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Aktuelle Methoden und Interventionen fiir die kreativtherapeutische und
tanz-, bewegungstherapeutische Behandlung von Trauma bei Kindern

und Erwachsenen

Iris Brauninger

D ie Behandlung komplexer Traumafolgestorun-
gen mit dissoziativen Storungen stellt trotz der
Fllle an traumaorientierten Psychotherapie-Me-
thoden eine besondere Herausforderung dar, die
bislang kaum empirisch validiert wurde (Sack/
Sachsse 2013). Dies spiegelt sich auch in der ge-
ringen Evidenzbasierung traumaadaptierter kor-
perpsychotherapeutischer und tanz-, bewegungs-
therapeutischer Ansdtze wider. Im Mittelpunkt
dieses Beitrages stehen eine Meta-Synthese qua-
litativer Ergebnisse zur Tanz-, Bewegungstherapie
(Levine/Land 2015), Methoden und Interven-
tionen zu Kreativen Therapien in der Traumabe-
handlung von Kindern (van Westrhenen/ Fritz
2014) sowie tanz-, bewegungstherapeutische In-
terventionen fir die Bearbeitung von Dissoziation
(Jorba-Galdos 2014; Pierce 2014) und Trauma
(Dunphy et al. 2014; Pierce 2104) bei Erwachse-
nen.

Qualitative Ergebnisse einer
Meta-Synthese iiber Tanz-, Bewegungs-
therapie und Trauma

Die qualitative Meta-Synthese von Levine und
Land (2015) generierte aus neun qualitativen Stu-
dien Erkenntnisse zu auftauchenden Themen und
fasste ahnliche Ergebnisse zusammen. Die Auto-
rinnen schlussfolgerten, dass in der Trauma-Be-
handlung vier Themen enthalten sein missen:

1. Die Schaffung von Bewusstsein der Geist-Kor-
per-Verbindung

2. Die Erweiterung des Bewegungsrepertoires
(um Wirksamkeit, Empowerment und die Riick-
eroberung des Korpers zu unterstitzen)

3. Die Schaffung einer neuen heilsamen Bezie-
hung zum Selbst, zum Therapeuten / zur Thera-

peutin oder zur Gruppe durch den Bewegungs-
prozess

4. Die Schaffung einer neuen gesunden Bezie-
hung zur Bewegung.

Als Einschrankung der qualitativen Meta-Analyse
wurde die kleine Anzahl an eingeschlossenen Stu-
dien erwdhnt, von denen sich keine auf die Be-
handlung erwachsener Manner als Einzelklien-
ten bezog.

Kreative Therapien in der Behandlung
traumatisierter Kinder

Der Review von van Westrhenen und Fritz (2014)
Uberprifte 38 Studien zu Kreativen Therapien in
der Behandlung traumatisierter Kinder auf Me-
thodik, Population und theoretischen Rahmen.
Der Schwerpunkt lag dabei auf der Zuverlassig-
keit, Giltigkeit und Vertrauenswirdigkeit der In-
terventionen. Dreiviertel der Studien verwende-
ten ein qualitatives Design, was auch auf die drei
eingeschlossenen Tanz-, Bewegungstherapiestu-
dien zutraf (zwei Fallbeschreibungen, eine vor-
experimentelle Studie). Die Ergebnisse zeigten,
dass die Mehrzahl der Studien die Ergebnisse
in prozessorientierter, narrativer Form prdsentier-
ten. Dies wurde von den Autorinnen kritisch und
in Bezug auf die Interventionszuverldssigkeit als
einschrankend bewertet. Die Autorinnen inter-
pretierten die methodischen Schwachen von Stu-
dien der letzten zwolf Jahre als Grund, weshalb
die wissenschaftliche Fundierung Kreativer The-
rapien hinter anderen beliebten Therapieansat-
zen zurlickfalle. Als Lésung schlugen sie fir die
Zukunft eine engere Zusammenarbeit zwischen
Forschern und Kreativtherapeuten vor, um einen
hoheren Forschungsstandard zu etablieren und
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umfassende, theoriegeleitete Rahmenbedingun-
gen fiir die Behandlung traumatisierter Kinder zu
entwickeln.

