SCHWERPUNKT: DER PERSONZENTRIERTE ANSATZ IN DER SPIELTHERAPIE

Pausenhofsituationen in der Grundschule

Erika Tyroller

Zusammenfassung: Der Pausenhof in einer Grundschule ist eine
schwierige und oft provozierende Situation. Unterschiedlichste
Emotionen und Bediirfnisse treffen hier aufeinander. Des Wei-
teren sind die Rahmenbedingungen in der Schule hiufig nicht
forderlich gestaltet. So gibt es bisweilen zu kleine Klassenriume,
schlecht strukturierte Schulhéfe, zu kurze Pausen, keine forderli-
chen Bezichungen, keine vertrauten Pausenaufsichten, Konflikce
und vieles mehr. In diesem Artikel widme ich mich diesen mog-
lichen Herausforderungen auf dem Pausenhof und der Frage, wie
man ihnen durch ein konstruktives Miteinander entgegenwirken
kann.

Die Institution Grundschule

In der Grundschule treffen verschiedene Lebensauffassungen
und dementsprechend unterschiedliche Auslegungen von sozia-
len Situationen aufeinander. ,Kinder kommen mit unterschied-
lichen Ressourcen aus sozial getrennten Kinderwelten in die
Schule® (Hurrelmann, 2010, S.95). Der Bildungs- und Erzie-
hungsauftrag der Grundschule beinhaltet mehr als den Erwerb
von Wissen: Die Schiiler*innen werden bei der Entwicklung ih-
rer Personlichkeit unterstiitzt. Sie bauen Selbstwertgefiihl, Eigen-
verantwortung und eine bejahende Lebenseinstellung in einer
vertrauensvollen und anerkennenden Atmosphire auf. Sozia-
le Verhaltensweisen wie Riicksichtnahme oder Konfliktfahigkeit
werden geférdert. Des Weiteren erfahren sie grundlegende Werte
menschlichen Zusammenlebens und es wird an die Erfahrungs-
und Erlebniswelt der Kinder angekniipft (vgl. Bayerisches Staats-
ministerium fiir Unterricht und Kultus, 2022).

Die Wichtigkeit des Beziehungsaspekts in der
Grundschule

Menschliche Handlungen kénnen nur in ihrem sozialen Kontext
verstanden werden, deswegen ist fiir die Schulpidagogik der pa-
dagogische Bezichungsaspeke von grofier Bedeutung. Die Kin-
der konnen bezichungsrelevantes Vertrauen auf der Basis relativer
Gleichférmigkeit und Routinen, an denen sie andauernd teilha-
ben, auf- und ausbauen. Vermutlich haben Kinder, die heraus-
forderndes Verhalten zeigen, in ihrem bisherigen Leben wenig
Ordnung, Zuverlissigkeit und Kontinuitit erfahren. Sie haben
moglicherweise nach traumatischen Erfahrungen wenig Zuwen-
dung und mangelnde Kooperation erlebt und bringen somit in
den Aufbau menschlicher Bezichungen nur einen sehr geringen
Vertrauensvorschuss mit. Deshalb kann die Schule, als Lern- und
Lebensraum fiir alle, diese Zusammenhinge nicht ignorieren.
Tausch & Tausch arbeiteten in ihren Untersuchungen (1963)
schon heraus, dass bezichungsforderliche Dimensionen Ach-

tung, Wirme und Riicksichtnahme miteinschliefen. Sie sahen
einfiithlendes und nicht-wertendes Verstehen als forderliches Leh-
rerhandeln an (vgl. Algermissen, 2012, S.11). ,Die handlungs-
leitenden Pline, Ziele und Werte des anderen Menschen, iiber
die man sich nach Tausch und Tausch dialogisch austauschen
und damit ein differenziertes Bild des anderen erarbeiten kann,
machen fiir Lehrerinnen und Lehrer personzentriertes Handeln
moglich® (Algermissen, 2012, S.20). Hieraus ldsst sich schlielen,
dass eine vertrauensvolle Schiiler-Lehrer-Bezichung wesentlich
fir eine gute Kooperation ist und besonders fiir herausfordern-
de Kinder, die viel Sicherheit und haltgebende Beziehungsstruk-
turen im Grundschulalltag benétigen, von immenser Bedeutung
ist. Wenn man dies auf die aktuellen Grundschulen tibertrigt,
wird deutlich, dass sich in den letzten Jahren in diesem Bereich
viel bewegt hat. Definitiv stehen aber Lernplanung und Beur-
teilungen von Lernleistungen an erster Stelle. Dennoch nimmt
der Miteinbezug von Entwicklungsmerkmalen hinsichtlich der
sozialen Kompetenzen zu. Ulf Algermissen legt mit seiner For-
schung, in der er Grundlagen fiir die verstechende Annahme von
Kindern wegen ihres sozialen Handelns als eine besondere Her-
ausforderung fiir die Grundschule darstellt, einen Grundstein. Er
beschiftigt sich intensiv mit der Gestaltung von pidagogischen
Arbeitsbiindnissen zwischen Lehrern und Schiilern.

