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Der vorliegende Band stellt in kompakter Form wichtige Konzepte und Methoden des lntegrativen 

Ansatzes in Psychotherapie, Leibtherapie, Soziotherapie, Kreativitätstherapie, Pädagogik und Super­

vision in Theorie und Praxis dar: Menschenbild, Entwicklungstheorie, Identitätstheorie, Fokal­

therapie, l.ebenspanorarna, Körperinterventionen usw. Er informiert damit über 20 Jahre innovativer 

therapeutischer und psychosozialer Praxeologie und Bildungsarbeit. 

Grundlage der Beiträge ist eine ,,Anthropologie des schöpferischen Menschen", in der der Mensch 

in seiner Ganzheit als "Körper-Seele-Geist-Wesen" im sozialen und ökologischen Umfeld gesehen 

wird. Auf diesem Hintergrund gibt der Band Einblick in Theorie, Praxis und Ausbildung der 

Bereiche lntegrative Therapie, Gestaltpsychotherapie, lntegrative Kinder- und Jugendlichenpsycho­

therapie, Soziotherapie, Musiktherapie, Kunsttherapie, lntegrative Bewegungstherapie, Tanztherapie, 

Poesie-und Bibliotherapie, Gerontotherapie, Sterbebegleitung, in Paartherapie, Suchtkranken­

therapie, Gestaltberatung und Supervision. 

Im Jahre 1972 wurden das "Fritz Perls Institut für lntegrative Therapie, Gestalttherapie und 

Kreativitätsförderung" (FPI) und die "Deutsche Gesellschaft für lntegrative Therapie, Gestalttherapie 

und Kreativitätsförderung" (DGIK) gegründet. Die Initiatoren waren Prof. Dr. Dr. Dr. Hilarion 

Petzold, Dr. med. Hildegund Heini, Lic. theol. Dr. phil. Johanna Sieper und eine Gruppe von 

Ärzten, Psychologen, Sozialarbeitern, Pädagogen, die den "lntegrativen Ansatz therapeutischer, 

psychosozialer und agogischer Arbeit" kennengelernt hatten. 1982 gründete diese Gruppe die 

"Europäische Akademie für psychosoziale Gesundheit" (EAG), staatlich anerkannte Einrichtung der 

beruflichen Bildung. Mit mehr als 45 000 Teilnehmertagen pro Jahr und Bildungsprogrammen in 

elf europäischen Ländern gelten FPI und EAG als das führende Zentrum kreativitätstherapeutischer 

Verfahren in Europa und zählen zu den größten und bedeutendsten Einrichtungen klinischer, 

psychosozialer und kreativer Weiterbildung im deutschsprachigen Bereich. Der Band ist auch eine 

Dokumentation dieser innovativen Einrichtung. 
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Die Gründer -
Hildegund Heini, Hilarion Petzold, J ohanna Sieper 

Das "Fritz Perls Institut für lntegrative Thera­
pie, Gestalttherapie und Kreativitätsförderung" 
(FPI) und die "Europäische Akademie für psy­
chosoziale Gesundheit und Kreativitätsförde­
rung" (EAG) wurden 1972 auf Initiative von 
Hilarion Petzold zusammen mit johanna Sieper 
und_ Hildegund Hein/ in Basel gegründet. Mit 
der Gründung in Deutschland 1974 waren für 
einige Jahre noch Katharina Martin und Hans­
Jörg Süss mit im Kreis der Gesellschafter, bevor 
Hans-jörg Süss das FPI verließ und sein eigenes 
Institut in Würzburg aufmachte (1978). Die 
"Europäische Akademie für psychosoziale Ge­
sundheit" in Hückeswagen wurde wiederum 
durch die kreative Synergie der ursprünglichen 
Begründer, ihr persönliches Engagement und 
ihren unternehmerischen Mut ins Leben geru­
fen. Hilarion Petzold und johanna Sieper arbei­
teten schon Anfang der 60er Jahre in kreativen 
Projekten der alternativen Theaterszene zusam­
men. Sie studierten von 1963 bis 1970 in Paris 
und leisteten jeweils als Direktoren zweier rhei­
nischer Volkshochschulen Anfang der 70er in-

novative Erwachsenenbildungsarbeit. Ihr Zu­
sammentreffen und ihre Kooperation mit der 
Ärztin Hildegund Hein/ führte zu einer Konver­
genz von medizinischem WISsen, humanistischem 
Engagement, psychotherapeutischer Fachkom­
petenz, psychologischer und philosophischer 
Theoriearbeit, moderner Erwachsenenbildung 
und künstlerisch-kreativer Entwürfe. Genau 
diese ,,Mischung" war und ist für die Innovati­
onskraft des Institutes und der Akademie kenn­
zeichnend und hat interessante Menschen aus 
den genannten Bereichen in all ihrer Unter­
schiedlichkeit angezogen. Dies ist bis heute so 
geblieben. Für Hildegund Heini hatte es zu ih­
rem 70jährigen Geburtstag in "Gestalt und Inte­
gration" ein Jubiläumsheft gegeben (2/89-
1/90). Sie erhielt 1992 für ihre innovative Ar­
beit und den Aufbau von FPI und EAG das 
Bundesverdienstkreuz, das 1993 Hilarion Pet­
zold aus demselben Grunde verliehen wurde. Es 
soll nachstehend eine kurze Darstellung des 
Wirkens der Gründerpersönlichkeiten gegeben 
werden. 
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Leiblichkeit und Beziehungsqualität 
Hildegund Heinls Beitrag zu einer ganzheitlichen Arbeit mit 

Menschen an FPI und EAG* 
J ürgen Lemke, Kammerstein 

Am 20. Februar 1992 erhielten wir die Nach­
richt, daß Hildegund Heini das Bundesver­
dienstkreuz verliehen wird (siehe Anhang) für 
ihre Pionier- und Aufbauarbeit in der berufli­
chen Weiterbildung helfender Berufe, insbe­
sondere für den Aufbau FPI und EAG, zwei In­
stitutionen, die sie als Mitbegründerio ins Le­
ben gerufen hatte und durch ihre Arbeit über 
20 Jahre lang geprägt hat und prägt. 
Als Hildegund Heini 1970 auf den Lindauer 
Psychotherapiewochen Hilarion Petzold begeg­
nete - sie nahm an einem von ihm angebote­
nen Psychodrama-Seminar teil, in dem mit Ele­
menten der Gestalttherapie, der Leib- und Be­
wegungsarbeit und der kreativen Medien "in­
tegrativ" gearbeitet wurde -, da wußte sie: Das 
ist der Ansatz, nach dem ich schon lange ge­
sucht hatte. Diesen Weg gilt es einzuschlagen. 
Hildegund Heini trat der ersten Ausbildungs­
gruppe bei, die sich 1971 spontan aus den Lin­
dauer Aktivitäten um Hilarion formierte. In 
dieser "Würzburger Gruppe" (1970) waren u. a. 
Ingrid Baumert, Angelika Berger, Waltraud und 
Wolfram Ehlers, Rainer Frank, jean-Paul Gon­
seth, Kurt Höhftld, Brigitte Kauseneck, Renate 
Leiwesmeier, Katharina Martin, Willy Rihs, 
Hans-jörg Süss. Sie selbst organisierte in Mainz 
1971 Einführungsseminare (Teilnehmer: Felix 
Zeitel, Alexander Heini, Peter Heini, Eugenia 
Sintschenko u. a.). Wenig später bildete sich 
eine Ausbildungsgruppe in Mainz, die im Psy­
chologischen Institut von Prof. Wellek tagte. 
Bald schon übernahm sie das Ko-Training in 
der "Nürnberger Gruppe" (1972), und die Be­
ratungsstelle an der Pilotystraße wurde für eini­
ge Jahre das Domizil der Nürnberger Ausbil­
dungsgruppen (Teilnehmer: Elisabeth Nüßle, 
Astrid Schreyögg, Dörte Amt-Eu/er, Georg Meyer, 

