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Körperorientierte therapeutische Arbeitsweise: Zugang zu 

impliziten Erfahrungen und unbewussten Zuständen – 

Möglichkeiten und Grenzen 

 

 

P. G. 

 

Lässt sich zunächst in genereller Weise eine Aussage darüber treffen, welche 

Vorteile die Einbeziehung der körperlichen Ebene in eine psychodynamisch 

orientierte Psychotherapie bietet? 

 

ChatGPT 

 

Ja, es lässt sich in genereller Weise eine Aussage über die Vorteile der 

Einbeziehung der körperlichen Ebene in eine psychodynamisch orientierte 

Psychotherapie treffen. Diese Vorteile können aus verschiedenen Perspektiven 

betrachtet werden: 

 

1. Ganzheitlicher Ansatz: Durch die Einbeziehung der körperlichen Ebene wird 

der Mensch als Ganzes betrachtet, was bedeutet, dass sowohl der Geist als auch 

der Körper in die therapeutische Arbeit einbezogen werden. Dies entspricht 

einem holistischen Ansatz, bei dem psychische und körperliche Prozesse als eng 

miteinander verbunden betrachtet werden. Der Körper kann oft Signale senden, 

die auf unbewusste Konflikte, Emotionen oder traumatische Erlebnisse 

hinweisen, die nicht direkt durch kognitive oder sprachliche Mittel zugänglich 

sind. 

2. Körper als Ausdruck des Unbewussten: In der psychodynamischen Theorie 

wird der Körper häufig als Ausdruck des Unbewussten verstanden. Körperliche 
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Symptome, Haltung, Atmung oder Muskelspannungen können Manifestationen 

unbewusster Konflikte sein. Die Arbeit mit der körperlichen Ebene kann helfen, 

diese unbewussten Aspekte in das Bewusstsein zu bringen, was für den 

therapeutischen Prozess wertvoll sein kann. 

3. Erweiterung des Zugangs zu Emotionen: Der Körper kann eine direkte 

Brücke zu tiefen emotionalen Erlebnissen sein, die durch Worte allein schwer 

zugänglich sind. Durch die Arbeit mit der körperlichen Ebene können 

Emotionen besser wahrgenommen und ausgedrückt werden. Dies kann 

besonders hilfreich sein, wenn Patienten Schwierigkeiten haben, ihre Emotionen 

verbal zu äußern. 

4. Verarbeitung von Traumata: Körperorientierte Ansätze in der Psychotherapie 

sind besonders nützlich bei der Verarbeitung von Traumata, da traumatische 

Erlebnisse oft nicht nur mental, sondern auch körperlich gespeichert werden. 

Die Einbeziehung des Körpers in die Therapie kann helfen, diese körperlichen 

Erinnerungen und Spannungen zu lösen und so zur Heilung beizutragen. 

5. Förderung von Achtsamkeit und Selbstwahrnehmung: Die Einbeziehung der 

körperlichen Ebene fördert die Achtsamkeit und das Bewusstsein für den 

eigenen Körper, was die Selbstwahrnehmung und das Selbstverständnis stärken 

kann. Patienten lernen, ihre körperlichen Empfindungen bewusster 

wahrzunehmen und mit ihren emotionalen und psychischen Zuständen zu 

verbinden. 

 

Zusammenfassend lässt sich sagen, dass die Einbeziehung der körperlichen 

Ebene in eine psychodynamisch orientierte Psychotherapie einen 

ganzheitlicheren, tiefergehenden Zugang zu psychischen Prozessen ermöglicht, 

der sowohl die Verarbeitung unbewusster Konflikte als auch die emotionale und 

körperliche Heilung fördern kann. 
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P. G. 

 

Die primäre Kommunikation in unserer ersten nachgeburtlichen Lebensphase ist 

die nicht-sprachliche. Ich lasse mal die mögliche Bedeutung begleitender 

Verbalisierungen seitens der elterlichen Bezugsperson zusätzlich zum 

körperlich-emotionalen Austausch beiseite. Der Säuglingsforscher Daniel Stern 

hat diese Art der Kommunikation sehr treffend beschrieben. Beatrice Beebe und 

Frank Lachmann bauen auf den Forschungen von Daniel Stern auf. Ebenso wäre 

Ed Tronick als einer der führenden Forscher in diesem Forschungsfeld zu 

nennen. Bitte fasse die wichtigsten Aspekte und Prinzipien der frühen 

nonverbalen Kommunikation zusammen.  