Dieses Konzept bildet viel padagogisches Handeln im Unter-
richt ab, bezogen auf mein Fallbeispiel zeigt sich dennoch eine
grofle Diskrepanz zum Bereich Pidagogik auf dem Pausenhof.
Dieser Teil der Schule wird meiner Meinung nach in der Lite-
ratur vernachlissigt. Im Folgenden erldutere ich zuerst das St6-
rungsbild Aktivitits- und Aufmerksamkeitsstérung und verdeut-
liche dies anschliefSend am Fallbeispiel.

Darstellung des Stérungsbildes und Fallver-
kniipfung

Im Folgenden wird das Storungsbild Aktivitits- und Aufmerk-
samkeitsstorung (ADHS) aus fachlicher Seite beleuchtet. Laut
ICD-10 gelten als Kernsymptome bei ADHS eine beeintrichtig-
te Aufmerksamkeit und Uberaktivitit. Hierzu gehdren eine gerin-
ge Konzentration bzw. kurze Konzentrationsphasen mit leichter
Ablenkbarkeit und schnellerem Interessensverlust. Eine impul-
sive Missachtung von Regeln, Distanzlosigkeit und eine man-
gelnde Impulskontrolle (vgl. ICD-10-GM-2023: F90.- Hyper-
kinetische Storungen - icd-code.de). Unter Impulsivitic wird die
Unfihigkeit verstanden, Impulse zu unterdriicken. Diese Kin-
der reagieren spontan, aus dem Bauch heraus, ohne {iber mogli-
che Konsequenzen nachzudenken. Das Warten féllt ihnen beson-
ders schwer. Des Weiteren zeigt sich die Impulsivitdt auch in der
Emotionsregulation. Je impulsiver das Kind ist, umso schwerer
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gelingt ihm eine angemessene Reaktion bei intensiven Gefiihlen.
Im sozialen Bereich tauchen oft Probleme auf, weil die Bediirf-
nisse anderer falsch eingeschitzt werden. Diese Kinder wirken oft
distanzlos, platzen in laufende Spiele und scheinen sehr schlecht
wahrzunehmen, wann es anderen Kindern zu viel wird. Dieses
Verhalten ist fiir das Umfeld oft schwer auszuhalten (vgl. Groli-
mund, Rietzler, 2016, S. 17). In der Fachliteratur ist feststellbar,
dass die Impulsivitit oft das Symptom ist, das am lingsten beste-
hen bleibt und das des Ofteren mit oppositionellen und aggres-
siven Verhaltensweisen gekoppelt ist. Aus diesem Grund kommt
es hiufig zu Kontakeschwierigkeiten und Ablehnung. Dies zeigt
sich wiederum in den Bezichungen zu Eltern, Geschwistern,
Gleichaltrigen und Lehrern. ,Nicht verwunderlich ist es auch,
dass hyperaktive Kinder aufgrund ihrer Symptomatik ein niedri-
ges Selbstwertgefiithl und emotionale Probleme aufweisen® (Rem-
schmidt, 2000, S. 144).