Florian Latka, Herman Rosenkranz, Charlotte 
Kurz, Jürgen Lemke, um nur einige zu nennen). 
Mit Studenten der Fachhochschule Nürnberg 
(an der I Nüßle und A. Schreyögg tätig waren) 
und Studenten der Fachhochschule für Sozial­
arbeit, Düsseldorf (an der H Petzold, A. Berger, 
E. Bubolz und J Sieper mit Lehraufträgen tätig 
waren), wurden erste ,,Laboratorien" für Selbst­
erfahrung organisiert. Die Trainer waren die 
Teilnehmer aus den Drittjahresgruppen der 
Ausbildung. Supervisaren waren Hildegund, 
Hilarion, Kurt Höhftld und Willy Rihs. In die­
sen innovativen Projekten spielte Hildegund als 
integrierende Kraft auf dem Hintergrund ihrer 
langjährigen Erfahrung und mit ihrer hohen 
Empathie eine bedeutende Rolle. In der Auf­
bauphase des Institutes hat sie sich maßgeblich 
den Anliegen der Ausbildung angenommen. Als 
Lehr- und Kontrollanalytikerin für die erste 
Generation des Instituts (neben Hilarion, jo­
hanna Sieper, Kurt Höhfold- bald kamen noch 
Katharina Martin, Willy Rihs u. a. hinzu) hat sie 
viele der heutigen Lehrtherapeuten aus der "er­
sten Generation" geprägt, Kollegen und Kolle­
ginnen, die die neue Ausrichtung von FPI und 
EAG bis heute mittragen und mitbestimmen. 
Die Ausbildungsgruppen und Lehranalyse­
schwerpunkte im Bereich Mainz, Nürnberg 
und München hat Hildegund betreut. Nachdem 
Hilarion eine erste Pilotgruppe in Wien begon­
nen hatte, leitete sie eine Gruppe in Salzburg. 
So kann man sagen, daß viele Therapeuten der 
ersten Generation bei ihr gelernt haben. Hila­
rion, johanna Sieper und Kurt Höhftld arbeite­
ten in der Zeit in der nord- und westdeutschen 
Region (Hamburg, Hannover, Düsseldorf). 
Zeitgleich arbeitete Hilarion mit Willy Rihs und 
jürgen Lemke mit den Schweizer Gruppen. 

* Unter V erarbeirung von Informationen von Hi/arion �P�~�t�z�o�l�d�.� ]ohanna �S�i�~�p�n�-�,� Angtlika Bn-gtr, Barbara Haschtr. 
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Hiidegund und Hilarion haben von Anfang an 
ein kooperatives, paritätisches Modell in der 
Ausbildung vertreten und verwirklicht. Dies 
hatte eine ausbildungsdidaktischen, einen poli­
tischen und einen psychodynamischen Hinter­
grund: Ihnen war es wichtig, daß in einer 
Gruppe die Therapeuten kooperativ arbeiten, 
daß in die Ausbildung kreative Impulse von 
männlichen und weiblichen Therapeuten ein­
fließen. Gleichfalls wurde als bedeutsam ange­
sehen, daß am Institut das weibliche wie das 
männliche Element gleichgewichtig zum Tra­
gen kam. Weiterhin sollte durch die Zusam­
menarbeit eines Therapeutenpaares die psycho­
dynamisch wichtige Grundkonstellation des 
Elternpaares in idealtypischer Weise ermöglicht 
werden. Für die Einzeltherapie wurde das Prin­
zip ,,multipler Übertragungsangebote" insoweit 
verwirklicht, daß die Lehranalyse bei einer Lehr­
therapeutin und einem Lehrtherapeuten - also 
in zwei Abschnitten durchgeführt werden soll­
te. Dies hatte als Hintergrund die Überlegung, 
daß ein Therapeut für einen Patienten nicht al­
les zu verkörpern vermag, ja, dies eigentlich 
auch nicht soll. Übertragungsfixierungen, Idea­
lisierungen, Guru-Pose, das alles waren Mo­
mente, die Hildegund Hein! aus tiefstem Herzen 
ablehnte, weil es ihrem Begegnungs-und Bezie­
hungsideal widersprach. So wirkte sich dies 
ebenso auf den Wechsel des Lehrtherapeuten­
paares in der fortlaufenden Ausbildungsgruppe 
aus. Auch hier kommt ja nach zwei Jahren im 
dritten Jahr ein neues Therapeutenpaar. Diese 
Modelle führten dazu, daß viele Lehrtherapeu­
ten der ersten Generation ein Teil ihrer Analyse 
bei Hildegund, einen bei Hilarion machten, 
oder umgekehrt, einen Teil bei Kurt Höhfold, 
den anderen bei ]ohanna Sieper, einen Teil der 
Ausbildungsgruppe bei Hiidegund mit Ko-The­
rapeut, den zweiten Teil bei Hilarion mit Ko­
Therapeutin. Diese Generation hatte deshalb z. 
T. die einzigartige Gelegenheit, bei zwei außer­
gewöhnlichen Therapeutenpersönlichkeiten ein­
zel- oder gruppentherapeutische Selbsterfahrung 
und Ausbildung zu durchlaufen. 
Hiidegund und Hilarion wurden so bald zu "In­
stitutseltern". Gemeinsam oder alternierend 
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führten sie die frühe Form der Lehrtherapeu­
tenweiterbildungen in den Regionen Düssel­
dorf, Hannover, Hamburg, München und Ba­
sel durch, das sogenannte ,,staff training". In 
diesen Intensivseminaren wurde der Nach­
wuchs an Lehrtherapeuten ausgebildet. Es war 
der Vorläufer des heutigen "Lehrtherapeuten­
curriculums". Auf der Blockanalyse in Knecht­
sreden (ab 1973, später in Düsseldorf-Kaisers­
werth, dann am Beversee) wechselten sich Hil­
degund, ]ohanna und Hilarion in der Durchfüh­
rung der Supervisionsabende ab. Typisierend 
könnte man sagen: Hildegund betonte den Be­
ziehungsaspekt, Hilarion die theoretische Di­
mension, ]ohanna die didaktische. Dies ist si­
cher eine Sichtweise, aber sie trifft die Situation 
nicht ganz, denn es entwickelten sich aus der 
"Ko-respondmz" der drei Institutsgründer Sy­
nopsen, eine Synergie. Es kam zu einer Penneati­
on, um einmal diese Schlüsselbegriffe lntegrati­
ver Therapie zu verwenden. Jeder entwickelte 
diese Qualität in unterschiedlicher Ausprägung. 
Der eine lernte vom anderen. So bildete sich im 
Zusammenspiel von Differenzierung und Inte­
gration der Therapiestil aus, der für das "Fritz 
Perls Institut" kennzeichnend ist: eine wert­
schätzende Form des Umgangs auf intersubjek­
tiver Ebene, in der die leibliche Präsenz des an­
deren der Ausgangs-und der Endpunkt ist. Es 
entwickelte sich ein ko-respondierendes Su­
chen, um komplexe Lebenszusammenhänge in 
ihrer Mehrperspektivität zu erfassen und für 
Probleme kreative Lösungen zu finden. Hiltle­
gund Hein! war und ist für viele in all diesen 
Dimensionen ein Vorbild. In ihrer Tätigkeit als 
Lehrtherapeutin, dann über mehr als 15 Jahren 
als Ausbildungsleiterin des Institutes entwickelte 
sie, die Medizinerin und Psychotherapeutin, 
hervorragende didaktische Fähigkeiten. Sie wurde 
Spezialistin für "berufsbezogene Erwachsenen­
bildung", was die besondere Qualität der Ange­
bote von FPI und EAG ausmacht. Sie hat für 
die Didaktik sicherlich bei den anderen Mitbe­
gründern gelernt, und diese wiederum lernten 
von ihr, was den Blick für Gesundheit und 
Krankheit auf der leiblichen Ebene in der psy­
chosomatischen Dimension anbelangte. Hilde-



gund eignete sich Organisations-und Manage­
mentf'ahigkeiten an, als sie das Zentralsekreta­
riat, das Hi/arion Petzold und Barbara Hascher­
sie baute die FPI-Verwaltung auf- in Düssel­
dorf gefühn hatten, nach Mainz übernahm, bis 
es dann an die Akademie zum Beversee umsie­
delte. Mit dem Kauf der Akademie, ihrem Um­
bau und den Neubau des Hauses zeigte sich, 
daß Hildegundin Fragen des Finanzmangement 
und des Bauwesens einiges an Talent und 
Durchblick zu bieten hatte. 1981 hat Hi/arion 
das Hotel am Beversee gefunden - damals ein 
lnte;nat, das zum Verkauf stand. Die Grün­
dungsgesellschafter des FPis haben sich ent­
schlossen, das Wagnis einzugehen, dieses Haus 
zu kaufen und umzubauen sowie 1988 durch 
den Neubau eines zweiten Hauses die Kapazität 
des Bildungswerkes zu erweitern: "synergy at 
work". 
Mit dem Wachsen der europäischen Aktivitä­
ten des Instituts und der Akademie hat Hilde­
gund Hein/ länderübergreifenden Aktivitäten 
mitgetragen und gestützt. Insbesondere hat sie 
die griechische Gruppe des Instituts initiiert 
und über Jahre geleitet. In gleicher Weise hat 
Hildegund über zwanzig Jahre die Intensivsemi­
nare des Institutes, die "Gestaltkibbuzim" 
(überwiegend fanden sie auf der Insel Dugi 
Otok in Jugoslawien statt) mitgetragen und 
persönlich in einer Art und Weise mitgestaltet, 
daß sie für die Menschen, die an ihnen teil­
nahmen, stets eine große und bereichernde 
Erfahrung waren. 
Hildegund Hein/ hat im Weiterbil­
dungsprgramm des FPis in den Einzelsemina­
ren immer wieder äußerst interessante The­
menseminare angeboten, in denen sie Fragestel­
lungen aufgriff, die im Bereich der Psychothe­
rapie über lange Zeit unbeachtet geblieben 
waren, obgleich sie für die Entstehung indivi­
dueller und kollektiver Krankheitsbilder erheb­
liche Bedeutung hatten. Es sei hier das Seminar 
über "Krieg, Flucht und Vertreibung" genannt, 
daß sich mit den "Spätfolgen" von Kriegserleb­
nissen befaßte, die z. T. über "delegiene Gefühle" 
an die zweite Generation weitergegeben wurden 
- im Schweigen, in der stummen Sprache, der 