 

ChatGPT 

 

Die frühe nonverbale Kommunikation zwischen Säuglingen und ihren 

Bezugspersonen ist ein wesentlicher Bestandteil der frühen emotionalen und 

sozialen Entwicklung. Hier sind die wichtigsten Aspekte und Prinzipien, wie sie 

von Daniel Stern, Beatrice Beebe, Frank Lachmann und Ed Tronick beschrieben 

wurden: 

 

1. Ko-Konstruktion von Erfahrung: 

• Interaktionale Synchronität: Säuglinge und Bezugspersonen entwickeln durch 

wechselseitige Reaktionen und Anpassungen ein gemeinsames Verständnis und 

eine emotionale Synchronität. Dies bedeutet, dass der Säugling und die 

Bezugsperson ihre emotionalen und körperlichen Zustände aufeinander 

abstimmen, was zu einer harmonischen und kohärenten Interaktion führt. 

• Affect Attunement: Die Fähigkeit der Bezugsperson, die emotionalen Zustände 

des Säuglings zu erkennen und darauf einzugehen, fördert eine tiefere 
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emotionale Verbindung. Diese Affektsynchronisierung ist entscheidend für das 

emotionale Wohlbefinden und die soziale Entwicklung des Säuglings. 

2. Bedeutung der frühen nonverbalen Signale: 

• Gesichtsausdrücke und Körperhaltung: Säuglinge nutzen Gesichtsausdrücke, 

Körperhaltung und Bewegungen, um ihre Bedürfnisse und Gefühle 

auszudrücken. Bezugspersonen reagieren darauf, indem sie ihre eigenen 

nonverbalen Signale anpassen, was eine wechselseitige Kommunikation 

ermöglicht. 

• Mimik und Gestik: Diese nonverbalen Elemente sind zentral für die erste 

zwischenmenschliche Kommunikation. Säuglinge lernen, emotionale Zustände 

wie Freude, Angst oder Ärger durch die Mimik und Gestik ihrer 

Bezugspersonen zu interpretieren und zu spiegeln. 

3. Wachstumsphasen und Entwicklungsstufen: 

• Interaktive Synchronizität und die „Still Face“ Paradigma: Ed Tronick 

erforschte, wie Unterbrechungen in der interaktiven Synchronität, wie etwa eine 

„still face“-Phase, das emotionale Gleichgewicht des Säuglings stören können. 

Die Reaktion des Säuglings auf diese Unterbrechung zeigt, wie wichtig 

kontinuierliche emotionale Resonanz ist. 

• Die Rolle von Wiederholungen und Rhythmen: Säuglinge lernen durch 

Wiederholungen und Rhythmen von Interaktionen, die ihnen ein Gefühl von 

Vertrautheit und Sicherheit vermitteln. Diese wiederkehrenden Muster 

unterstützen die emotionale und soziale Entwicklung. 

4. Einfluss auf die emotionale und soziale Entwicklung: 

• Bildung von Bindung und Vertrauen: Die Qualität der frühen nonverbalen 

Kommunikation beeinflusst maßgeblich die Bindungsbildung zwischen 

Säuglingen und Bezugspersonen. Eine konsistente und empathische Reaktion 

der Bezugspersonen fördert das Vertrauen und die emotionale Sicherheit des 

Säuglings. 
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• Erlernen von emotionaler Regulation: Durch die Interaktion mit 

Bezugspersonen lernen Säuglinge, ihre eigenen Emotionen zu regulieren und auf 

die emotionalen Zustände anderer zu reagieren. 

5. Theorie der Selbstrepräsentation: 

• Entwicklung eines Selbstmodells: Daniel Stern betonte, dass Säuglinge durch 

die nonverbale Interaktion ein erstes Modell ihres Selbst und ihrer Beziehungen 

entwickeln. Diese frühen Erfahrungen prägen die spätere emotionale und soziale 

Identität. 

 

Zusammenfassend lässt sich sagen, dass die frühe nonverbale Kommunikation 

die Grundlage für die emotionale und soziale Entwicklung des Säuglings bildet. 

Sie ermöglicht es dem Säugling, emotionale und soziale Signale zu verstehen 

und darauf zu reagieren, wodurch eine sichere Bindung und ein Gefühl von 

Vertrauen aufgebaut werden. 

 

P. G. 

 

Lässt sich daraus folgern, dass die „Selbstrepräsentanz", also die (unbewusste) 

Vorstellung dessen, was mich selbst als Person ausmacht, aus diesem frühen 

interaktiven Geschehen hervorgeht? Daniel Stern spricht, soweit ich mich richtig 

erinnere, in diesem Zusammenhang von Rigs, von "Interaktionsrepräsentanzen" 

als den frühesten Bausteinen unserer Seele - korrekt? 

