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Editorial

Vom ,Wegcharakter” des menschlichen Lebens und der Therapie

Das menschliche Leben ist seit dltesten Zei-
ten und in allen Kulturen als , Weg” verstan-
den worden (Petzold, Orth 2004), ein Weg des
Erlebens und Erfahrens (Parmenides, Fragment
1), als , Lebensweg”, der , aufrechten Gangs”
oder von ,, schwerer Biirde belastet”, mit ,, frei-
em Mut und frischer Brust” oder , gramge-
beugt” durchmessen wird. Und auch Therapie
wird als Weg, , begleitete Wegstrecke” gese-
hen - Freud verwendet in dieser Bedeutung die
»Reisemetapher” fiir den Weg einer Psycho-
analyse. Die , Wegmetapher” kniipft an eine
zentrale menschliche Erfahrung an, in via, un-
terwegs, ,, auf dem Weg" zu sein, einen ,, Lebens-
weg” zu durchmessen iiber die ,, ganze Lebens-
strecke” hin, von der Kindheit bis zum Alter
(Petzold 20041; Petzold/Orth 2004b): eiligen
Schritts oder gemachlich voranschreitend, has-
tend oder wegmiide sich voranschleppend,
iiber kurze Strecken oder auf sich lang dehnen-
den, endlosen Straflen (in Kurzzeittherapien
oder Langzeitanalysen), auf geraden Wegen
oder verschlungenen Pfaden. Man hat sich auf
den Weg gemacht, zu nahen und zu fernen Zie-
len, die erreicht werden sollen — rechtzeitig —
und die auch verfehlt werden konnen oder wo
man zu spat kommt und ,, vom Leben bestraft”
wird. Erweisen sich die Ziele als unerreichbar
oder nimmt man — unerfahren — die falsche Stre-
cke, dann gerdt man vielleicht unterwegs vom
richtigen Weg ab und an ,, Leib und Leben” in
Gefahr, weil man nicht wegkundig ist und Um-
und Irrwege geht, Wegzeichen tibersieht, sich
verlauft, verfahrt, festfahrt, liegen bleibt, auf
der Straf8e liegt, nicht geniigend Wegzehrung
hat, Entbehrungen, Hunger und Durst zu erlei-
den hat, sofern man nicht einen Unterschlupf,
Unterkunft findet, eine Herberge, die einen
Fremdling, einen Entkréfteten, einen, der auf
dem Weg gestrauchelt und gefallen ist, sich Ver-
letzungen zugezogen hat, gastlich aufnimmt,
versorgt und pflegt.

Es kann auch etwas Unvorhergesehenes ein-
treten, den Weg durchkreuzen. Wegelagerer
kénnen den Weg verstellen, den Durchgang

verwehren. Man kann ,, unter die Rauber und
Morder fallen”, den Fihrnissen des Weges er-
liegen, ,, auf der Strecke” bleiben oder Gefahren
gerade noch entrinnen. Vielleicht wéare man
auch nicht mit ,heiler Haut” davongekom-
men, wenn nicht wegerfahrene Mitreisende,
Weggefihrten und Weggenossinnen helfend bei-
gesprungen waren oder Reisige dem Konvoi
Weggeleit gegeben hitten, damit man gefahrli-
che Strecken sicheren Fufles durchschreiten
konnte oder — durch Wegfiihrer richtig geleitet
—unwegsames Gelande zu umgehen vermochte.

Ubersetzt man diese , Wegmetaphern” in
psychotherapierelevante Termini, so finden
wir Begriffe wie Ressourcen, protektive Fakto-
ren, Resilenzen, Traumata, Storungen und
Konflikte, Defizite, kritische Lebensereignisse,
Risikofaktoren, Belastungen, Noxen, Krisen,
Ereignisketten, Krankheitskarrieren, soziale
Unterstiitzung, safe place (...). Das alles sind pa-
thogene und satutogene Einfliisse iiber die Le-
bensspanne hin (Lorenz 2004; Petzold 20041) als
leiblich konkrete Lebenserfahrungen auf den
individuellen und kollektiven Lebenswegen,
und diese Perspektive bildet den Hintergrund
fiir diese Sammlung von Texten mit dem The-
menschwerpunkt ,, Leibtherapie, Kampfkunst,
Lauftherapie”.