Tanz-, bewegungstherapeutische
Interventionen bei Dissoziation und
Attachment-Trauma von Erwachsenen

Jorba-Galdos (2014) ging von der Hypothese aus,
dass eine Verbindung zwischen Kreativitat und
der Entwicklung von Compartmentalization (einer
Form der Dissoziation mit der Unfahigkeit, ,.prinzi-
piell bewusst kontrollierbare oder bewusstseins-
fahige mentale Prozesse angemessen zu steuern.”
Siehe Spitzer et al. 2015, 28) bestiinde. Aufbau-
end auf dieser Hypothese stellte sie kreative In-
terventionen vor, welche die Minimierung und
Entstehung falscher Erinnerungen verhindern
sollten. Immobilitat sei eine gdngige Reaktion auf
Trauma, weshalb Klientlnnen zu Beginn der The-
rapie im ersten Schritt mehr Unterstiitzung beim
Explorieren von Bewegung benotigten, beispiels-
weise durch Beobachten und Imitieren der Be-
wegungen des Therapeuten oder der Therapeu-
tin. Sobald Bewegungsausdruck toleriert werden
wirde, konne im zweiten Schritt das Bewegungs-
repertoire erweitert werden. Eine der wichtigsten
Ziele in der Behandlung von Compartmentaliza-
tion sei die Bearbeitung des urspringlich trau-
matischen Ereignisses mit dem Ziel, Retraumati-
sierung zu verhindern und Integration zu férdern.
Tanz, Bewegung und Improvisation kénnten eine
zentrale Rolle spielen, Wechsel zu erméglichen
und innere Systeme und Erinnerungen zu identi-
fizieren. Grounding-Ubungen kénnten der Gefahr
einer Uberstimulierung entgegenwirken. Choreo-
graphische Arbeit und Performance eigneten sich,
Ubergdnge zu meistern, Spaltungen aufzuheben
und Erlebnisse auf affektiver, kognitiver, kdrperli-
cher sowie Wahrnehmungs- und Verhaltensebene
zu integrieren.

Der vierte Beitrag beschreibt ein Modell tanz-,
bewegungstherapeutischer Behandlung bei Disso-
ziation und Entwicklungs- oder Attachment-Trauma
(Pierce 2014). Der theoretische Rahmen zum tanz-,
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bewegungstherapeutischen Drei-Phasen-Modell
integriert dissoziierte somatische, emotionale und
psychologische Erfahrungen und setzt sich aus fol-
genden Inhalten zusammen (Pierce 2014, 10, Uber-
setzung durch die Autorin):

Phase 1: Sicherheit und Stabilisierung
Funktion / Ziel: Unterstiitzen des empfunde-
nen Sicherheitsgefiihls durch interaktive Re-
gulation, die innerhalb von Beziehungen ent-
steht
TT Interventionen:
Korper-zu-Korper-Bezug  durch  Einstim-
mung (attunement) und Spiegeln
Interaktive Regulation durch Grounding-
Ubungen und Orientierung im Hier und Jetzt
5-Sinnes-Wahrnehmung
Einsatz von sensorischem Material
Atemtechniken
Phase 2: Integration von traumatischen
Erinnerungen
Funktion/ Ziel: Pflegen eines verinnerlichten
Sicherheitsgefiihls, Ausweitung der Toleranz
gegeniber inneren Erfahrungen
TT Interventionen:
Aufmerksamkeit auf Interozeption und
Selbstwahrnehmung verbindet die inne-
wohnende Kérperwahrnehmung mit Emo-
tion und Kognition
Symbolismus, Metapher, kreativer Aus-
druck und kinstlerische Distanz
Phase 3: Entwicklung eines Beziehungs-
Selbst und Rehabilitation
Funktion / Ziel: Ermutigen zu Beziehungsfahig-
keiten und Erweitern des Bewegungsreper-
toires
TT Interventionen:
Gruppensetting fordert Beziehung, Ver-
bindung, Differenzierung und Bewegungs-
interaktion