Gesten, der Körperhaltung. Sie konzipierte zu­
sammen mit Hi/arion eine Reihe von Psychoso­
matikseminaren: ,,Auf meinem Rücken getra­
gen". Das "Rückenseminar" wurde ein durch­
schlagender Erfolg. Es zieht bis heute Professio­
nals und Patienten an. Hilarions Seminar 
"Herzenserfahrung" zeigt ein anderes bedeuten­
des Psychosomatikthema auf. Die Seminare 
über ,,Auge", "Haut", ,,Atmung" ergänzen das 
Spektrum psychosomatischer Angebote im 
Weiterbildungsprogramm von FPI und EAG. 
Auch durch die Seminare über "direkte Kom­
munikation", "Gruppenprozeßanalyse", "Kin­
derszenen" u. a. hat Hildegund das Weiterbil­
dungsangebot von FPI und EAG bereichen. 
Viele Teilnehmer an diesen Gruppen berichten, 
sie hätten in ihnen "Schlüsselerfahrungen" ge­
macht. Hildegund Hein/ hat ihre Kompetenzen 
nie für sich behalten, sondern sie großzügig 
Kolleginnen und Kollegen sowie dem Nach­
wuchs bei den Lehrtherapeuten weitergegeben. 
So sind viele der von ihr initiienen Seminarty­
pen jetzt auch in die Hände anderer Mitarbeiter 
des Instituts übergegangen. Diese Form der ak­
tiven Nachwuchsförderung als Ausbildungslei­
terin von FPI muß mit den von I/se Orth und 
Hilarion Petzold initiierten Weiterbildungscur­
ricula für Lehrtherapeuten und die Gremienar­
beit, Supervision und Intervision auf überregio­
naler und regionaler Ebene als wichtiges Mo­
ment für das Heranwachsen eines Lehrkörpers 
von hoher Kompetenz gesehen werden. 
Wenn man nun fragt, was wohl der wichtigste 
Beitrag dieser ungewöhnlichen Frau für den 
Aufbau und die Entwicklung des "Fritz Perls 
Institutes" und der "Europäischen Akademie 
für psychosoziale Gesundheit" war und ist, was 

darüber hinaus ihr Beitrag zu den Verfahren, 
die am Institut gelehrt werden, ist, so kann die­
se Frage nicht einfach und nicht eindimensio­
nal beantwortet werden. Das dürfte durch die­
ses "qualitative Ponrait" deutlich geworden 
sein. Zentral ist sicherlich ihr menschliches En­
gagement, ihr Einsatz für die Sache der Integra­
tiven Therapie, für diesen Ansatz, von dem sie 
überzeugt ist und für den sie ihre ganze Lebens­
und Schaffenskraft und Kreativität einbrachte. 
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Der Aufbau eines so großen Werkes, einer so 
großen Bewegung ist nicht einfach, ein immen­
ses Unterfangen, das eine Person allein nicht 
leisten kann. Hildegund Heini und Hilarion Pet­
zold waren bestrebt, gemeinsame Ideen und 
Anliegen zu verwirklichen, und sind füreinan­
der zu Weggefährten geworden. Hildegund hat 
das "Klima" am Institut ganz wesentlich mitbe­
stimmt und mitgeprägt, ein Klima emotionaler 
Zuverlässigkeit, ärztlicher Sorgfalt, therapeuti­
scher Feinfühligkeit und kreativer Freiheit. Es 
wäre sicher falsch, hier an einseitigen Festlegun­
gen zu verharren, denn auch Hilarion und ]o­
hanna und die Kollegen der "ersten Generati­
on" haben 20 Jahre mit Beständigkeit und einer 
enormen Investition in diesem und für dieses 
Institut gearbeitet. Es ist ein "joint venture". Es 
wäre auch nicht richtig, das innovative, expan­
sive, "männliche" Element Hilarion Petwld zu­
zuschreiben und das bewahrende, sichernde, 
"weibliche" bei Hildegund Heini zu belassen. 
Eine solche klassische Rollenverteilung würde 
den Gründerpersönlichkeiten nicht gerecht. 
Hildegund hat eine erstaunliche Kreativität ent­
faltet, eine Innovationskraft, der viele Enrwick­
lungen zu verdanken sind. Ihr unternehmeri­
scher Wagemut hat Projekte wie den Kibbuz in 
Jugoslawien, den Kauf der Akademie, den Neu­
bau, das Forschungsprojekt in den neuen Bun­
desländern wesentlich mitermöglicht. Ihre or­
ganisatorische "Power" hat die Grundlagen des 
Institutes mitgeschaffen. 
Wichtiger wahrscheinlich noch als dieses, ist 
ihre Arbeit im Bereich der ,,Menschenbildung" 
zu sehen. Sie hat Menschen durch ihr Vorbild 
geprägt, die heute am Institut lehren und das 
weitertragen, was sie vermittelt bekamen. Hil-

degunds Beitrag zur lntegrativen Therapie ist 
aus ihrem hohen therapeutischen Können ge­
wachsen, der Verbindung somatisch-medizini­
scher Praxis und psychotherapeutischer Fein­
spürigkeit. Hildegund hat mit ihren "Mikroana­
lysen" im Bereich leibtherapeutischer Diagno­
stik und in der Feinabstimmung differentieller 
Intervention den lntegrativen Ansatz für die 
Behandlung von psychosomatischen Erkran­
kungen in einzigartiger Weise vertieft und ent­
wickelt. Ihre Kasuistiken sind Musterbeispiele 
für die Filigranarbeit von Fokalinterventionen 
(Petzold, Hein/1980; Hein/, Petwld, Fallenstein 
1983; Hein/, Petzold, Walch 1983). Ihre thera­
peutische Arbeit mit Menschen aus benachtei­
ligten Schichten, wie sie sie in ihrer orthopädi­
schen Praxis (die sie neben ihrer Aufbauarbeit 
für das Institut bis Ende der 80er Jahre noch 
führte) tagtäglich behandelt hat, führte zu 
wichtigen behandlungspraktischen Beiträgen 
zum Thema "Psychotherapie und Arbeitswelt" 
(Petzold, Hein/1983). Damit wurden auch Mo­
delle geschaffen, die insbesondere für den Arzt 
in der Praxis eine ganzheitliche und psychoso­
matische Perspektive und Behandlungsorientie­
rung bietet. Hildegund Heini enrwickelte ein be­
sonderes Weiterbildungsmodell für Ärzte, um 
diese Konzepte und Theorien weiterzuvermitteln. 
Hildegund Heini hat in ihrer Praxis und Kon­
zeptbildung konsequent im Sinne der lntegrati­
ven Therapie ihre Arbeit vom Leibe und von der 
zwischenmenschlichen Beziehung her definiert 
und praktiziert. "Leibliche Begegnung" in all 
ihrer Direktheit und Unmittelbarkeit ist es, was 
diese große Psychotherapeutin in ihrer leibthe­
rapeutischen und pädagogischen Arbeit aus­
zeichnet. 
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Frau Dr. Hildegund Heinl 

Mitbegründerio des Fritz Perls Instituts und der Europäischen Akademie 
erhält für ihre Arbeit das 

Bundesverdienstkreuz 

Vorschlagsbegründung: 

Frau Dr. Hein! hat sich als Mitbegründerin des ,,Fritz Perls Instituts", Trägereinrichtung der ,,Euro­
päischen Akademie for psychosoziale Gesundheit", herausragende Verdienste erworben. Sie ist seit 20 Jah­
ren als Ausbildungsleiterin des Instituts und Fachreferentin bei Tagungen und Kongressen tätig und hat 
mit ihrer kreativen WeiterbiUhtngsarbeit und ihren innovativen Methoden im Bereich der Psychotherapie, 
Soziotherapie und Heilpiidagogik beispielhaft zur Entwicklung einer körperzentrierten Psychotherapie 
beigetragen. 