Im folgenden Fallbeispiel ,Maxi“ (aus datenschutzrechtlichen
Griinden wurde der Name geidndert) gestaltet sich der Pausen-
hof folgendermaflen: Er ist sehr verwinkelt und zum Teil un-
tibersichtlich fiir die Kinder und Lehrpersonen. Es gibt in einer
Ecke cine Vogelnestschaukel, am anderen Ende cine Fuflballfli-
che, viele griine Strducher zum Verstecken und Fangen-Spielen.
Das Geldnde ist mit kleinen Hiigeln, Rohren, einer Rutsche, ei-
nem Weidentipi u. v. m. ausgestattet. Vor der Schuleingangs-
tiir befindet sich ein gepflasterter Bereich mit Binken und Ti-
schen, der zum Brotzeit-Machen einlddt. In der Regel sind drei
bis vier Lehrkrifte auf diesem Areal und versuchen Einblicke in
die einzelnen Ecken zu bekommen und die ca. 180 Kinder dieser
Grundschule so gut wie méglich im Blick zu haben, um mégli-
chen Konflikten und Unfillen entgegenzuwirken.

Maxi ist 9 Jabre alt, geht zu diesem Zeitpunkt in die 3. Klasse und
kam vor allem wegen sozialer Problematiken auf dem Pausenhof zu
mir in die Praxis. Die medizinische Diagnostik beschreibt bei ihm
eine emotionale Storung des Kindesalters sowie eine einfache Akti-
vitits- und Aufinerksamkeitsstorung (ADHS). Ferner zeigen sich
psychosoziale Belastungsfaktoren durch eine abweichende Eltern-
situation und den Zustand nach einer Fluchterfabrung. Die friih-
kindlichen Beziehungserfahrungen machen deutlich, dass er zwar in
Deutschland geboren wurde, aber in seinem jungen Alter schon sechs
Umziige erlebt hatte, allein innerhalb von seinem jetzigen Wohn-
ort schon drei. Diese Umziige waren oft mit vielen Herausforderun-
gen gekoppelt. Aufgrund der Fluchtsituation haben sich die Eltern
getrennt. In seinem Selbstkonzepr wirkt der Junge schiichtern, zu-
riickhaltend, verunsichert, nach Schutz und Sicherheit suchend, er
zeigt wenig Vertrauen in seine Fihigkeiten und kaum positiv ausge-
prégtes Selbstwertgefiihl. Maxi spricht spirlich, nimmt kaum, bis gar
keinen Blickkontakt auf, wirkt zum 1éil vertriumt und kann sich
sprachlich nur reduziert ausdriicken, er zeigt wenig Gespiir fiir Emo-
tionen. Im Wahrnehmungsbereich wirkt er reizsuchend und scheint
kaum angemessene Empfindungen fiir seine Néhe-Distanz-Regula-

tion zu haben. In seiner Lebenswelt Schule kommt er innerhalb der
Klasse durch auffilliges, lautes Verhalten an seine Grenzen. Er ist ein
eher unbeliebter Schiiler, der oft am Rande der Klasse steht, zeigt gro-
fSe Emotionsschwankungen von beleidigend bis hin zu handgreiflich
und weinerlich. GrofSe Schwierigkeiten zeigen sich in freien Spiel-
und Pausensituationen, in denen seine mangelnden sozialen Fertig-
keiten ibm grofSe Probleme bereiten.

Die fachliche Darstellung der emotionalen- und der einfachen
Aktivitits- und Aufmerksamkeitsstérung verdeutlicht Maxis
Schwierigkeiten im sozialen Bereich. Hier wird vorstellbar, wa-
rum gerade der Pausenhof fiir ihn zur Herausforderung wird.
Strukturelle Rahmenbedingungen sind uniibersichtich, eine
kontinuierliche Bezugsperson fillt weg. Stress im Schulalltag, vie-
le Reize auf dem Pausenhof, Ausgrenzungserfahrungen, Wahr-
nehmungsprobleme in der Nihe-Distanz-Regulierung, ein man-
gelndes Selbstwertgefiihl und vieles mehr fithren zu Situationen
der Unkontrolliertheit, der Frustration, der Aggression und der
Impulsivitdt. Maxi fiihlt sich vermutlich nicht verstanden und er-
lebt wenig Sicherheit, Orientierung, Halt, Verstindnis und Un-
terstiiczung. Dabei wire gerade fiir ihn die Bewegungspause im-
mens wichtig zur Erholung, um seine Konzentration fiir den
weiteren Unterricht wieder aufzubauen.