Die Beitrage sind auf die Verwendung die-
ser Ansitze leiborientierter Methodik im Rah-
men von Psychotherapie gerichtet oder auf ih-
ren Einsatz als Formen der Begleitbehandlung
in Verbindung mit einer Psychotherapie. Bimo-
dale oder multimodale Behandlungswege — z.B.
Medikation, Psychotherapie, Sporttherapie,
oder: Psychotherapie, Entspannungstherapie,
therapeutisches Reiten, oder: Psychotherapie,
Familientherapie, Diethetik usw. — werden ja
heute keineswegs mehr als Formen eklekti-
scher , Polypragmasie” gesehen, als ein ,, Leip-
ziger Allerlei”, sondern als ein mehrdimensio-
nal ansetzendes therapeutisches Angebot, wie
es in jeder psychosomatischen oder psychiatri-
schen Klinik oder in Fachkliniken fiir Sucht-
kranke Standard ist oder wie es in Tagesklini-



ken oder in den hollindischen regionalen
psychiatrischen Behandlungszentren mit ihren
multimodalen Therapiemoglichkeiten selbstver-
standlich ist, um Patienten ,, Wege der Heilung,
Forderung, Entwicklung” zur Verfiigung zu stel-
len. Es gibt namlich viele Wege, durch die man
zu sich selbst, zum Anderen, zum Mitmen-
schen, zur Bewiltigung von Problemen, zur Re-
duktion von Symptomen, zur Besserung von Er-
krankungen finden kann, auf denen man sich
aber auch verfehlen kann. Drei grofie Orientie-
rungen sollen in diesem Kontext aufgegriffen
werden:

- Wege der Leibtherapie/Korpertherapie/korper-
orientierten Psychotherapie, die in ihrer Quali-
tat als Methoden der Selbst-Erfahrung und
Personlichkeits-Bildung neben ihrer kurativ-
palliativen und gesundheitsférdernden Ziel-
setzung (Schuch 2000, Orth/Petzold 1998a,
2000) ganz wesentlich auch ,, Wege zu sich
selbst” sind (Vendette 2003);

=» Wege der Sporttherapie und Bewegungsthera-
pie, hier der Lauftherapie (Schay et al., dieses
Heft, vgl. van der Mei et al., Integrative The-
rapie 3, 1997, 374-428), wo im Umgang mit
der durchmessenen Strecke Patienten ihren
Willen schulen, Leiberleben in der Bewe-
gung moglich ist und die psychophysische
Selbstregulation unterstiitzt wird, wo sozia-
le Erfahrungen, kommunikative Synchroni-
sation, Solidaritdt im gemeinsamen sporti-
ven Tun entstehen;

-» Wege der ,, Kampfkiinste” (budo) des fernostli-
chen Kulturraums, des japanischen, chinesi-
schen, indonesischen, aber auch des turko-
tatarischen und slawischen Bereichs. Sie wa-
ren nicht nur Methoden hochst effektiver
Kampfpraxis, sondern auch ,Wege zur Ent-
wicklung des Selbst”, von personlichen Fahig-
keiten, Fertigkeiten und Tugenden: der Weg
(jap. do, slav. iyts) des Kriegers, des Samu-
rai, des Ratnik (patauk = Kampfer).

Derartige Wegerfahrungen erganzen den
Weg einer Psychotherapie oft in sehr sinnvoller
Weise. Sie bringen Dimensionen des Korpers,
der Leiblichkeit in die oft ausschlielich, viel-
leicht sogar einseitig verbal orientierten Psy-
chotherapien herein, und zwar in einer Weise,
dass damit die Dynamik des interaktionalen,
dyadischen Behandlungsprozesses etwa in einer

tiefenpsychologischen Psychotherapie, einer
Gestalt- oder Gesprachspsychotherapie nicht
behindert wird, sondern eher geférdert wird —
etwa durch bimodales Vorgehen: z.B. pro Woche
eine Stunde verbale, konfliktorientierte Thera-
pie plus zweimaliger Teilnahme (wegen der
Trainingseffekte) an einer therapeutischen
Laufgruppe oder wochentlich eine verbale,
,aufdeckende” Gruppentherapiesitzung plus
einer Gruppensitzung mit Entspannungsver-
fahren 0.A.

Inzwischen liegen immer mehr Erfahrungen
mit derartigen , Kombinationsbehandlungen”
vor, und auch der Einbezug der ostasiatischen
Kampfkiinste in klinische Therapieprogram-
me, in bimodale oder mutimodale Behandlun-
gen, ja der Einsatz dieser , Wege” als Behand-
lungen findet Verbreitung. In den vorliegen-
den Beitragen soll deshalb iiber diese Ansatze
in breiter Weise informiert werden. Theorie-
konzepte, klinische Erfahrungen, Forschungs-
ergebnisse wurden zusammengetragen, so
dass hier ein fundierter und bislang so noch
nicht zuganglicher Uberblick méglich wird.