 

ChatGPT 

 

Ja, das ist korrekt. Daniel Sterns Konzept der „Interaktionsrepräsentanzen“ 

(auch „Rigs“ genannt) bezieht sich auf die frühen mentalen Repräsentationen, 

die sich aus den interaktiven Erfahrungen zwischen Säuglingen und ihren 
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Bezugspersonen entwickeln. Diese frühen Erfahrungen sind entscheidend für die 

Entwicklung der Selbstrepräsentanz und des Selbstkonzepts. 

 

Wichtige Aspekte von Sterns Theorie: 

1. Interaktionsrepräsentanzen (Rigs): 

o Definition: Interaktionsrepräsentanzen sind die frühen mentalen 

Repräsentationen von Erfahrungen, die in der interaktiven Beziehung zwischen 

Säuglingen und ihren Bezugspersonen entstehen. Diese Repräsentationen 

umfassen die emotionale Bedeutung und die sozialen Interaktionen, die der 

Säugling erlebt. 

o Entwicklung: Diese Repräsentanzen bilden sich aus der Synchronität und den 

Reaktionen der Bezugspersonen und sind die Bausteine für die spätere 

Entwicklung von Selbstkonzepten und Beziehungsmodellen. Sie reflektieren, 

wie der Säugling sich selbst und seine Beziehungen zur Umwelt erlebt. 

2. Selbstrepräsentanz: 

o Bildung des Selbst: Die Selbstrepräsentanz, also die Vorstellung und das 

Verständnis davon, wer man ist, entwickelt sich aus diesen frühen 

Interaktionsrepräsentanzen. Die wiederholten Interaktionen mit den 

Bezugspersonen helfen dem Säugling, ein kohärentes Bild von sich selbst und 

seinen Beziehungen zu anderen zu entwickeln. 

o Unbewusste Aspekte: Viele dieser frühen Repräsentanzen und die damit 

verbundenen Selbstvorstellungen sind unbewusst, aber sie beeinflussen stark das 

spätere Verhalten, emotionale Reaktionen und die Wahrnehmung von 

Beziehungen. 

3. Frühe Erfahrungen und ihre Bedeutung: 

o Bindung und emotionale Sicherheit: Die Qualität und Konsistenz der frühen 

Interaktionen tragen zur Bildung einer sicheren Bindung bei und fördern ein 

stabiles Gefühl von Selbst und Vertrauen. Eine positive und empathische 

Interaktion stärkt das Selbstbewusstsein und das Gefühl von Sicherheit. 
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o Langfristige Auswirkungen: Diese frühen Interaktionen prägen nicht nur die 

Selbstrepräsentanz, sondern auch das spätere soziale Verhalten, die Fähigkeit 

zur emotionalen Regulation und die Art und Weise, wie man Beziehungen zu 

anderen gestaltet. 

 

Zusammenfassend lässt sich sagen, dass die „Interaktionsrepräsentanzen“ nach 

Stern die Grundlage für die Entwicklung der Selbstrepräsentanz bilden. Diese 

frühen, meist unbewussten Repräsentationen, die in den Interaktionen mit 

Bezugspersonen entstehen, sind entscheidend für das Verständnis des Selbst und 

der Welt und prägen die spätere emotionale und soziale Entwicklung. 

 

P. G. 

 

Lässt sich daraus weiter schlussfolgern, dass die Rigs (die sich beispielsweise 

als frühe und zunächst kaum verbalisierbare Grundüberzeugungen 

manifestieren) in einem interaktiven Bezug realisieren, d. h. in der konkreten 

Patient-Therapeut-Beziehung „erwachen"? 

 

ChatGPT 

 

Ja, genau. Die Idee, dass Rigs (also frühe Interaktionsrepräsentanzen oder 

Grundüberzeugungen) in der therapeutischen Beziehung „erwachen“ oder sich 

dort realisieren, ist ein wichtiger Aspekt der psychodynamischen und 

relationalen Therapie. Hier sind die wesentlichen Überlegungen dazu: 

 

Rigs in der therapeutischen Beziehung: 

1. Reaktivierung früherer Erfahrungen: 

o Übertragungs- und Gegenübertragungsphänomene: In der therapeutischen 

Beziehung können frühere Beziehungsmuster und Interaktionsrepräsentanzen 
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des Patienten reaktiviert werden. Dies geschieht oft unbewusst und zeigt sich in 

der Art und Weise, wie der Patient den Therapeuten sieht und auf ihn reagiert. 

Diese Übertragungsdynamiken spiegeln die ursprünglichen Rigs wider, die im 

frühen Interaktionskontext entwickelt wurden. 