In der Zusammenschau der Hypothesen stellt sich folgende
Frage: Was braucht Maxi auf der Suche nach Halt, Orientierung
und Sicherheit auf dem Pausenhof, um sein Selbstkonzept auszu-
bauen und um seine sozialen Fertigkeiten zu verbessern und neue
Maéglichkeiten der Kontaktaufnahme zu erlernen? Des Weiteren
geht es um die Stirkung und Erweiterung seiner Spielfihigkeit
und seiner Spielkompetenz, damit er das Vertrauen in seine Ent-
wicklungsmaglichkeiten wiedergewinnt.

Das konstruktive Miteinander in der Spielthera-
pie und die Beratung der Bezugsperson

In der personzentrierten Kindertherapie wird viel Wert dar-
aufgelegt, das Kind in seinem familidren und sozialen Umfeld
wahrzunehmen und dieses auch mit einzubeziehen. So wird ein
Fokus auf die begleitende Elternarbeit gelegt, aber auch auf den
systemischen Gedanken (Jade, 1996, S. 90) in der Spieltherapie.
Lehrern*innen und andere wichtige Bezugspersonen (in der Ta-
gesstitte, in der Nachmittagsbetreuung, in der Fremdunterbrin-
gung, im Jugendamt etc.) gehéren zum sozialen Umfeld, auch
ihnen wird eine bedeutende Rolle zugeschrieben. ,Alle Kinder
profitieren von einer guten Bezichung zu ihrer Lehrperson. Aber
Kinder mit ADHS sind in viel héherem Mafle darauf angewie-
sen, dass sie jemand liebevoll fithrt“ (Grolimund, Rietzler, 2016,
S. 84).

In meinem Fall stelle ich die intensive Zusammenarbeit mit
dem Kind und der Lehrkraft des Kindes dar, welche wiederum
das gesamte Lehrerkollegium mobilisierte, um sichere Rahmen-
bedingungen fiir Maxi auf dem Pausenhof zu schaffen.
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Personzentrierte Spieltherapie
Die gelingende Kooperation mit dem Kind

Die zwischenmenschliche Beziehung ist fur die Entwicklung der
Personlichkeit und des Selbstkonzepts von enormer Bedeutung.
Der Mensch erlebt die Erfahrung des Menschseins in der Begeg-
nung und seine Entwicklung hingt von seinen sozialen Bezie-
hungen ab.

Im Rahmen der heilpidagogischen Entwicklungsforderung mit
dem Schwerpunkt personzentrierte Spieltherapie wird im Einzel-
setting der Ausbau des Selbstkonzepts, der Ich-Kompetenz und
der sozialen Fertigkeiten unterstiitzt. Im nichsten Schritt scheint
es wichtig zu sein, dass Maxi durch das Kennenlernen und Aus-
probieren neuer Spielmaterialien und Spielstrategien eine Erwei-
terung der Fihigkeiten und des Handlungsspielraums erfihre, um
verschiedene Maglichkeiten der Kontaktaufnahme (Nihe-Dis-
tanz-Regulierung) im Spielzimmer erproben zu kénnen. In die-
sem Bereich scheinen auch das Modelllernen und die individu-
elle Begleitung von immenser Bedeutung zu sein. Des Weiteren
wirkt Maxi nach Sicherheit, Halt und Orientierung suchend, um
das Vertrauen in seine Fihigkeiten ausbauen zu konnen. Deshalb
scheint es wichtig zu sein, dass er einen gleichbleibenden, strukiu-
rierten und geschiitzten Rabhmen im Spielzimmer mit haltgebenden
Beziehungsangeboten erfihrt.

Geschiitzter, haltgebender Rahmen im Spielzimmer

Maxi erfubr die Flucht nicht direkt, aber in seiner Familiengeschich-
te ist sie unschon und auch tragisch erlebt worden, da seitdem die
raumliche Trennung der Eltern besteht. Fiir Maxi scheinen die vie-
len Umziige in seiner friihen Kindheit sehr prigend gewesen zu sein.
Vermutlich begriinden diese das intensive Bediirfnis nach Sicherbeit,
Halt und Orientierung.

Kiithn und Bialek schreiben hierzu: ,,Ohne eine duflere Sicher-
heit ist die Erlangung innerer Sicherheit nicht moglich, sondern
fiihrt zu einer permanenten Aktivierung des neuronalen Notfall-
reaktionssystems der Kinder bzw. Jugendlichen® (Kiithn, Bialek,
2017, S. 59). Im Idealfall schaffen wir in der personzentrierten
Spieltherapie ein Umfeld, in dem die Privatsphire des Kindes vor
neugierigen Augen und Ohren geschiitzt ist. Der Spielraum soll
ein Schutzraum sein, in dem das Kind in einer annehmenden
und verstehenden Haltung der Spieltherapeutin die schmerzli-
chen Erfahrungen seines Lebens verarbeiten und alle Moglich-
keiten der neu erworbenen Strategien und Stirken testen kann.

