erlebe ich es so, dass es so viel Kommunikation gibt,
dass sich Konflikte auf jeden Fall ihren Weg bahnen und es
nur darum geht, wie mit ihnen umgegangen wird.

Elisabeth Kampas

Kampas: Im Systemischen geht es mehr um das Ldsen eines
Konfliktes miteinander, weniger um das Ausleben eines Kon-
flikts in der Gruppe. Wir stellen gemeinsam unsere Erfahrun-
gen und Ressourcen zur Verfiigung, damit ein Mitglied seine
Konflikte 16sen kann und lassen die Mitglieder weniger auf-
einander prallen um einen Konflikt zu erleben.

Unterholzer: Da gebe ich dir Recht. Aber es entstehen ja
auch Konflikte in Gruppen, z.B. in einer Gruppe wird viel ge-
lacht und eine Teilnehmerin findet dieses Lachen irritierend.

Groger: Wir haben das aufgegriffen und es wurde immer wie-
der darauf Bezug genommen, aber sehr dezent. Z.B. hat eine
Teilnehmerin gemeint ,Heute wurde viel gelacht, aber ich
denke das war okay und es wurde damit nichts weggelacht"
und hat dabei die andere Teilnehmerin angeschaut, die das
Thema eingebracht hatte. Gruppendynamisch orientiert
wirde das aber in der Arbeit mit einer Gruppe anders aufge-
griffen werden.

Unterholzer: Das ist vielleicht der Unterschied zwischen an-
liegenorientierten und gruppendynamischen Gruppen.

Kampas: In der gruppendynamischen Gruppe wiirden wir
vielleicht sagen: ,geh da rein und drlick das aus".

Reiner: Es hat aber auch damit zu tun, wer in der Gruppe ist.
Wenn ein groRer Teil der Teilnehmer_innen traumatisiert ist,
kann das ,Austragen” von Konflikten auch kontraindiziert
sein. Dennoch ist wichtig, den Raum zur Verfiigung zu stellen.



Meine Erfahrung ist, dass
es immer einen guten
Grund dafiir gibt, warum
etwas nicht ausgetragen wird
oder Teilnehmer_innen
nicht ,ins Erleben gehen®.
Innerhalb einer sechswo-
chigen Reha entsteht
auch oft nicht ausreichend
Vertrauen dafiir.

Melanie Reiner

Vorbereitung durch Aus- und Fortbildungen

Kampas: Von der Ausbildung her gab es keine Vorbereitung,
das istim Lehrplan nicht vorgesehen. Gelernt habe ich durchs
Co-Therapeutin-Sein und zuschauen bei den anderen. Also
Lernen durchs Tun.

Unterholzer: In Praktika passiert ja sehr viel in Gruppen, da
sind Ausbildungskandidat_innen sehr schnell mit Gruppen
konfrontiert.

Groger: Ich habe in meinen Praktika wenig mit Gruppen zu
tun gehabt, aber sie haben mich immer interessiert. Katharina
Thiery hat mich angesprochen, ob ich die Kinderpsychothe-
rapiegruppe mit ihr leiten will und da habe ich dann sehr
schnell durch Mittun gelernt.

Unterholzer: Mir hat es sehr geholfen, dass ich schon als Ju-
gendliche viel in Gruppen gearbeitet habe, das war eine rie-
sige Ressource. Ich kiimmere mich aber heute viel mehr um
den Rahmen und um die Regeln des Umgangs miteinander,
das scheint mir sehr wichtig zu sein, damit Teilnehmer_innen
geschutzt sind.

Kampas: Um das Vertrauen gewinnen zu kénnen, um sich
einzubringen.

Groger: Fiir mich war der Hintergrund des Kommunikations-
trainings wichtig fiir die Arbeit mit Gruppen, weil hier zu Be-
ginn Rahmen und Regeln geklart werden. Und trotzdem war
es dann mit Kindern etwas vollkommen Neues. Kinder testen

viel mehr aus. Bei Erwach-
senen ist es wahrscheinli-
cher, darauf hinzuweisen,
dass wir uns auf Regeln
geeinigt haben, und damit
auch gleich eine Koopera-
tion zu bewirken.

Unterholzer: Christina Hu-
bert-Schnelle hat in unserem
Gruppentherapie-Curricu-
lum am IST darauf hinge-
wiesen, dass sie keine
grolRen Unterschiede zwi-
schen Kinder- und Erwach-
senengruppen sieht, dass es mit Kindern zwar spielerischer
ablauft, aber abwechslungsreich und spielerisch soll es fiir
Erwachsene auch sein. Das fand ich interessant.

Carmen Unterholzer

Chancen, Grenzen und Problematiken systemi-
scher Gruppenpsychotherapie

Unterholzer: Ich mag Gruppentherapie, weil sie unglaublich
lebendig ist. Wenn Gruppen gut funktionieren, dann brauche
ich nur ,moderieren* und achtsam sein auf Konflikte.