2. Erwachen und Bearbeitung der Rigs: 

o Erfahrung von Grundüberzeugungen: Die unbewussten 

Grundüberzeugungen und Rigs, die sich in der frühen Kindheit gebildet haben, 

können in der Therapiesituation wieder aktiviert werden. Der Patient kann 

beispielsweise bestimmte Verhaltensmuster, emotionale Reaktionen oder 

Überzeugungen in der Beziehung zum Therapeuten wiederholen, die auf diesen 

frühen Erfahrungen basieren. 

o Erkennen und Verarbeiten: Durch die bewusste Auseinandersetzung mit 

diesen wiederkehrenden Mustern und Überzeugungen kann der Patient diese 

Rigs erkennen, reflektieren und möglicherweise modifizieren. Die 

therapeutische Beziehung bietet einen Raum, in dem diese unbewussten 

Prozesse sichtbar werden und bearbeitet werden können. 

3. Therapeutische Bedeutung: 

o Heilung und Veränderung: Das Bewusstwerden und die Bearbeitung der Rigs 

in der Therapie können zu einem tieferen Verständnis der eigenen inneren Welt 

und der Beziehungsdynamiken führen. Durch die Reflexion und das Erleben in 

einer sicheren therapeutischen Beziehung kann der Patient alte Überzeugungen 

herausfordern und neue, gesündere Muster entwickeln. 

o Sicherheitsgefühl: Eine stabile und unterstützende therapeutische Beziehung 

ermöglicht es dem Patienten, sich sicher genug zu fühlen, um tief verwurzelte 

emotionale Themen zu erforschen. Die Interaktionen im Therapieprozess 

können helfen, neue Erfahrungen zu machen, die die alten Rigs verändern oder 

ergänzen. 
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Zusammenfassung: 

 

Ja, es lässt sich folgern, dass die Rigs, also die frühen und oft unbewussten 

Grundüberzeugungen, in der therapeutischen Beziehung „erwachen“ und sich 

dort konkretisieren. Die Beziehung zwischen Patient und Therapeut bietet einen 

Kontext, in dem diese früh erlebten Interaktionsmuster und Überzeugungen 

wieder aufleben können. Die Therapie ermöglicht es dem Patienten, diese 

Muster zu erkennen, zu reflektieren und gegebenenfalls zu verändern, was zu 

persönlichem Wachstum und emotionaler Heilung beitragen kann. 

 

P. G. 

 

Nun weiß man aus der vergleichenden Psychotherapieforschung, dass 

Psychotherapien allesamt durchaus vergleichbar gute eine Wirkung erzielen, 

wobei ein wichtiger Wirkfaktor die therapeutische Beziehung selbst ist. Ich 

denke, das ist wissenschaftlich bereits gut nachgewiesen. Wenn nun aber 

ohnehin alle therapeutischen Methoden eine durchaus vergleichbare gute 

Wirkung erzielen, was spricht dann dennoch dafür, die körperliche Ebene in 

eine verbale Psychotherapie zu integrieren? 

 

ChatGPT 

 

Das ist eine interessante Frage, und es stimmt, dass viele Studien gezeigt haben, 

dass verschiedene Psychotherapieverfahren in Bezug auf ihre Effektivität 

vergleichbar sind. Dennoch gibt es mehrere Gründe, warum die Integration der 

körperlichen Ebene in eine vorwiegend verbale Psychotherapie von Nutzen sein 

kann: 

 

 



 

10 
 

1. Vertiefung des therapeutischen Zugangs: 

• Erweiterung der Wahrnehmung: Die körperliche Ebene bietet zusätzliche 

Informationen, die durch verbale Kommunikation allein möglicherweise nicht 

vollständig zugänglich sind. Körperliche Symptome, Spannungen und 

nonverbale Ausdrucksformen können tiefere Einblicke in emotionale Zustände 

und unbewusste Konflikte bieten, die in verbalen Sitzungen möglicherweise 

übersehen werden. 

• Zugang zu unbewussten Prozessen: Körperorientierte Ansätze können helfen, 

unbewusste emotionale Prozesse und Konflikte zu identifizieren, die sich 

körperlich manifestieren. Dies kann besonders hilfreich sein, wenn verbale 

Ausdrucksformen begrenzt sind oder wenn Emotionen schwer in Worte zu 

fassen sind. 

2. Erweiterung der therapeutischen Techniken: 

• Vielfalt der Methoden: Die Integration körperlicher Techniken kann das 

Repertoire des Therapeuten erweitern und somit die Flexibilität der Therapie 

erhöhen. Verschiedene Techniken, wie Atemübungen, Körperwahrnehmung 

oder Entspannungstechniken, können ergänzend zur verbalen Arbeit eingesetzt 

werden, um die therapeutische Wirkung zu verstärken. 