Die entwicklungsférdernde Beziehung
Maxi wirkt in seinem Selbstkonzept schiichtern, zuriickbaltend, ver-

unsichert und nach Schutz und Sicherbeit suchend. Er zeigt wenig
Vertrauen in seine Fibigkeiten und kaum positiv ausgepriigtes Selbst-

wertgefiihl. Er spricht spérlich, nimmt kaum, bis gar keinen Blick-
kontakt auf, wirkt zum Teil vertriumt und kann sich sprachlich
nur reduziert ausdriicken, er zeigt wenig Gespiir fiir Emotionen. Im
Wahrnehmungsbereich wirkt er reizsuchend und scheint eine geringe
Einschitzung fiir seine Nithe-Distanz-Regulation zu haben.

Rogers (2016) spricht davon, dass ich mein Potenzial entdecke,
mich entfalte und verindere, wenn ich eine gewisse Art von Be-
ziechung vorfinde. Eine entwicklungsférdernde Beziechung her-
zustellen ist weder als methodisch reflektiertes Repertoire zu se-
hen noch als personale Ressource, es lsst sich am Konzept der
Empathie erkliren. Es geht nicht um eine Verschmelzung mit
dem Gegeniiber, sondern um empathisches Verstehen. So kann
gesagt werden, dass die Entwicklung von sozialen Beziehungen
abhingig ist.

Erweiterung der Fihigkeiten und des Handlungsspielraums

Maxi steht vor grofsen Herausforderungen in freien Spiel- und Pau-
sensituationen, in denen ihm seine mangelnden sozialen Fertigkeiten
und sein_fehlendes Wissen diber Spielmaterialien und daraus folgen-
de Spielerfahrungen grofSe Probleme bereiten.

»Der Selbstwirksamkeit, die gerade bei jiingeren Kindern zuerst
auf der Handlungsebene erfahren werden muss, bevor sie auf
die Vorstellungsebene und die Selbstkonzeptbildung tibertragen
werden kann, kommt daher nach Jaede in der Personzentrier-
ten Spieltherapie eine besondere Bedeutung zu® (Weinberger, S.
2015, S. 129). Das Spielangebot und unterschiedliche Metho-
den erméglichen es dem Kind, eigenes Erleben auszudriicken,
neue Erfahrungen zu sammeln und zu neuen Erkenntnissen zu
gelangen. Der spieltherapeutische Prozess kann durch verschie-
dene Spielangebote mit unterschiedlichen Materialien, durch Ri-
tuale und kreative Impulse die Ausdrucksmoglichkeit des Kindes
unterstiitzen. Die Spieltherapeutin setzt diese Angebote zielori-
entiert und prozessorientiert ein. Sie ist offen und die Begleiterin
dieses Prozesses, indem sie das Kind unterstiitzt seinen eigenen
Weg zu finden und dadurch Prozesse der Selbstaktualisierung an-
zuregen. Des Weiteren kommt den Spielprinzipien in der person-
zentrierten Spieltherapie hier eine groffe Bedeutung zu.

Im Folgenden werden die eben erklirten Einflussfaktoren,
um eine gelingende Kooperation mit dem Kind zu erméglichen,
anhand des Fallbeispiels dargestellt.

Maxis erste Stunden gestalten sich erkundend. Er beginnt in einem
Spielzimmer das Material anzuschauen und auszuprobieren, wir
starten mit ihm bekannten Materialien wie Buntstiften, Halli-Gal-
li-Spiel, Lego, Knete ...

Ich merke, dass er sich zunechmend sicher zeigt, dass er offener
wirkt und sich neugierig neuem Spielmaterial nihert. In sei-
ner achten Stunde wagt er sich an die Kiste mit den Handpup-
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pen heran, ich, die Spieltherapeutin, erhalte eine Spieleinladung.
Im Folgenden ein Auszug aus dem Transkript. Der Anfang ist
eine Spielsequenz, in der die Handpuppe ,Kilian“ (gespielt von
Maxi) der Schnecke (gespielt von mir) ganz nah kommt und die-
se Angst vor ,Kilian“ bekommt.