Frau Dr. Hein! hat über viele Jahre hinweg im Vorstand psychotherapeutischer Fachgesellschaften mitge­
wirkt. Sie ist Supervisorin von Fachkliniken und Mitherausgeberin von Fachzeitschriften. Mit Gastvorle­
sungen und Weiterbildungsseminaren hat sie in zahlreichen europäischen Ländern Anerkennung gefun­
den und eine Vielzahl junger Arzte, Psychologen und Sozialarbeiter mit den verschiedenen Praxisfeldern 
vertraut gemacht. 

Frau Dr. Hein! hat sich durch ihr richtungsweisendes Engagement um das Gesundheitswesen besonders 
verdient gemacht. Dies rechtfertigt die Auszeichnung mit dem Verdienstorden der Bundesrepublik 
Deutschland. 
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Statement 
von Herrn Dr. Günter Gerhardt, 

1. Vorsitzender der Kassenärztlichen Vereinigung Rheinhessen 
anläßlich der Verleihung des Verdienstkreuzes 

am Bande des Verdienstordens der Bundesrepublik Deutschland 
am 29. Oktober 1992 in Neustadt/Weinstraße 

Meine sehr verehrten Damen und Herren, 
sehr verehrte Frau Kollegin Heini, 

im Namen der Bezirksärztekammer Rheinhessen-der 1. Vorsitzende, Herr Prof. Dr. Ohler, ist lei­
der verhindert, hat mich aber mündlich und schriftlich gebeten, Ihnen, liebe Frau Kollegin Heini, 
seine persönlichen Grüße und Glückwünsche zu übermitteln-und der Kassenärztlichen Vereini­
gung Rheinhessen möchte ich Frau Dr. med. Hildegund Heini ganz herzlich gratulieren zur Verlei­
hung des Verdienstkreuzesam Bande des Verdienstordens der Bundesrepublik Deutschland. 
Frau Kollegin Heini gehört zu den Gründer-Persönlichkeiten des "Fritz Perls Instituts fur Integrative 
Therapie, Gestalttherapie und Kreativitätsförderung", eine Trägereinrichtung der "Europäischen 
Akademie für psychosoziale Gesundheit". 
Als Ärztin fur Orthopädie/Psychotherapie blicken Sie, Frau Heini, auf eine langjährige Erfahrung 
im Umgang mit psychosomatischen Patienten zurück, und Sie haben dazu noch diese Erfahrung in 
die Ausbildung von Ärzten und Psychotherapeuten eingebracht. 
Das Stichwort "Psychosomatik" wird zur Zeit viel zitiert. Kaum jemals wird in ärztlichen, aber auch 
in gesundheitspolitischen bzw. journalistischen Verlautbarungen bestritten, daß es für die Theorie 
und Praxis der Medizin von großer Bedeutung ist. Dieser affirmativen Haltung in der Öffentlich­
keit steht nicht selten eine gewisse Verlegenheit bei der Benennung realer psychosomatischer Zu­
sammenhänge und Störungsformen gegenüber. Die allgemeine Zustimmung, die die Feststellung 
des ursächlichen Zusammenhangs zwischen psychischen Störungen und organischen Funktions­
beeinträchtigungen findet, kann über die Vordergründigkeit des Gebrauchs des Schlagwortes "Psy­
chosomatik" hinwegtäuschen. 
Mit der Methode ,,körperzentrierte Psychotherapie" arbeiten heute viele Therapeuten. Sie, Frau 
Kollegin Heini, haben zunächst einmal maßgeblich zur Entwicklung beigetragen. Mit der Gestalt­
therapie, die von dem Ehepaar Perls in den 40er Jahren entwickelt wurde, haben Sie vielen Kolle­
ginnen und Kollegen während zahlreicher Fort- und Weiterbildungen gezeigt, wie aufgrund des 
reichen Repertoires an erlebnisaktivierenden und einsichtsvermittelnden Verfahren, insbesondere 
nonverbaler und kreativer Methoden, besonders verbalisationsschwachen Klienten aus benachteiligten 
Schichten geholfen werden kann. 
Sie haben es in Ihrer ärztlichen Tätigkeit praktiziert und gelehrt, daß die Verwendung der Gestalt­
therapie als kurzzeitig oder mittelfristig laufende Therapie es erlaubt, die emotionsintensive, fokus­
sierte Arbeit bei neurotischen Patienten zu verwenden. Durch den Anspruch, den Menschen im 
sozialen Kontext zu erreichen und über den reparativen Aspekt hinausgehend Potentiale zu fördern, 
hat die Gestalttherapie auch familientherapeutische und soziotherapeutische Modelle der Gruppen­
arbeit und Beratung und gestaltpädagogische Konzepte und Methoden entwickelt. 
Frau Dr. Heini gehört ebenfalls zu den Pionieren einer psychosomatischen Perspektive im Rahmen 
der Orthopädie. Noch heute, 1992, gibt es namhafte Orthopäden, die ihr Fach als lupenrein soma­
tisch betrachten. Ich könnte mir vorstellen, daß vor Jahren der Begriff "Psychosomatik" in der 
Orthopädie generell verpönt war. 
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Heute wissen wir, daß Funktionsstörungen im Bereich von Muskeln und Gelenken symbolisch in 
einem Zusammenhang stehen mit Spannung und Entspannung, Starre und Beweglichkeit. 

Man fühlt sich "belastet". 
Jemand ist ein ,,schlaffer Sack". 

Man hat keinen Halt mehr. 
Man ist "aufrichtig". 

Jemand reißt sich zusammen. 

Wie kaum ein anderer Bereich drücken der Beweglichkeitsapparat und die Motorik in unmittelbarster 
Weise das Individuelle jedes einzelnen Menschen aus. Seine geistige Haltung steht in direktem Zu­
sammenhang mit seiner körperlichen Haltung. Die Persönlichkeitsstruktur dieser Patienten ist oft 
gekennzeichnet durch eine unterdrückt feindselige Haltung mit Umkehrung der Aggressivität nach 
innen. Diese Aggressionsproblematik spielt bei vielen psychosomatischen Störungen im Bereich 
von Muskeln und Gelenken eine entscheidende Rolle. In der Therapie muß versucht werden, mit 
dem Patienten die verdrängten Aggressionen anzusprechen. Hier können auch wieder gestaltthera­
peutische Methoden der Wahrnehmungsschärfung und Verdeutlichung behilflich sein zur Kon­
fliktbewältigung. 

Meine sehr verehrten Damen und Herren, 
liebe Frau Kollegin Heini, 

mir kommen all diese Worte als einem selbst psychotherapeutisch weitergebildeten Arzt relativ 
leicht und locker über die Lippen. 
Sie dagegen, Frau Heini, mußten wahre Pionierarbeit leisten, d. h. organische und psychologische 
Vorgänge wurden von Ihnen in der Therapie erlebt, gedeutet und die erkannten Geserzmäßigkeiten 
weiterentwickelt zu therapeutischen Verfahren, auf die wir dankbar zurückgreifen dürfen. 
Dafür möchte ich an dieser Stelle Dank sagen, nicht nur im Namen all der vielen Kolleginnen und 
Kollegen, die von Ihrer Arbeit profitieren, sondern auch im Namen von vielen, vielen Patienten, 
denen damit geholfen werden konnte. 

406 



Ein Gang durch viele Landschaften 
Hilarion Petzold - sein Schlüsselwort für die moderne 

Therapie heißt Integration* 
Rolf Zundel (t) 

Es gibt Menschen, deren Leben sich in einer 
einzigen, exemplarischen Situation erschließt. 
Hilarion Petzold gehört nicht zu ihnen. Da ist 
nicht das eine Bild, in dem er sich begreifen 
ließe, viele Bilder drängen sich auf. 
Der Zauberer, der scheinbar ganz intuitiv mit 
wenigen Interventionen genau die Szene her­
vorruft, die einen Menschen lange bedrängt 
und gelähmt hat. Er findet sie mit natürlicher 
Eleganz, wie die Katze eine Maus fangt, und er­
klärt nicht ganz ohne schnurrendes Behagen, 
wie er das gemacht hat- lege artis natürlich, in 
strikter Anwendung eines lehrbaren therapeuti­
schen Verfahrens. 
Der Dozent, den ein hingeworfenes Stichwort 
in lange und druckreife Exkursionen lockt -
etwa über die Bedeutung des Ritus in der Psy­
chotherapie ("Wir suchen neue Formen für das, 
was in alten Kulturen nach vorgegebenem Mu­
ster ablief'') oder über verschiedene Therapiesti­
le. Unversehens wird ein Kolleg daraus, und 
während einige Zuhörer von der Müdigkeit 
sanft davongetragen werden, wandert er unbe­
irrt durch die Entwicklungsgeschichte der The­
rapie, erörtert Vorteile und Risiken der ver­
schiedenen Stile, zeigt, wo Berührung oder Ab­
grenzung, wo Offenheit oder ,,Abstinenz" ihren 
Sinn und welchen Sinn sie haben - vergleichen­
de Psychotherapie. 
Der Beobachter, den etwas fülligen Körper ele­
gant hingestreckt auf einer Matte, die Beine 
zierlich geordnet, den Kopf elegant aufgestützt. 
In dieser Pose etwa könnte man sich Petronius 
bei einem römischen Gastmahl vorstellen, je­
den falschen Ton, jede verunglückte Geste 
wahrnehmend, unbestechlich genau - und mit 
einem leisen Anflug von deja vu. 