• Kombination von Ansätzen: Die Kombination verbaler und körperlicher 

Techniken kann Synergien erzeugen, die das therapeutische Potenzial erhöhen. 

Dies ermöglicht eine umfassendere Bearbeitung von Themen, die sowohl 

kognitive als auch körperliche Aspekte umfassen. 

3. Verarbeitung von Trauma und körperlicher Speicherung: 

• Traumaverarbeitung: Körperorientierte Ansätze sind besonders nützlich bei 

der Verarbeitung von Trauma, da traumatische Erfahrungen oft nicht nur mental, 

sondern auch körperlich gespeichert werden. Durch die Arbeit mit dem Körper 

können körperliche Spannungen und Erinnerungen adressiert werden, die 

möglicherweise nicht vollständig durch verbale Methoden bearbeitet werden. 



 

11 
 

• Körperliche Entspannung: Techniken wie progressive Muskelrelaxation oder 

Atemübungen können helfen, körperliche Anspannungen abzubauen, die mit 

emotionalem Stress verbunden sind. Dies kann den Gesamtzustand des Patienten 

verbessern und die Fähigkeit zur emotionalen Verarbeitung unterstützen. 

4. Förderung von Achtsamkeit und Selbstwahrnehmung: 

• Stärkung der Selbstwahrnehmung: Die Arbeit mit der körperlichen Ebene 

fördert die Achtsamkeit für den eigenen Körper und seine Empfindungen. Dies 

kann das Selbstverständnis und die Selbstregulation verbessern, indem Patienten 

lernen, ihre körperlichen und emotionalen Zustände besser wahrzunehmen und 

zu unterscheiden. 

• Ganzheitlicher Ansatz: Ein ganzheitlicher Ansatz, der sowohl geistige als auch 

körperliche Aspekte berücksichtigt, kann zu einer umfassenderen Therapie 

führen, die alle Dimensionen des menschlichen Erlebens anspricht. 

5. Individuelle Anpassung der Therapie: 

• Personalisierung: Manche Patienten reagieren besser auf körperliche Ansätze, 

während andere mehr von verbalen Techniken profitieren. Die Integration 

körperlicher Elemente ermöglicht es dem Therapeuten, die Therapie individuell 

anzupassen und auf die Bedürfnisse und Vorlieben des Patienten einzugehen. 

 

Zusammenfassung: 

 

Obwohl viele Psychotherapieverfahren vergleichbar wirksam sind, bietet die 

Integration der körperlichen Ebene zusätzliche Vorteile. Sie erweitert den 

Zugang zu unbewussten Prozessen, bietet zusätzliche Techniken zur 

Bearbeitung von Trauma und Stress, fördert Achtsamkeit und 

Selbstwahrnehmung und ermöglicht eine individuellere Anpassung der 

Therapie. Die körperliche Ebene kann somit dazu beitragen, die therapeutische 

Arbeit zu vertiefen und zu bereichern, insbesondere in Fällen, in denen verbale 

Kommunikation allein nicht ausreicht. 
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P. G. 

 

Ich greife einen Aspekt heraus, der für die psychodynamischen Psychotherapien 

besonders relevant ist: der Zugang um Unbewussten. Diesbezüglich steht eine 

wichtige Unterscheidung an. Als „unbewusst" bezeichnet mal ja sowohl 

Phänomene, die in einem dynamischen Sinn als unbewusst zu bezeichnen sind, 

d. h. als Ausdruck einer Abwehr eines seelischen Geschehens, das als 

unangenehm, schmerzhaft, angstbesetzt usw. erlebt wird. Der Begriff 

„unbewusst" bedeutet in diesem Zusammenhang „abgewehrt" (vereinfacht 

formuliert). Wenn wir uns aber auf die frühe nonverbale Kommunikation als 

Referenzpunkt für einen körperpsychotherapeutischen Zugang beziehen, meinen 

wir doch eigentlich eine zweite Form von „unbewusst", nämlich „vorbewusst", 

d. h. etwas, was nicht zur Sprache kommt, aber nicht deswegen, weil es 

abgewehrt (verdrängt, abgespalten) ist, sondern weil wir an körperliche Prozesse 

üblicherweise nicht denken. Wir denken normalerweise nicht darüber nach, dass 

wir atmen, obwohl wir es ständig tun. Worauf will ich hinaus: Wenn wir uns 

also auf die körperliche Ebene zentrieren und uns - beispielsweise im Rahmen 

von Fortbildungen - als psychodynamische Psychotherapeuten darauf einlassen, 

das Körperliche in unsere Behandlungspraxis zu integrieren, müssten wir dann 

nicht eigentlich der Korrektheit halber diese zwei Aspekte des Unbewussten 

voneinander unterscheiden? Und - damit zusammenhängend: Wäre der 

körperfokussierte Zugang ein Zugang zum „Vorbewussten", oder erreichen wir 

durch einen solchen Zugang ebenso „abgewehrtes" seelisches Material? 