Spieltherapeutin (1): ,,Bin ich denn hier sicher?™ (Schnecke)
Kind (K): ,,Ja“ (Kilian)

T: ,Hier bin ich sicher?”

K:,Ja“

1%, Was spielt ibr denn?“

K- ,Mmb, wir spielen Verstecken.

1%, Ibr spielt Verstecken, darf'ich da denn mitspielen?

K, Ja.

T}, Muss ich mir da Sorgen machen, dass mir was passiert?”
K: ,,Nee.

In dieser Spielsequenz wird der Sicherheitsaspeke sehr deutlich,
das Kind bringt die Therapeutin in eine angsteinfloflende Situ-
ation. Die Therapeutin verbalisiert ihre Sorge: ,Hier bin ich si-
cher?“. Das Kind entscheidet in diesem Moment ,,Sicher — oder
nicht sicher?“. Die Entscheidung fillc zugunsten der Sicherheit.
Im nichsten Moment geht die Spieltherapeutin ins Modell und
macht im Spiel vor, wie Kontakt-Kniipfen geht: ,Darf ich mit-
spielen?“. Dies wird mit ,,Ja“ beantwortet. Und noch einmal holt
sie sich die Riickversicherung: ,Muss ich mir Sorgen machen?“.
Wieder ein deutliches ,Nee“. Es scheint ein sicheres Spiel zu sein.
Der geschiitzte, haltgebende Rahmen im Spielzimmer ist ver-
mutlich vorhanden. Maxi kann in seinem Handpuppenspiel ex-
plorieren und fiir sich neue Erfahrungen sammeln.

Eine weitere Sequenz verdeutlicht, dass sich die entwick-
lungsforderliche Beziehung zwischen Maxi und der Spielthera-
peutin positiv gestaltet. Maxi kann sich auf Beriihrung und Nihe
iiber ein Ubergangsobjekt einlassen. Er wird in einem verstehen-
den, Halt und Sicherheit gebenden Rahmen mutiger und expe-
rimentiert mit neuen korrigierenden Beziehungserfahrungen.
Dieser Sequenz geht voraus, dass die Spieltherapeutin (ich) eine
Schnecke (Handpuppe) spielt und Maxi einen Drachen (Hand-
puppe). Der Drache ,spuckt Feuer” und ist ,,ganz gefihrlich®.

Therapeutin (T): ,Und gibts denn was, das den Drachen besinf-
tigt? Dass der nicht so wiitend ist und so gefahrlich fiir alle anderen?
Kind (K): ,, Das er gestreichelt wird?“

1%, Der méchte gestreichelt werden?

K: , Jal”

1%, Ebrlich, wie darf man denn den Drachen streicheln?*

K-, Vorsichtig. “ (Beginnt mit einer anderen Handpuppe den Dra-
chen zu streicheln.)

1}, Ganz vorsichtig. “

Oaklander (2016) schreibt, dass hyperaktive Kinder ihren Korper
oft auf ziellose und ungelenke Weise benutzen. Sie zeigen oft ein

karges Korperbild und kénnen ihre Kérperbewegungen nicht gut
koordinieren. Die Vorstellung der Kérpergrenzen scheint oft un-
klar zu sein (vgl. Oaklander, 2016, S. 269). Uber das Ubergangs-
objekt scheint hier bei Maxi eine kleine Idee der Kérpergrenze
entstanden zu sein. Im weiteren Verlauf der Spieltherapie zeigt
sich, dass er weiter experimentierfreudig bleibt und neue Spie-
le ausprobiert. Des Weiteren kommen Sequenzen aus der Schule
dazu, die mit Playmobilfiguren im Rollenspiel nachgespielt und
erprobt werden. Wir beschiftigen uns intensiv mit der Realwelt,
dem Fuf$ballplatz, dem Pausenhof oder auch mit Unterrichessitu-
ationen. Unter anderem geht es darum, wie die Pausenhofsituati-
on genau gestaltet werden kann. Maxi setzt gegenwirtig die Idee
einer Pausenhoftasche mit Spielmaterialien um. Dadurch erwei-
tert er seinen Handlungsspielraum und sammelt neue Erfahrun-
gen. Jaede (1996) unterscheidet drei Phasen in der Spielpsycho-
therapie. Es scheint, als wiirden Maxi und die Spieltherapeutin
langsam die erste Phase — Vertrauensaufbau, Ich-Stirkung, Orts-
identitdt und Spielfdhigkeit — verlassen und sich in die zweite
Phase — Inkongruenzerfahrungen und Konfliktbearbeitung — be-
geben (26. Spieltherapiestunde).