Der Zugewandte, der den Schmerz, der im Ge­
wahtwerden alter Wunden aufbricht, nach­
fühlt, als wäre er sein eigener, der mit einer fast 
unmerklichen Handbewegung zeigt: Ich bin für 
dich da, und dessen Gesicht an das einer Mutter 
erinnert, die über ihr krankes Kind gebeugt ist. 
Der Kumpel, der sich von uns in voller Montur 
ins Wasser werfen läßt {genauer: dem Stoß 
durch einen Hechtsprung zuvorkommt) und 
mit triefenden Hosenbeinen, Salzwasser im röt­
lichen Bart dem Meer entsteigt: Neptun auf 
Landgang. Und auch der Distanzierte, der ver­
einnahmender Kameraderie ganz undramatisch, 
aber fühlbar Grenzen setzt. 
Viele Rollen, auch viele Interessen. Die Liste 
der Veröffentlichungen des 42jährigen {sie um­
faßt zehn enggedruckte Seiten) läßt zwar 
Schwerpunkte erkennen - Gestaltbarkeit, Kör­
pertherapie, Psychodrama, Arbeit mit alten 
Menschen -, aber sie ist zugleich auch ein Gang 
durch viele Landschaften. Und am Rande 
taucht auch scheinbar Kurioses auf: "Ftüh­
jahrsklauenpflege", "Bemerkungen zur Erfor­
schung der altsecbischen Kirchenmusik" oder 
ein Aufsatz über die "Kunst der Naiven". 
Petzold hat dreimal promoviert, als 24jähriger 
in Paris als Theologe {über Spezialprobleme im 
orthodoxen Eherecht), drei Jahre später {1971) 
in Philosophie und Psychologie bei Gabrief 
Marcel {"Eschatologie und Anthropologie aus 
der Sicht ostkirchlicher Religionsphilosophie 
und -psychologie"), 1979 in Heil- und Sonder­
pädagogik an der Universität Frankfurt. Er ist 
Professor für klinische Bewegungstherapie und 
Psychomotorik an der Freien Universität Am­
sterdam, hat Lehraufträge an den Universitäten 
Graz, Frankfurt und Bern und leitet das Fritz 

* Beiuag aus: Zun<kl E. , Zuntkl R, Leidiguren der Psychotherapie, Kösel, München 1987, 191-214, ursprünglich 
erschienen in "Die Zeit" 
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Perls Institut, eine der großen Ausbildungstät­
ten für Therapeuten in Deutschland. Er spricht 
"acht oder neun Sprachen", nicht gerechnet die 
alten, die er liest. 
,,Alle Psychotherapeuten", so erklärt er, "die 
großen wie die kleinen, versuchen in dem Ver­
fahren, das sie wählen oder enrwicklen, ein 
Stück ihres Lebens, ihrer Lebensgeschichte aus­
zudrücken und zu bewältigen". Bei Petzold-in 
so vielen Rollen gerecht, mit so weitgespannten 
Interessen, an so vielen Orten lehrend und ler­
nend - leuchtet dieser Gedanke unmittelbar 
ein. Integration lautet das Schlüsselwort für sei­
ne Lebensbewältigung. und nicht zufhllig nennt 
er sein Verfahren ,Jntegrative Therapie". 
Schon die Familie hat dem jungen Hilarion 
eine ganz ansehnliche Ausstattung mitgegeben. 
Der Vater - die Familie, die von deutschen 
Siedlern abstammt, kommt aus Rußland und 
Polen - war Saatgutexperte und hat sich viel 
mit naturwissenschaftlichen Fragen beschäftigt. 
"Mein Vater ging fast jedes Wochenende mit 
uns durch die Natur und erkläre uns Pflanzen 
und Tiere - mit neun, zehn Jahren hatten wir 
das drauf". Die Mutter, eine Düsseldorferin, ist 
mit der Musik, mit dem Theater aufgewachsen, 
stand selber auf der Bühne. Von klein auf wur­
den Kindertagebücher geführt, in Reimen abge­
faßt und illustriert. Mit Vettern und Basen 
wurde Theater gespielt, wurden Puppenstücke 
aufgeführt, mit selbstverfaßten Texten natürlich 
und mit selbstgebastelten Puppen. 
Nicht nur zum eigenen Vergnügen, obwohl 
auch dies ganz beträchtlich gewesen sein muß. 
Die Mutter gab da ein Beispiel. "Sie hat im 
Zweiten Weltkrieg als Rote-Kreuz-Schwester 
für Schwerkranke und Sterbende Gedichte ge­
schrieben, auch zusammen mit ihnen. Sie hat 
ihnen vorgelesen und sie ermutigt, sich ihr Leid 
von der Seele zu schreiben." Die Kinder der 
Großfamilie zogen in Altersheime und spielten 
mit Verwandten und für sie. Therapie für alte 
Leute - mit Poesie, Puppenspiel, Geschichten­
schreiben - ist später ein wichtiges Feld der 
lntegrativen Therapie geworden, sehr präzise 
ausgearbeitet, nach kritisch-wissenschaftlicher 
Durchmusterung aller anderen Bemühungen 
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auf diesem Gebiet. Und die Begleitung Ster­
bender ist vielleicht das anrührendste Beispiel 
der therapeutischen Arbeit Petzolds. Sie ge­
schieht ja in einem schwierigen Grenzbereich, 
wo es nicht mehr um das übliche Heilen und 
Wachsenkönnen geht, sondern ums Trösten 
und Abschiednehmen. Mit eleganter Technik 
allein kann hier kein Therapeut bestehen. 
Von der Vaterseite hat Hilarion Petzold neben 
dem Interesse für Naturwissenschaften noch et­
was anderes, Wichtiges mitbekommen - von 
den alten Leuten aus dem Osten, den Brüdern 
des Vaters, den Großonkeln und Großtanten, 
die nach der russischen Revolution und zwi­
schen den Kriegen nach Deutschland zurückge­
kehrt waren. "Schwere, schwermütige, nach in­
nen gekehrte Menschen, die sehr fromm wa­
ren", so schildert er sie. Etwas von der russi­
schen Frömmigkeit brachten sie mit, wie sie in 
der ,,Aufrichtigen Erzählung eines Pilgers" oder 
im "Dobratolubije" aufscheint, der russischen 
Wiedergabe von Zeugnissen alter Beter. "Wenn 
sie dasaßen und erzählten, in russisch, polnisch 
oder deutsch mit baltischem Akzent, da ent­
stand in ihrer Gegenwart ein Gefühl: Man sitzt 
am Kachelofen; es ist Winter, aber man ist gut 
behaust. Da war es oft eng; die Großmutter hat 
viele Flüchtlinge untergebracht. Aber trotz Be­
engtheit, auch Armut, es gab eine Stimmung 
von Ruhe und Weite, entstand Atmosphäre', 
ein Schlüsselwort später in Petzolds Therapie. 