 

ChatGPT 

 

Ja, Ihre Unterscheidung zwischen den zwei Formen des Unbewussten – dem 

dynamischen Unbewussten und dem vorbewussten Unbewussten – ist sehr 

wichtig und präzise. Diese Unterscheidung kann uns helfen, die 
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unterschiedlichen Ebenen des unbewussten Erlebens besser zu verstehen und die 

Integration der körperlichen Ebene in die psychodynamische Psychotherapie 

genauer zu betrachten. Lassen Sie uns diese beiden Konzepte genauer 

untersuchen: 

 

1. Dynamisches Unbewusstes: 

• Definition: Das dynamische Unbewusste bezieht sich auf psychische Inhalte 

und Konflikte, die aktiv verdrängt oder abgespalten wurden, weil sie als 

unangenehm, schmerzhaft oder angstbesetzt erlebt werden. Diese Inhalte sind 

im Sinne der psychodynamischen Theorie schwer zugänglich und können nur 

durch therapeutische Arbeit (z.B. durch die Analyse von Träumen, 

Übertragungen und Abwehrmechanismen) ins Bewusstsein geholt werden. 

• Beispiele: Verdrängte Traumen, unangenehme Gefühle oder Konflikte, die aus 

dem bewussten Gedächtnis herausgehalten werden. 

2. Vorbewusstes Unbewusstes: 

• Definition: Das vorbewusste Unbewusste umfasst Informationen und Prozesse, 

die nicht bewusst reflektiert werden, weil sie in der Regel nicht zur aktiven 

Aufmerksamkeit gehören, aber dennoch zugänglich sind. Diese Prozesse sind 

nicht notwendigerweise verdrängt, sondern sind oft automatisiert oder implizit. 

Sie umfassen alltägliche körperliche Empfindungen, Gewohnheiten oder 

Routinen, die nicht aktiv gedacht oder bewusst wahrgenommen werden. 

• Beispiele: Atemmuster, körperliche Spannungen, unbewusste 

Bewegungsgewohnheiten, die nicht im Vordergrund des Bewusstseins stehen, 

aber unmittelbar erfahrbar sind. 

Integration der körperlichen Ebene in die psychodynamische 

Psychotherapie: 

1. Körperfokussierter Zugang und vorbewusste Prozesse: 

o Erreichbarkeit von vorbewussten Inhalten: Durch die Fokussierung auf den 

Körper können vorbewusste Prozesse zugänglicher gemacht werden. Der Patient 
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wird angeleitet, körperliche Empfindungen und Bewegungen bewusst 

wahrzunehmen und zu reflektieren. Dies kann helfen, Muster und Themen zu 

erkennen, die nicht sofort verbalisiert werden, aber dennoch präsent sind. 

o Bewusstwerdung durch Körperwahrnehmung: Die Arbeit mit der 

körperlichen Ebene kann dazu beitragen, körperliche und emotionale 

Erfahrungen, die im vorbewussten Bereich liegen, ins Bewusstsein zu bringen. 

Dies kann insbesondere für Patienten nützlich sein, die Schwierigkeiten haben, 

emotionale Themen nur verbal zu erfassen oder auszudrücken. 

2. Körperfokussierter Zugang und dynamisches Unbewusstes: 

o Erreichbarkeit von verdrängtem Material: Durch körperliche Ansätze 

können auch Inhalte des dynamischen Unbewussten erreicht werden. 

Körperliche Symptome oder Spannungen können Hinweise auf verdrängte 

emotionale Konflikte geben. Diese können durch körperorientierte Techniken in 

die therapeutische Arbeit einfließen und so indirekt auf das dynamische 

Unbewusste zugreifen. 

o Integration von Körperarbeit und verbaler Therapie: Die Integration von 

Körperarbeit kann den Zugang zu und die Verarbeitung von verdrängten 

Inhalten erleichtern, indem sie die emotionale Resonanz verstärkt und den 

Patienten hilft, ihre unbewussten Konflikte auf einer tieferen Ebene zu erkennen 

und zu bearbeiten. 

o  

Fazit: 

 

Das körperliche Arbeiten in der psychodynamischen Psychotherapie kann 

sowohl vorbewusste als auch dynamisch unbewusste Inhalte ansprechen. Es 

kann die Wahrnehmung und Reflexion von vorbewussten körperlichen 

Prozessen fördern, die nicht aktiv ins Bewusstsein treten, und gleichzeitig 

unbewusste Konflikte und verdrängtes Material sichtbar machen, das sich in 

körperlichen Symptomen oder Spannungen manifestiert. Daher ist es sinnvoll 
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und korrekt, die Unterscheidung zwischen diesen beiden Aspekten des 

Unbewussten zu berücksichtigen und zu verstehen, dass körperfokussierte 

Ansätze beide Dimensionen ansprechen können. 