Groger: Das gegenseitige Unterstiitzen der Klient_innen, die-
ser Reichtum, diese Ressourcen, das beeindruckt mich
immer wieder und ist flir mich das grofe Plus der Gruppen-
therapie.

Kampas: Mich beeindruckt immer wieder, wie ein Gruppen-
mitglied alle mitreien kann. Naturlich in alle Richtungen, aber
ich habe das vor allem in positiver Erinnerung, dass die an-
deren plotzlich mitgehen und ich dabei sein darf, wie sich
nach und nach andere anschlielen. Ein Beispiel war, als ich
an einem heilRen Tag das Thema Wasser eingebracht habe.
Alle hatten sofort positive Erinnerungen. Ich habe die Teilneh-
mer_innen eingeladen, sich z.B. an einem Fluss ihr Leben
oder eine Begebenheit vorzustellen und auch aufzuzeichnen.
Das war einmal sehr schon, ein anderes Mal hatten wir mehr
Strudel und Wasserfalle. Bei derselben Ubung kénnen ganz
unterschiedliche Dynamiken entstehen.

Unterholzer: Was mich immer wieder beeindruckt ist, wenn

ich die hohe Aufmerksamkeit der Gruppenmitglieder fir die
Geschichten anderer bemerke.
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Reiner: Ich finde auch immer wieder beeindruckend, wie sich
durch eine systemische Haltung der Fokus der
Teilnehmer_innen im Lauf des Prozesses verandert. Wie ich
demnach z.B. Zeugin davon werden darf, dass ein auffallend
defizitorientierter Klient nach regelmaRiger Teilnahme an sys-
temischer Gruppenpsychotherapie bei der Frage nach seiner
Befindlichkeit, plotzlich erstmals etwas Positives berichtet.
Es gibt viele Magic Moments mit Gruppen. Andererseits habe
ich auch erfahren, dass manche Gruppen durch die Schwie-
rigkeiten Einzelner sehr schwer zu ,halten® sind und das Tra-
gen der Verantwortung fir den Prozess oft sehr
herausfordernd und kraftezehrend ist.

Kampas: Wo es dann z.B. eine Co-Therapeutin braucht.

Reiner: Ja, oder wo selbst das Vorgeben dieses ganz klaren
Rahmens nicht reicht.

Offene und geschlossene Gruppen
Unterholzer: Sind offene Gruppen schwieriger?

Kampas: Geschlossene Gruppen sind oft nach ein paar Sit-
zungen wie ein eingespieltes Team. Bei offenen Gruppen
muss ich immer wieder den Rahmen klarstellen, was fir die
anderen auch eine gewisse Langeweile mit sich bringt. Fir
die neu Dazukommenden ist es auch eine Herausforderung
sich in die neue Gruppe einzubringen. Als Therapeutin muss
ich da noch starker diesen Sicherheitsraum halten und zur
Verfigung stellen.

Reiner: Ich leite erstmals eine neue, offene Schwerpunkt-
gruppe “Ressourcenstarkung*, hauptsachlich flir Menschen,
die an Depressionen leiden. Der Prozess dabei erscheint mir
,Zaher* als bei geschlossenen Gruppen. Es dauert langer,
bis sternformige Kommunikation entstehen kann, weil sich
Teilnehmer_innen wenig einbringen, generell sehr zurlick-
haltend sind. Gefundenes Gleichgewicht wird durch standige
Wechsel immer wieder verandert, und Vertrauen kann nur
langsam wachsen.

Kampas: Bei meiner ressourcenorientierten offenen Gruppe
fand ich positiv, dass die ,alten* Gruppenmitglieder das
schon ausgestrahlt haben, wenn sich etwas bewahrt hat. Die
nehmen dann die anderen mit. Das erleichtert die Arbeit.
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Unterschiedliche Bediirfnisse der Teilneh-
mer_innen

Groger: Als groRRe Herausforderung in der Gruppentherapie
erlebe ich, wenn die Bediirfnisse nicht zusammenpassen.
Also wenn eine Person sehr viel Raum braucht und z.B. viel
erzahlen will und andere Personen aber auch sprechen wol-
len oder gerade nicht offen sind oder sich nicht interessieren.
Da eine Balance zu finden, das ist schwierig, das gibt es na-
tirlich in dieser Form in einer Einzeltherapie nicht.

Unterholzer: Das lasst sich dann gut zum Thema machen,
wie es den einzelnen mit den unterschiedlichen Anliegen
geht. Das passiert ja auch im Alltag immer wieder.

Groger: Insofern Iasst sich so ein Konflikt manchmal positiv
nutzen und eine Lernerfahrung daraus entwickeln.

Kampas: Das Thema der Selbstbestimmung spielt auch eine
Rolle. Wie sehr fordere oder fordere ich eine ruhige Teilneh-
mer_in oder sage, dass es ihre Verantwortung ist, mitzutun,
wenn sie etwas fir sich bewirken will.