Im beginnenden 20. Jahrhundert verbreite-
ten sich mit der zunehmenden Offnung Japans,
aber auch mit seiner kriegerischen Expansions-
politik die Kampfkiinste in den russischen und
westeuropdischen Raum und nach dem Zwei-
ten Weltkrieg auch in den amerikanischen. Sie
erfuhren dabei qualitative Umwandlungen:
einmal hin zu Formen des modernen Wett-
kampfsports, zum anderen hin zu Formen ei-
nes Weges fiir die Entwicklung der Personlich-
keit und Forderung der korperlichen und geis-
tig-seelischen Gesundheit, der Gelassenheit
und des inneren Friedens, aber auch der Hei-
lung von Krankheiten und Schwachezustan-
den. Die japanischen Formen (Karatedo, Aiki-
do, Kendo, Kyudo usw.) sind unter dem Begriff
, Budo”, ,Weg der Kampfkunst”, bekannt ge-
worden, ein Term, mit dem man immer wieder
(und eigentlich nicht exakt) auch Formen des
chinesischen wushu (Tai-Chi, Kung-Fu, Ba-
Gua-Zhang usw.) einbezieht. Budo- und Wu-
shu-Formen haben als leibgegriindete Wege
der Bewegungsmeditation und Gesundheits-
erziehung bzw. als methodische Elemente in
Ansatzen der klinischen Bewegungstherapie
und auch der korperorientierten Psychothe-
rapie, in der Sozialtherapie mit Suchtkranken



und Straftiatern oder in der padagogischen und
heilpadagogischen Arbeit mit Kindern und Ju-
gendlichen zunehmend Verbreitung gefunden
(Bloemn, Moget & Petzold, S. 100-147). Das Poten-
zial dieser ferndstlichen Methoden der Ge-
sundheitsféorderung und Heilkunst fiir eine
moderne ,, multimodale Behandlung” (Petzold,
Bloem & Moget, S. 24-99), die neben dem psy-
chotherapeutischen Ansatz psychologischer Be-
handlung von PatientInnen auch auf Moglich-
keiten der Beeinflussung von neurobiologischen
Parametern gerichtet ist, muss als viel verspre-
chend angesehen werden. Fiir viele Menschen
haben diese Wege des Budo Moglichkeiten ei-
ner ,, Arbeit an sich selbst” geboten (Hohmann-
Kost, Siegele, S. 6-23), ihnen eine innere Orientie-
rung gegeben und ihnen geholfen, ihr Leben
aktivim Sinne einer ,, Lebenskunst” zu gestalten.
Damit wird ein defizitorientiertes, kuratives
Denken {tberschritten in die Richtung von
Moglichkeitsraumen, von Potenzialen, Res-
sourcen, asthetischen Erfahrungen, die ein heil-
sames und bereicherndes Potenzial haben. Die-
ses Potenzial zu erschlieSen, wird besonders in
Zeiten wichtig, in denen denaturierende Le-
bensformen, leibferne Lebensstile, Verdingli-
chungstendenzen negativer Leibkulturen die
Lebendigkeit leiblichen Selbsterlebens auf der
individuellen und auf der kollektiven Ebene be-
drohen (Morris 2000) und in denen immer wei-
ter reichende Eingriffe in unsere Natur durch
Medizin, Molekularbiologie, genetic engenee-
ring uns herausfordern, Positionen zu beziehen
und zu entwickeln. Wir miissen uns fragen,
welche Leiblichkeit wir wollen , fir uns wollen,
in einem heraufziehenden Zeitalter der Gen-
technik und Genmanipulation, das in seinen

futuristisch-fiktionalen Visionen , Cyborgs”
(Mensch-Maschine-Verbindungen), Klone, Re-
plikanten sieht. Hier stellt sich auch die Frage,
welche Wege uns die traditionellen Kampf-
kiinste mit ihrer Jahrtausende alten Geschichte
und welche Moglichkeiten uns die therapeuti-
schen Verfahren der Moderne mit ihrer noch
kurzen Tradition im Angesicht der Spatmoder-
ne und ihren Entwicklungen als , Uberschrei-
tungen” in die Zukunft einer transversalen Mo-
derneaufzeigen, Wege, die mehr bieten konnen
als den nostalgischen ,, Blick zuriick”, sondern
die einen zukunftsfahigen , Blick nach vorn”
ermoglichen.

Leibtherapie, Lauftherapie, Kampfkunst als
Wege der Heilkunst und Lebenskunst, wie sie in
den vorliegenden Beitragen vorgestellt wer-
den, bringen das Thema des , Weges”, des
,» Wegcharakters des menschlichen Lebens” selbst
in den Blick, ein Thema, das fiir das Erfassen
von Therapie, ihren ,, Wegen der Heilung, For-
derung und Personlichkeitsentwicklung” und
fiir das Verstehen von Budokiinsten, ihren , We-
gen der Selbstfindung und Selbsttranszendie-
rung” essenziell ist. Beide Ansitze konvergie-
ren in der Idee eines ganzheitlichen und differ-
enziellen Weges zum eigenen Selbst, der Sinn
stiftet (Petzold/Orth 2004a, b), und werfen dabei
die Fragen nach Wegen zum Anderen bzw. zu
den Anderen auf, danach, wie es um gemeinsa-
me Wege bestellt ist, um gemeinsame Lebenskunst,
und wie im ,, Weggedanken” und der Idee der
., Lebenskunst” individualisierende und kol-
lektivierende Perspektiven zu verbinden wa-
ren. Dariiber ist nachzudenken.

Hilarion G. Petzold, Diisseldorf/ Amsterdam
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