 

P. G. 

 

Ein Kollege hat den therapeutischen Zugang, den wir - die psychodynamischen 

Körperpsychotherapeuten - in jüngerer Zeit auf folgende Weise 

zusammenfassend beschrieben: Die Kollegen legen ihren theoretischen 

Überlegungen „die Befunde und Konzepte der Säuglings- und Kleinkindforscher 

sowie die Forschungsergebnisse über unterschiedliche Gedächtnismodule, 

nichtdeklarativer und deklarativer Art zugrunde. In Therapien werden 

Beziehungserfahrungen aktualisiert, deren lebensgeschichtlichen Anfänge 

zumeist im nichtdeklarativen Gedächtnis implizit kodiert wurden. Aufgrund der 

unzureichend erfolgten mütterlichen/elterlichen Symbolisierung und 

entsprechend missglückten Affektregulierungen bleiben diese Erfahrungen, die 

oftmals mit nicht bewältigbarer Angst, Enttäuschung, Verwirrung, Wut und 

Hass einhergingen, in nur körperlich erfahrbaren sensomotorischen 

Ausdrucksphänomenen gefangen. Sie können sich nur als quälende 

Körpersymptome, aber auch als massive Leeregefühle, unerklärliche 

Depressionen, diverse Süchte u.a.m. bemerkbar machen. Eine verbal deutende 

Vorgehensweise, aber auch noch so viel empathische Zuwendung und 

„mütterlich-therapeutisches Holding“ vermögen gelegentlich selbst in langen 

Therapien die erheblichen Defizite, aber auch Abwehrvorgänge nicht zu 

beheben, bzw. zu begrenzen. Die stärkere Fokussierung auf körperliche 

Phänomene wie Atmung, Mimik, Gestik, Haltung kann bei manchen Patienten 

einen Zugang zu den nicht verbal erinnerbaren „Mismatches“ ermöglichen, die 

dann körpernah empfunden werden können. Mit diesem Einbeziehen der 

implizit gespeicherten Vorgänge werden „uranfängliche“ affektive Erinnerungen 
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geweckt, die eine Person oftmals sehr heftig berühren." Kannst Du diese 

Zusammenfassung der hier beschriebenen Vorgehensweise in etwas 

vereinfachterer Weise nochmals zusammenfassen? 

 

ChatGPT 

 

Natürlich, ich kann das zusammenfassen: 

 

In der beschriebenen Vorgehensweise der psychodynamischen 

Körperpsychotherapie wird ein besonderes Augenmerk auf die frühen 

Erfahrungen gelegt, die im nichtdeklarativen Gedächtnis gespeichert sind. Diese 

frühen Erlebnisse, die oft in der Säuglings- und Kleinkindphase entstehen, 

werden typischerweise körperlich und emotional gespeichert, weil sie durch 

unzureichende elterliche Symbolisierung und Affektregulierung nicht 

vollständig verarbeitet wurden. 

 

Diese Erfahrungen manifestieren sich oft in körperlichen Symptomen oder 

emotionalen Zuständen wie Angst, Leeregefühlen, Depressionen oder Süchten, 

die durch verbale Therapie alleine nicht immer ausreichend adressiert werden 

können. 

 

Durch die Fokussierung auf körperliche Phänomene wie Atmung, Mimik und 

Gestik können diese tief verwurzelten, nicht verbalisierbaren Erinnerungen und 

Gefühle wieder aktiviert werden. Diese körperliche Arbeit ermöglicht es den 

Patienten, Zugang zu den ursprünglichen emotionalen Erfahrungen zu finden, 

die oft sehr intensiv und berührend sind. 

 

Zusammengefasst: Die Methode nutzt körperliche Wahrnehmungen, um Zugang 

zu frühen, nicht sprachlich erinnerbaren emotionalen Erfahrungen zu erhalten 
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und diese zu bearbeiten, was in der klassischen verbalen Therapie manchmal 

schwierig ist. 