Unterholzer: Ich habe die Tendenz, da eine Schiene zu
legen, damit manche nicht zu kurz kommen.

Kampas: Ja, aber das kann unter Umstanden auf Kosten
der Selbstwirksamkeitserfahrung gehen.

Traumatisierungen als Herausforderung

Reiner: Herausfordernd ist auch das Arbeiten in Gruppen
mit ,traumatisierten Menschen®. Bekanntlich gibt es unter-
schiedliche Haltungen dazu, wie viel ,traumatisches Material*
Platz haben ,darf* in Gruppen. Durch die Gefahr bei Grup-
penkolleg_innen etwas zu triggern, erlebe ich diesbeziiglich
- zumindest manche Aspekte betreffend — immer wieder
Grenzen in der Arbeit mit Gruppen. Vor allem wenn Teilneh-
mer_innen unterschiedliche Anliegen oder Probleme haben.

Kampas: Das Trauma darf in der Gruppe nicht viel Raum
haben. Da geht es um den Schutz der anderen, das ist zu
riskant. Das klare ich vorab mit den Teilnehmer_innen, dass
die ganz konkreten Erfahrungen und Schilderungen Platz in
der Einzeltherapie haben sollen. Die Teilnehmer_innen fiih-
len sich nicht vor den Kopf gestolien, wenn das zum Schutz
aller und damit auch zum eigenen Schutz ist, und vorher ge-
klart wird. Ich finde Klient_innen mit Personlichkeitsstorun-



gen schwierig, die Grenzen Uberschreiten. Damit umzuge-
hen und zu entscheiden, ob eine Person (iberhaupt in einer
Gruppe bleiben kann, ist eine groRe Herausforderung.

Gruppen im ambulanten Setting

Unterholzer: Eine weitere Grenze ist, dass Gruppen im am-
bulanten Bereich nicht so leicht zu Stande kommen. Wir
haben am IST zwei Anlaufe gebraucht, um unser Projekt um-
zusetzen.

Groger: Ja, da fliellen viele Ressourcen hinein, bis so eine
Gruppe zu Stande kommt.

Kampas: Worin seht ihr die Griinde fiir diese Zuriickhaltung?
Gehen Klient_innen lieber in Einzeltherapie, zumindest als
Ersterfahrung?

Unterholzer: Ich denke, dass Gruppentherapien im ambu-
lanten Setting noch immer etwas Uniibliches sind.

Groger: Partner_innen oder Freund_innen sagen vielleicht
eher ,geh in Therapie zu einer Therapeut_in“ und denken
dabei an Einzeltherapie als Ublichen Weg, ein Problem an-
zugehen.

Kampas: Bei unerfahrenen Klient_innen spielt vielleicht mit,
dass die Verschwiegenheit einer Therapeut_in wichtig ist und
sie vielleicht in der Gruppe nicht wissen, was mit den Infor-
mationen passiert. Vielleicht brauchte es da mehr Aufkla-
rungsarbeit.

Reiner: Das ist vielleicht ein unpassender Vergleich, aber so
wie Kinder zuerst die Eins-Zu-Eins-Betreuung brauchen um
dann Spielfahigkeit und andere sozialen Fahigkeiten zu ent-
wickeln, so habe ich auch bei vielen Erwachsenen den Ein-
druck, dass es in der Therapie vor der Teilnahme an einer
Gruppe zuerst die Eins-Zu-Eins-Betreuung braucht.

Unterholzer: Das kann durchaus sein. Es kommen immer
wieder Klient_innen durch Empfehlung von Kolleg_innen
nach einer Einzeltherapie zu uns in die Gruppe.

Reiner: Davor braucht es ganz viel Gehért-Werden und da
gibt es schon Grenzen in der Gruppe.

Groger: AbschlieBend will ich darauf zurlickkommen, dass
die systemische Gruppenpsychotherapie trotz aller Grenzen
eine sehr lebendige wund fiir Klient_innen und

Therapeut_innen sehr spannende Sache ist. Es ist ein sehr
lohnendes Feld, da etwas weiter zu entwickeln.

Unterholzer: Das scheint mir ein gutes Abschluss-Statement
zu sein.

Die Gespréchsteilnehmer_innen:

Herbert Gréger: systemischer Familientherapeut in freier
Praxis am Institut fir Systemische Therapie Wien, Lehrbe-
auftragter u.a. fiir ELSE an der SFU, Sozialwissenschaftler
und Kommunikationstrainer

Elisabeth Kampas: systemische Familientherapeutin in freier
Praxis in Wien und Horn, Juristin

Melanie Reiner: systemische Familientherapeutin. Tétig als
Einzel- und Gruppenpsychotherapeutin in der Pro Mente
Reha "Sonnenpark" Neusiedlersee sowie in freier Praxis in
Wien

Carmen Unterholzer: systemische Familientherapeutin (IST

- Institut fiir Systemische Therapie Wien), Lehrtherapeutin
der OAS, Literatur- und Erziehungswissenschafterin
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