Personzentrierte Beratung

Die gelingende Kooperation mit der Bezugsperson

Der erste Schritt, um in eine gelingende Kooperation mit der Be-
zugsperson zu kommen, ist der Beziehungsaufbau. Hier geht es
um die Kontaktaufnahme, die Problemschilderung, die Kommu-
nikation tiber Wiinsche und auch tber die Vorstellung von der
Beratung. Des Weiteren wird gemeinsam der organisatorische
Rahmen abgesprochen (vgl. Beer. Hiisson, Luderer, Vahrenkamp,
2017, S. 101). Grawe (2005) hat fiinf Wirkfaktoren festgelegt,
diese sollen Verinderungen verstindlich machen und ein Verste-
hen im Beratungsprozesses anregen. Diese Wirkfaktoren sind:

e ,Die Qualitit der Bezichung®

e ,Die motivationale Klirungsarbeit*

* ,Ressourcenaktivierung®

* ,Problemaktualisierung”

e, Problembewiltigung® (Beer, Hiisson, Luderer, Vahren-
kamp, 2017, S. 98).

Zu Beginn des Beratungsprozesses ist es wichtig zu kliren, in wel-
cher Form und mit welchem Ziel wir zusammenarbeiten wollen.
Im Anschluss folgt eine motivationale Klirung, hier hilft uns ins-
besondere das aufmerksame, ernsthafte Zuhéren, das Halten und
Aushalten ohne Aktionismus. ,Manchmal unterschitzen wir,
wie wichtig wir unseren Klienten als ruhige aufmerksame Zuho-
rer sind” (ebd.). In der personzentrierten Arbeit muss die Pha-
se der konkreten Problembewiltigung nicht auftauchen. Je nach
Wunsch des Klienten wird das Angestrebte geplant. Dabeti gilt es
genau hinzuschauen, ob die Lésung fiir den Klienten zum Ziel
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fiihrt bzw. ob die Losung fiir ihn passt, ob er sich stark, energie-
voll, handlungsfihig fithlt. Am Ende des Beratungsprozesses ist
es wichtig, dass wir dieser Phase auch die gleiche Aufmerksam-
keit zukommen lassen wie den anderen Phasen. ,Ein gegliickeer
Beratungsprozess und ein gelungenes Beratungsende stirken die
Person in ihrem Leben und motivieren sie, in neuen Krisen wie-
der Hilfe aufzusuchen® (ebd. S.117). Im Fall der Bezugsperso-
nenberatung bedeutet das, dass diese sich wieder auf die Koope-
ration einlassen.

Bei der personzentrierten Beratung der Lehrkraft als Be-
zugsperson von Maxi scheint es wichtig zu sein einen Verste-
hensprozess anzuregen. Der Berater*in macht der Bezugsperson
ein Beziechungsangebot, welches auf den drei personzentrierten
Kernbedingungen — einfiihlend, wertschitzend und echt sein —
beruht. Es wird im Gesprich nichts bewertet, sondern freundlich
zugewandt begleitet. Die Bezugsperson soll den Berater*in kon-
gruent wahrnehmen. Kongruenz kann durch Worte, den Ton,
den Gesichtsausdruck oder die Kérperhaltung vermittelt werden.
Das Gesagte wird durch empathische Reaktionen begleitet. Da-
bei werden die mitschwingenden emotionalen Bedeutungen in
eigene Worte gefasst. ,,Diese empathischen Reaktionen sind die
wichtigste und hiufigste Intervention — manchmal einfach, dann
komplex, dann feinsinnig, mal vorsichtig, mal mutig® (Beer,
Hiisson, Luderer, Vahrenkamp, 2017, S. 38). In erster Linie geht
es hier um ein Verstehen von Maxis Verhalten — also warum er
aufgrund seiner biologischen Ausgangslage, den frithkindlichen
Beziehungserfahrungen und seinem Selbstkonzept im internali-
sierenden Modus zum Beispiel durch sozialen Riickzug, Autono-
mieeinschrinkung, Selbstentwertung und Kompetenzreduktion
sowie im externalisierenden Modus zum Beispiel mit Wutaus-
briichen, Impulsivitit und oppositionellen Verhaltensweisen re-
agiert. Und es geht darum, welche zusitzlichen Belastungsfak-
toren hinzukommen, aber auch welche Ressourcen vorhanden
sind. Des Weiteren ist wichtig die alterstypischen Entwicklungs-
aufgaben von Maxi im Blick zu behalten, um im nichsten Schrite
zu tiberlegen, welche Rahmenbedingungen fir ihn auf dem Pau-
senhof und in der Schule geschaffen werden konnen und inwie-
weit das Lehrerkollegium einbezogen werden sollte.