Der Schüler Petzold schreibt Kurzgeschichten, 
gewinnt auch einen Preis, liest zusammen mit 
einem Dominikaterpater Thomas von Aquin 
und bereitet sich für die Agrarwissenschaft vor. 
Er arbeitet in der Landwirtschaft, aber ein Un­
fall zwingt ihn zur Änderung seiner Pläne. Er 
geht nach Paris an die Theologische Fakultät. 
Und er begegnet dort dem Philosophen Gabrief 
MarceL Noch heute spricht er mit Wärme, mit 
Verehrung von ihm: "Ein kleiner Mann, viel äl­
ter aussehend als siebzig, mit überproportional 
großem Kopf und sehr klaren, aufmerksamen 
Augen. Er gab einem das Gefühl, als ganze Per­
son angenommen zu werden. Ihm gelang es so­
fort, einen Dialog herzustellen, ein sokratisches 



Gespräch, in dem man sich selber besser kennen­
lernte, besser begriff. Es waren philosophische 
Gespräche mit therapeutischem Charakter. 
Auch seine Theaterstücke sind ja eigentlich eine 
Form dramatischer Therapie". 
In Paris beginnt eine erstaunliche Entdeckungs­
reise. Sie fangt an bei der Philosophie und er­
reicht fast alle Bereiche der Psychotherapie. 
Dem Weg zu folgen ist nicht immer einfach, 
aber es ist lohnend, denn er führt vor Augen, 
wie groß die Vielfalt der Psychotherapie ist, die 
Petzold integrieren will und auch, wie schwer 
diese Aufgabe ist. 
In Paris formt sich die philosophische und an­
thropologische Grundüberzeugung Petzolds. Sie 
entfaltet sich an dem Begriff ,,Leiblichkeit". Es 
ist ein schwieriger Begriff, weil er, darauf weist 
Marcel hin, eine "abgründige Zweideutigkeit 
des Menschen" benennt, an dem sich viele Phi­
losophen abgearbeitet haben: ein Leib sein und 
einen Körper haben, Subjekt sein und sich sel­
ber zum Objekt haben. Es geht um jene "viel­
deutige Beziehung, die mich mit mir selbst ver­
bindet"-und mit der Welt. 
Diese heikle Beziehung wahrzunehmen ist weit 
mehr als eine Marotte der Philosophen, denn 
wo sie zerrissen ist, hat dies sehr praktische Be­
deutung. Es entstehen zwei Kulturen eine idea­
listische Philosophie des Bewußtseins, die sich 
nicht selten ins anmutige Ghetto der Geistes­
wissenschaften zurückzieht, und ein Naturalis­
mus, der selbstsicher in der Naturwissenschaft 
Triumphe feiert. 
Die Phänomenologen versuchen, die lebendige 
Beziehung zwischen Natur und Bewußtsein 
wiederherzustellen. Einer ihrer bedeutendsten 
französischen Vertreter, Maurice Merleau-Ponty, 
von dem Petzold sehr beeinflußt wurde, arbeitet 
mit der Vorstellung des "inkarnierten Sinns", 
der sich in Gestalten und Strukturen ausdrückt. 
Sie stellen für ihn die ursprüngliche Organisati­
on der Wirklichkeit dar, sie sind weder Ding 
noch Idee, aber sie formen den Leib. Philoso­
phieren wird für Merleau-Ponty zum "behutsa­
men Abtasten und Umkreisen von Phänome­
nen, zur Kunst, Zeichen zu lesen, am geringsten 
Detail einen Gesamtsinn zu erkennen". Nicht 

zufällig trifft diese Beschreibung auch einen we­
sentlichen Teil der Arbeit eines Therapeuten. 
Im Leib sind da die Spuren der Geschichte ein­
geprägt, der Lebens-, Familien-, Gattungs-und 
Kulturgeschichte. In diesem Kontinuum be­
wegt sich der Mensch. Er steht aber auch im 
Kontext eines ökologischen und sozialen Um­
felds. Nicht das unabhängige Individuum wird 
hier gefeiert; "der Mensch wird zu dem, was er 
ist, durch andere; Mensch wird man durch den 
Mitmenschen" (Petzold}. 
Auch diese anthropologische Grundüberzeu­
gung hat unmittelbare praktische Bedeutung. 
Krankheit entsteht dort, wo diese Beziehungen 
gestört sind. Und auch die Rolle des Arztes 
wird dadurch bestimmt. Zu dessen Selbstver­
srändnis muß es gehören, so fordert �M�a�r�c�e�~� 

"daß all seinen diagnostischen Reflexionen und 
therapeutischen Anstrengungen ein spontanes 
Gewahrwerden des anderen Menschen voraus­
und zugrundeliegt . .. Aus dieser Teilnahme, 
dieser Fähigkeit, sich auf den anderen rückhalt­
los einzulassen und sich im Mitsein mit ihm zu 
entdecken: Daraus ergibt sich alles ärztliche 
Tun." Therapeuten sprechen von Empathie; sie 
ist die Grundvoraussetzung ihrer Arbeit. 
Wie aber sieht Empathie aus, was wird da ge­
spürt? Eine Antwort darauf findet sich in der 
"neuen Phänomenologie" des Wahrnehmens 
des Kieler Philosophen Hermann Schmitz, auf 
den sich Petzold beruft. Im Grundelement der 
Wahrnehmung, so erkennt Schmitz, fließt vieles 
zusammen: "Jeder vollsinnige Mensch nimmt 
Dunkelheit, Stille, leeren Raum, Zeit Atmo­
sphäre, Sachverhalte und Situationen nicht we­
niger wahr als Farben, Geräusche und Bewe­
gungen." Stille zum Beispiel hat Weite, Ge­
wicht, Dichte; es gibt brütende Mittagsstille, 
zarte Morgenstille, friedliche Abendstille ... 
"Der Feinfühlige nimmt oft unter Menschen 
und Dingen leicht und deutlich wahr, ,was los 
ist' (eine ganze Situation), ehe er auf Farben 
und Geräusche und dergleichen achtet." 
Solche nicht gerade selbstverständliche "Fein­
spürigkeit" (Extrembeispiel Marcel Proust: am 
Geschmack und Geruch eines Stückes T eege­
bäck haftet seine Vergangenheit als Eindruck, 
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dem er durch die vielen Bände seines Roman­
werks nachging), scheint Petzold nicht fremd zu 
sein. Und er kann sie, was noch seltener ist und 
einem Therapeuten sehr zustatten kommt, auch 
zur Sprache bringen. Manchmal, wenn er es 
sich erlaubt, vom Kothurn abstrakter Begriff­
lichkeit herabzusteigen, auf dem die wissen­
schaftliche Literatur einhergeht (er beherrscht 
diesen Gang spielend und ruft ohne Mühe den 
Eindruck verweis-und fußnotenbewehner Pro­
fessionalität hervor), dann wird ein beachtliches 
Ausdrucksvermögen sichtbar. 
Das liest sich dann - in einem Essay über den 
Schrei in der Therapie - so: "Es müht sich das 
Stakkato dürrer Worte, raschelnder Chiffren, 
die sich aus zusammengekniffenen Mündern, 
aus welken Lippen von Regierungssprechern, 
Kommentatoren, Beschwichtigern hervordre­
hen, dichter und dichter, um keine Lücke auf­
kommen zu lassen, keine Pause, keine Stille, in 
die sich der Schrei hineindrängen kann, raum­
greifend, aushöhlend, alle Dämme brechend. Je 
feiner der Film der Worte die Oberfläche be­
deckt, je dichter das Sprachgewebe der Ver­
nunft gezogen ist, desto mächtiger öffnen sich 
die Münder der Tiefe. Sie wollen nicht er­
sticken: am Schrei der Qual, am Freudenschrei, 
am Zornesschrei, am Angstschrei". 
Diese Feinspürigkeit ist begreiflicherweise für 
den Therapeuten ziemlich nützlich, ja eigent­
lich unentbehrlich, zum Beispiel in den Schlüs­
selszenen, in denen eine schwere Störung der 
Beziehungen zu anderen modellhaft deutlich 
wird. Die bloße Mitteilung, "ich wurde von 
meinem Vater oft verdroschen", bedeutet oft 
wenig. Erst wenn die Atmosphäre, die Szene 
wieder auftaucht und vom Therapeuten wahr­
genommen und erfaßt wird - Erkennen und 
Erkanntwerden gehören zusammen - , kann der 
Prozeß der Heilung beginnen. 
Im Hervorrufen solcher Atmosphären und Sze­
nen liegt vielleicht PetzoU. größte Begabung, da 
ist er wirklich eine An Zauberer. Nicht irgendein 
Vater taucht auf, sondern ein ganz bestimmter, 
nicht eine Abstraktion, ein Archetyp, sondern ein 
höchst lebendiger, bedrohlicher - auch heute 
noch. Man hat ihn vor Augen, man spün ihn in 
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den Muskeln und in den Knochen. Und plötz­
lich wird klar, warum der Junge - sogar noch 
als Erwachsener - es so schwer hat, ihm offen 
entgegenzutreten und wie diese Hemmung 
auch in anderen Beziehungen immer wieder er­
scheinen muß. Dabei geht es weniger um die 
einzige, große und traumatische Erfahrung, wie 
sie in der klassischen Psychoanalyse gesucht 
wird, sondern um eine Kette von Erlebnissen, 
in denen das gestöne Verhalten allmählich in 
"Fleisch und Blut" übergegangen und ein Teil 
der Charakterstruktur geworden ist. 
Die "Philosophie der Bezogenheit" ist flir Pet:mld 
noch aus einem weiteren Grund wenvoll: Die Be­
wgenheit auf andere - und das ist ja anthropolo­
gische Grundüberzeugung Pet:mU. - prägt auch 
das Wahrnehmen. Wie es einem anderen Men­
schen zumute ist, erkennt man, wie Schmitz und 
Merleau-Ponty herausgearbeitet haben, nicht nur 
an dessen Verhalten, an dessen Gesichtsausdruck, 
sondern man spün es an sich selber. Und oft gibt 
das eigene Empfinden genauere Auskunft über 
den anderen als das, was er tut und sagt. Dies ist 
eine Grundtatsache menschlicher Begegnung, der 
therapeutischen zumal, ja eigentlich ihre Voraus­
setzung - eine Voraussetzung freilich, derer sich 
nur wenige, auch nur wenige Therapeuten, voll 
bewußt sind. 
In Paris lernt Petzold außer Gabrief Marcel noch 
einen anderen großen alten Mann kennen: V1a­
dimir N Iljine, einen russischen Universalisten, 
dessen Liebe aber vor allem zwei Dingen galt: 
der Schauspielkunst und der Psychotherapie. 
"Im Spiel", so lautete Iljines Überzeugung, 
"kann man frei sein", zu "schöpferischer Selbst­
verwirklichung" finden. Er begann, noch in 
Rußland, mit seelisch Kranken Theater zu spie­
len. Er verfaßte Rahmenstücke für sie,, abge­
stimmt auf die Lebensgeschichte der Patienten, 
die, improvisierend, ihre eigenen Problem dar­
stellten. Spielen aber, das hatte Iljine von dem 
russischen Theater-Erneurer Stanislavskij ge­
lernt, setzt Ausdrucksfähigkeit voraus, das Üben 
von Bewegung, Atem, Stimme. Üben und Im­
provisieren - beides hat im therapeutischen 
Theater seinen Platz, auch in der Psychodrama­
arbeit PetzoU.. 