Das Modell orientiert sich am aktuellen Konsens

des Best Practice Standards der phasenorientier-
ten Behandlung.
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Qualitative Analyse eines tanz-,
bewegungstherapeutischen Projekts
im Kontext eines Post-Konflikt-
Entwicklungslandes

Die explorative qualitative Studie von Dunphy et
al. (2014) untersuchte ein zweitagiges tanz-, be-
wegungstherapeutisches Einfiihrungsprogramm
fUr traumatisierte und vertriebene Menschen im
Post-Konflikt-Gebiet Timor-Leste (Dunphy et al.
2014). Der Workshop beabsichtigte, ein Vehikel
fir Themen zu Gesundheit und Wohlbefinden,
Friedensschaffung, Erholung vom Trauma, krea-
tives Engagement und integrierte Kdérperwahr-
nehmungs-, Grounding-, Zentrierungs- und Aus-
drucksiibungen zu werden. Die qualitative Analyse
der halbstrukturierten Interviews wies auf die be-
deutende Rolle des kulturellen Tanzes und andere
traditionelle Ausdrucksweisen fir die Traumaver-
arbeitung hin. Gleichzeitig wurde die Notwendig-
keit der Nachhaltigkeit eines solchen Programms
betont. Die Anwendung des tanz-, bewegungs-
therapeutischen Programms wurde fiir diesen Fall
als nicht sinnvoll eingestuft, da der fachliche In-
put und die Weiterentwicklung des Angebots im
Anschluss nicht garantiert und finanziert werden
konnte (Dunphy et al. 2014).

Schlussfolgerung

Dietanz-,bewegungs- und kreativtherapeutischen
Interventionen bei Trauma und Dissoziation bei
Kindern und Erwachsenen erfiillen bislang nicht
die strengen Prifungsstandards zur Evidenzba-
sierung, da grofie randomisierte Studien mit Be-
handlungstreue nach Protokoll und Handbichern
fehlen (Coleman/Macintosh 2015). Van West-
rhenen und Fritz (2014) teilen die Kritik an qua-
litativen Studiendesigns und bewerteten deren
Zuverldssigkeit als eingeschrankt. Die erlebnis-
und ausdrucksorientierten Ansatze bieten den-
noch wichtige Erganzungen und ,Stand-alone-In-
terventionen® zu evidenzbasierten Verfahren, um
den komplexen Bedurfnissen traumatisierter Kin-
der und Erwachsener gerecht zu werden. Diese
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Anséatze ermdoglichen, dass traumatische Erinne-
rungen in eine Symbolsprache tbersetzt werden,
mit deren Hilfe emotionale Distanzierung einset-
zen kann. Ohne (berwaltigt zu werden, kénnen
Teilnehmerinnen Sicherheit, Stabilitat, Vertrauen
und begliickende Erfahrungen erleben. Spaltun-
gen konnen aufgeldst und Gefiihle sowie Schmer-
zen ausgedrickt werden (Sack/Sachsse 2013).
Eine engere Zusammenarbeit zwischen For-
schungund Anwendungistwiinschenswert und not-
wendig (Levine/Land 2015). Die evidenzbasierte,
tanz-, bewegungstherapeutische und korperpsy-
chotherapeutische Praxis der Traumabehandlung
sollte durch einen hoheren Forschungsstandard
Uberpruft werden. Denn positive Forschungsergeb-
nisse auf hohem wissenschaftlichem Niveau kon-
nen helfen, zukinftig Kreative Therapie und Tanz-,
Bewegungstherapie als fundierte Ansatze fir die
Traumabehandlung zu etablieren.
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