 

P. G. 

 

Ich ergänze: Die körperliche Wahrnehmung ist sozusagen das Fundament dieses 

Zugangs, der jedoch über die Wahrnehmungsebene hinausgeht. Die Aktivierung 

der genannten, auf verbalem Weg zumindest schwer erreichbaren Zustände 

vollzieht sich ja manches Mal erst in der konkreten körperlichen Interaktion, 

beispielsweise im Zuge körperlicher Berührung. Muss man andererseits nicht 

vorsichtig sein und einschränkend feststellen: All die angesprochenen, auf 

verbalem Weg nicht so leicht zu erreichenden Zustände können im Allgemeinen 

leichter über den körperfokussierten Zugang erreicht werden. Dieser Zugang ist 

andererseits nicht der einzige. Auch mit musikalischen, oder poetischen Mitteln 

beispielsweise, oder aber mit einer sehr sehr differenzierten und feinfühligen 

Sprache lassen sich im Einzelfall derartige Gefühlszustände ebenso ansprechen. 

Das behaupten zumindest prominente Psychoanalytiker, von denen ich einige 

wenige kenne und keinen Zweifel daran habe, dass zumindest ihnen das möglich 

wäre. Ist es wichtig, diese von mir hier getroffene Einschränkung zu treffen? Im 

Grunde, denke ich, wird es wohl der vergleichenden Psychotherapieforschung 

vorbehalten bleiben, eine allfällige Überlegenheit körperpsychotherapeutischer 

Zugänge zu beweisen oder zu widerlegen, korrekt?  

 

ChatGPT 

 

Ihre Einschätzung ist treffend und reflektiert wichtige Überlegungen in der 

psychotherapeutischen Praxis. Hier sind die Hauptpunkte zusammengefasst und 

ergänzt: 
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1. Körperliche Wahrnehmung als Fundament: 

• Zugang über Körperwahrnehmung: Die körperliche Wahrnehmung dient als 

Grundlage für den Zugang zu frühkindlichen und nicht verbalisierten 

emotionalen Zuständen. Durch das Erleben und Verarbeiten körperlicher 

Empfindungen kann der Therapeut Zugang zu tief verwurzelten emotionalen 

und sensomotorischen Erfahrungen erhalten. 

• Körperliche Interaktion: In der konkreten körperlichen Interaktion, wie z.B. 

durch Berührung oder gezielte körperliche Übungen, können emotionale 

Zustände aktiviert werden, die durch verbale Kommunikation allein schwer 

zugänglich sind. 

2. Einschränkung und alternative Zugänge: 

• Nicht der einzige Zugang: Der körperfokussierte Zugang ist nicht der einzige 

Weg, um auf schwer erreichbare emotionale Zustände zuzugreifen. Auch andere 

Methoden wie Musik, Poesie oder eine besonders feinfühlige und differenzierte 

Sprache können ähnliche emotionale Prozesse ansprechen. 

• Individuelle Anpassung: Verschiedene therapeutische Ansätze können je nach 

Patient und Situation unterschiedliche Stärken haben. Der körperfokussierte 

Zugang kann besonders wirksam sein, aber andere kreative oder sprachliche 

Ansätze können ebenso zu tiefgreifenden Einsichten und Veränderungen führen. 

3. Vergleichende Psychotherapieforschung: 

• Forschung zur Wirksamkeit: Die vergleichende Psychotherapieforschung 

kann wichtige Erkenntnisse darüber liefern, welche Ansätze in welchen 

Kontexten besonders effektiv sind. Sie kann untersuchen, ob und in welchen 

Fällen körperpsychotherapeutische Zugänge Vorteile gegenüber anderen 

Methoden haben. 

• Vielfalt der Ansätze: Die Forschung sollte die Vielfalt der therapeutischen 

Ansätze berücksichtigen und deren Wirksamkeit in unterschiedlichen Kontexten 

bewerten. Es ist wichtig zu erkennen, dass keine Methode universell überlegen 
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ist, sondern dass der Erfolg oft von der Passgenauigkeit des Ansatzes zur 

individuellen Situation des Patienten abhängt. 

 

Fazit: 

 

Es ist definitiv wichtig, die Einschränkungen des körperfokussierten Zugangs 

anzuerkennen und offen für andere Methoden zu bleiben, die ebenfalls tiefe 

emotionale Prozesse ansprechen können. Die vergleichende 

Psychotherapieforschung kann wertvolle Einsichten bieten, aber die Wahl der 

Methode sollte auf den Bedürfnissen und der individuellen Situation des 

Patienten basieren. Der integrative Ansatz, der die Stärken verschiedener 

Methoden nutzt, könnte oft die beste Lösung sein. 