Von Iljine, der auf dem Weg in den Westen in 
Budapest Station gemacht hatte und dort bei 
dem Freud-Schi.iler Ferenczi ausgebildet wurde, 
lernt Petzold die ungarische Schule der Psycho­
analyse kennen. Bei Ferenczi galt das Tabu der 
körperlichen Berührung nicht, er war (im Ge­
gensatz zu Freuds Ideal der Abstinenz) ein sehr 
aktiver Therapeut und versuchte, den Frühge­
störten in einer Art Nachsozialisation die At­
mosphäre von Geborgenheit zu vermitteln. So­
weit Petzoldvon Gedanken und Techniken der 
Psychoanalyse Gebrauch macht, sind sie stark 
durch diese Tradition geprägt. 
In den Semesterferien fährt Petzold in die USA, 
knüpft die Verbindung mit Jakob Levy Morerw, 
dem Begründer des Psychodramas, Schriftstel­
ler, Psychiater und vor allem Theaterdirektor. 
War Iljine schmal, drahtig, so Moreno ein 
mächtiger Zwei-Zentner-Mann, der den Raum 
füllte, die Verkörperung seines Diktums: "Gott 
ist nicht tot. Er lebt im Psychodrama!" Vor al­
lem von Morenos Frau Zerka lernt Petzold die 
Techniken des Psychodramas: Rollentausch 
(der Spieler übernimmt die Rolle einer wichti­
gen Figur in seinem Leben, des Chefs, der Frau, 
eines Kindes, erkennt deren Schwierigkeiten 
und lernt, sich mit deren Augen zu sehen), 
Doppel-Ich (ein alter ego des Klienten von 
einer anderen Person dargestellt, agiert stüt­
zend, verstärkend, auch Unstimmigkeiten auf­
deckend), Konfrontation (der Klient wird von 
einem Teilnehmer "gespiegelt"), Selbstge­
spräch, leerer Stuhl - kurz, das ganze vielfaltige 
Instrumemari um des Psychodramas. 
Natürlich ist Petzo/d, der selber auf kleinen 
Bühnen Theater gespielt hat, von diesen Mög­
lichkeiten beeindruckt. Dabei fasziniert ihn -
und auch seine Lebensgeschichte scheint ein 
Beleg dafür zu sein - weniger die eine, große 
Rolle als das Spiel verschiedener Rollen, der 
Rollenwechsel - auch als Erweiterung der eige­
nen Lebensmöglichkeiten: Das ganze Spektrum 
von Gestalten, die jemand zur Verfügung hat, 
soll entwickelt und ausgelebt werden. 
Fast von selbst versteht es sich, daß Petzold das 
Psychodrama, wie alles, was er aufgenommen 
hat, systematisiert, ordnet und ergänzt, um es 

sich zu eigen zu machen - nicht zuletzt auch 
durch die Praxis, und nicht immer in der ein­
fachsten, zum Beispiel mit Alkoholikern. 
An diesem Beispielläßt sich auch erkennen, wie 
ein Element in die Therapie eingebaut wird, 
das im ursprünglichen Psychodrama kaum, in 
der klassischen Gestalttherapie oder in der Psy­
choanalyse so gut wie nie verwendet wird: ein 
solides Stück Behaviorismus, angewandte 
Lerntheorie, Verhaltenstherapie. Und sie wird 
dort eingesetzt, wo ihre Stärke, nämlich das 
Lernen-Training mit dem Ziel, gegenüber be­
stimmten Ängsten unempfindlich zu werden 
und das eigene Selbstwertgefühl zu kräftigen -
ihren Platz hat: in der Schlußphase der Thera­
pie, wenn nach erlebter Erfahrung und nach 
ihrer Reflexion neues Verhalten eingeübt wird. 
Damit ist weder das Menschenbild des klassi­
schen Behaviorismus übernommen, das ein 
mechanistisches Vorgehen nahelegt, noch wer­
den dessen blinde Flecken übersehen (etwa das 
Desinteresse an Person und Lebensgeschichte); 
genutzt werden wertvolle Erfahrungen und dar­
aus enrwickelte Techniken, und nur soweit, wie 
sie in den Kontext der lntegrativen Therapie 
passen. 
In den USA lernt Petzold das ganz bunte Spek­
trum der neuen Therapien kennen, den Zirkus 
der Gurus, Körperarbeit, Transaktionsanalyse, 
Bioenergetik, und vor allem natürlich die Ge­
stalttherapie von Fritz Perls. ,,Sehr schroff und 
sehr weich zugleich", schildert er ihn, ,,sehr un­
zugänglich außerhalb der Therapie, in den Sit­
zungen aber oft von hinreißendem Charme, 
von erstaunlicher Sensibilität, freilich manch­
mal auch rüde" - jedenfalls eine der genialsten, 
schillerndsten Figuren der Therapieszene. 
Petzold hat viel und einfühlsam über Perls ge­
schrieben. Wie stark er von ihm beeinflußt 
wurde, bleibt ein wenig zweifelhaft. Beein­
druckt hat ihn sicher die von Perls gepredigte 
und praktizierte "awareness" - jene Achtsam­
keit, die feinspüriges Wahrnehmen erlaubt, ge­
wiß auch das imaginative, szenische Talent, die 
Skepsis gegenüber dem Mechanistischen, Nur­
Rationalen, und nicht zuletzt der Reichtum von 
Techniken und Methoden in der Gestalttherapie. 
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Insofern ist die Gestalttherapie durchaus eine 
Vorform der lntegrativen Therapie. 
Schließlich beginnt in den Lehr- und Wander­
jahren noch ein weiteres Element der Petzold­
schen Grundausstattung deutlich zu werden: 
Körper- und Bewegungstherapie. Auch da hatte 
der junge Hilarion schon gut vorgearbeitet: 
Eurythmie, Judo, Aiki-do, später Kung-fu. Er 
hat bei Atem- und Bewegungstherapeuten in 
Europa und in den USA gelernt. Er hat bei 
dem Norweger Ola Raknes, einem Schüler von 
Wilhelm Reich, Arbeit mit dem Körper erlebt, 
die fast körperlos war, fast ohne Berührung, bei 
einem Mann, der wohl nicht zu Unrecht in 
dem Ruf stand, er habe heilende Hände. Er hat 
den amerikanischen Bioenergetiker Alexander 
Lowen zum ersten Mal nach Deutschland ge­
bracht, den berühmtesten und eloquentesten 
unter den Reich-Schülern - einen Mann, der 
sehr viel energischer mit dem Körper umging, 
bis zur Schmerzgrenze und darüber hinaus. 
Die Vielfalt der Schulen ist gerade auf diesem 
Feld gewaltig. Die Erfahrung, von der sie ausge­
hen, lautet in ihrer allgemeinsten Form: Physi­
sche und psychische Struktur wirken ineinan­
der (aus diesem Zusammenwirken entsteht erst 
das, was Petzold den "Leib" nennt). Auch findet 
er, daß Störungen nie "nur psychische" Ursa­
chen haben, denn Erfahrungen, traumatisieren­
de zumal, werden körperlich erlebt und in den 
Leib eingespeichert. "Es muß deshalb immer 
um die Behandlung des ganzen Menschen ge­
hen, in die die körperliche Dimension einbezo­
gen werden muß." 
Die Entdeckung oder besser: die Wiederent­
deckung der Arbeit mit dem Körper geht im 
wesentlichen auf Wilhelm Reich zurück. Auch 
wenn Petzold ihm in vielem nicht folgen kann, 
schon gar nicht seinen Spekulationen über die 
kosmische Energie, so räumt er doch ein, daß 
Reich; Ansatz nützliche Hinweise liefert: Wo im 
Körper werden Zorn, Schmerz, Angst festgehal­
ten? Denn im "Körpergedächtnis" können 
Emotionen tatsächlich dort "wiedergefunden" 
werden, wo die Muskeln bei den entsprechen­
den Gebärden einer Emotion benutzt oder ge­
hemmt worden sind. Auch für Petzold gilt: 
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"Jede Emotion hat etne physische Ent­
sprechung." 
Auch da kommt es freilich auf die genaue 
Wahrnehmung an. Zorn zum Beispiel kann 
ganz verschiedene Qualität annehmen, je nach­
dem, mit welchem Teil des Körpers er sich ver­
bindet: der helle, kalte, böse Zorn im Kopf, der 
wärmende Zorn in der Brust, nicht selten sehr 
erleichternd (Dem fiesen Kerl habe ich es ge­
zeigt, und verdient hat er es schon lange!), der 
heiße Berserker-Zorn aus dem Bauch, der ra­
sende Zorn, der den ganzen Körper ergreift. 
Eine noch längst nicht erschlossene Landschaft 
von Wahrnehmungen und auch von oft nicht 
ungefahrlichen Interventionen tut sich da für 
die Therapie auf. 
Angesichts dieser Fülle von therapeutischen An­
sätzen (einige von ihnen hat Petzold in Hand­
büchern verarbeitet) wird der Gedanke nachge­
rade zwingend, sich eine Übersicht zu verschaf­
fen, zu ordnen und zu vergleichen und das aus­
zuwählen, was einem Therapeuten gemäß ist 
und für den Klienten nützlich (was sich nicht 
immer deckt). Im Grunde tut dies jeder Thera­
peut, mehr oder weniger bewußt, in kleinerem 
oder in größerem Rahmen. Bei Petzold ist der 
Rahmen sehr weit, nicht nur weil er, wie es ein 
Kollege salopp sagte "ein fixer Junge, ein 
'Trendsetter"' ist, sondern weil diese Landschaft 
so riesig und reich ist. 
Die meisten dieser Verfahren und die ihnen zu­
grundeliegenden Konzepte sind ja nicht einfach 
wahr oder falsch, sie machen Sinn, sie bezeich­
nen in der Regel "eine legitime Methode, seeli­
sches Leid zu behandeln und menschliche Per­
sönlichkeit zu entwickeln." 
Das Imaginative und Kreative bei Perls, in der 
Psychoanalyse die ordnende und erhellende 
Kraft der Reflexion, Berührung und Bewegung 
in den Körpertherapien: jeder dieser Zugänge 
führt zum Menschen, bei jedem wird ein Teil 
von ihm erkennbar. Nur wer viele Zugänge 
kennt und sie nutzen kann, erhält ein einiger­
maßen zutreffendes Bild, kann sich klar wer­
den, welchen Zugang zu benutzen in einer be­
stimmten Situation, bei einem bestimmten 
Menschen sinnvoll ist. 



Die meisten Schulen in ihrer ursprünglichen 
Gestalt haben einen Aspekt scharf im Blick, 
aber manches bleibt dabei am Rande; es gibt 
die Überschätzung des eigenen Konzepts, es 
gibt blinde Flecken. Nicht zufällig entwickeln 
sich die Schulen und verbreiten ihren Ansatz, 
oft gegen den Widerstand der Dogmatiker. 
,,Aus einer gewissen historischen Distanz" , so 
schildert Pazo/d die Situation, ,,sehen wir heu­
te, wie viel die Psychoanalyse geleistet hat, aber 
auch, daß Leiblichkeit, kreative Aktion von ihr 
nur_ am Rande wahrgenommen werden. Diese 
Elemente finden wir im Psychodrama oder in 
den Körpertherapien. Dafür bietet das Psycho­
drama wenig Konzepte für die Erklärung unbe­
wußter seelischer Prozesse, in den Körperthera­
pien wiederum tritt oft die Reflexion zurück, 
was wiederum die Stärke der Psychoanalyse 
ausmacht. Wir finden bei jungeine reiche Leh­
re des Symbolischen, die wir in Adlers Indivi­
dualpsychologie nicht haben, dafür treten bei 
jung die soziale Umwelt, die gesellschaftlichen 
Beziehungen zurück, die bei Adler deutlicher 
werden. Die Psychoanalyse konzentriert sich 
auf die Vergangenheit, die Gestalttherapie ar­
beitet im Hier und Jetzt, bei anderen, etwa bei 
Adler, ist der Zukunftsentwurf wichtig." 
Es kann aber nicht angehen, daß der Mensch 
nur Emotion und Bauch ist, nur Kopf, nur 
Sprache, nur Sprachlosigkeit, nur ein Produkt 
der Vergangenheit, nur ein Zukunftsentwurf. 
"lntegratives Arbeiten heißt zunächst einmal 
mehrperspektivisch schauen" (Pazold). Anders 
ausgedrückt: "Oie Zeit der eindimensionalen 
Behandlungen beginnt abzulaufen, und die 
Forderungen nach ganzheitlichen und integrati­
ven Ansätzen der Therapie, die sich nicht nur 
auf die psychische Realität beschränken, son­
dern auch die körperliche, geistige und soziale 
Dimension des Menscheil zu erreichen suchen, 
stellen sich immer dringlicher." Und das um so 
mehr, als im Leib diese Dimensionen nicht ge­
trennt sind; mit welcher Methode auch immer 
der Mensch erreicht wird, er wird als ganzer ge­
troffen. Wer auf einem Gebiet arbeitet, bewirkt 
auf anderen "Streueffekte", beabsichtigte 
manchmal, oft aber auch unbeabsichtigte und 

nicht erkannte. Integration bedeutet ein Dop­
peltes: einmal Sammeln, zum anderen Sichten. 
Was das Sammeln angeht, so ist Pazo/d man­
chem seiner Kollegen wohl etwas unheimlich, 
denn es gibt fast kein Gebiet der Psychothera­
pie, das er sich nicht erarbeitet hätte, und schon 
zum eigenen Schutz liegt der abwertende Kom­
mentar sehr nahe und manchem auch auf der 
Zunge: Oberflächlich, Hans Dampf in allen 
Gassen. 
Sichten, das heißt Ordnung schaffen und damit 
auch ausgrenzen, was nicht integrierbar ist. Es 
ist typisch für Pazold und für den Leser manch­
mal ermüdend, daß er alle auch nur einiger­
maßen wichtige Aufsätze mit einer grundsätzli­
chen Einleitung versieht, in der er sich immer 
wieder, fast zwanghaft, der philosophisch-an­
thropologischen Grundlage des theoretischen 
Konzepts vergewissert. Hier wird der Rahmen 
seiner Arbeit bestimmt, hier werden die Gren­
zen der Integration abgesteckt. Ordnung: In 
vielen Artikeln finden sich Diagramme, die eine 
Art idealtypischen Verlauf des therapeutischen 
Prozesses darstellen. Solche Darstellungen sind 
bei Therapeuten nicht ungewöhnlich, aber 
auch nicht gerade häufig. Ungewöhnlich aber 
ist bei Pazold, wie viel hier geordnet ist. In der 
Grobstruktur handelt es sich um ein Vierstufen­
Modell: Initial-, Aktions-, Integrationsphase 
und Neuorientierung. Natürlich verläuft nicht 
jede Sitzung oder jede längere Behandlung ex­
akt nach diesem Muster, aber es bietet dem 
Therapeuten eine Hilfe, die Dynamik zu erken­
nen und die in der jeweiligen Phase angemesse­
nen Interventionen zu geben. Es ersetzt nicht 
die Einfühlung, aber gibt ihr Orientierungshil­
fe. Professionalität und Intuition ergänzen sich. 
Ähnliches gilt auch für die Stufen der "Tie­
fi.mg": Reflexion, Vorstellung und Affekte, In­
volvierung, autonome Körperreaktion. "Jede 
gute Therapiesitzung beginnt und endet auf der 
Ebene der Reflexion." Die weitere Vertiefung 
ins Bilderleben, in die Emotion, wird in der Re­
gel durch die Fragen "Was fühlst Du jetzt?" 
"Wie erlebst, fühlst Du das?" erreicht. Die ver­
balen Therapien operieren meist auf dieser Ebe­
ne. Die nächste Ebene der sogenannten Invol-
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