Dies alles beinhaltete im vorgestellten Fall die personzentrier-
te Beratung der Bezugsperson von Maxi. Diese erfolgte durch Te-
lefonate, E-Mails oder personliche Kontakte.

Maxi wirkt auf dem Pausenhof sehr verloren, ihm scheinen
erkennbare Rahmenbedingungen zu fehlen. Mit der Anzahl der
Kinder scheint er iiberfordert zu sein. AufSerdem zeigt er erhebliche
Schwierigkeiten in der Kontaktaufnahme. Er dringt sich auf und
erfihre dadurch Unverstindnis der anderen Kinder. Des Weiteren
wirkt er auf dem Pausenhof sehr verunsichert, da er nicht jeden
lag eine ihm vertraute Bezugsperson als Ansprechpartner hat.
Die Pausenaufsicht wechselt tiglich und Maxi hat vermutlich
Sorge, sich an eine fiir ibn fremde Lehrkrafi zu wenden und um
Unterstiitzung zu bitten.

Dieser personlichen Begegnung gehen viele E-Mails und Telefo-
nate voraus. In ihnen wurde der Beziehungsaufbau — sprich: die
Kontaktaufnahme, die Problemschilderung und der organisato-
rische Rahmen der Beratung mit Wiinschen und Zielvorstellun-
gen — schon geklirt. Wir befinden uns in einer vertrauten Phase,
in der wir beide das Gefiihl haben miteinander konstruktiv ar-
beiten zu konnen.

Im Folgenden wird der Prozess der Beratung und die gelin-
gende Kooperation mit der Bezugsperson in Form eines Tran-
skriptauszugs dargestellt. In diesem Auszug geht es zu Beginn um
die Aufnahme von Blickkontakt:

Lebhrerin (L): ,, Bei Menschen, vor denen er Angst hat, da nicht. Aber
das ist ja verstindlich.

Beraterin (B): , Das zeigt uns aber wieder ganz deutlich, dass wenn
er den richtigen Rahmen hat, wenn er Sicherbeit hat, seinen Halt
und seine Struktur, dann kann er sich durch Blickkontakt zeigen
und kann Vertrauen fassen. Da wird er verstanden und wertge-
schiéitzt und da traut er sich auch was zu (...). Wenn das aber weg-
Jéllt, dann kriegt er wieder Schwierigkeiten in der Regulierung seiner
Emotionen. Und das ist, glaub ich, immer wieder dieses Wechselspiel,
was wir oft am Pausenhof haben.

L: (nickt)

B: ,(...) Ich tu mich mit dem Pausenhof schwer. Personlich empfin-
de ich es manchmal so, dass Maxi in ungliickliche Situationen ge-
rit. Da stell ich mir immer wieder die Frage: Wie konnen wir (Lehr-
kraft und Spieltherapeutin) das Auflen am Pausenhof verindern,
dass Maxi Sicherheit und Halt hat, ohne dass er in solche Situatio-
nen reinschlittert, wo er oft gar nichts dafiir kann, oder in der Situ-
ation so einfriert in seiner Handlungsfihigkeit, dass er da gar nicht
mehr herauskommit.

L: (nickt)

B: ,Ich habe schon das Gefiibl, wenn am Pausenhof keine vertraute
Person ist oder keine, die das direkt mitbekommt, dann ist er in die-
sem Moment verloren.

L:,Ja.“

B: ,, Wenn Sie mir riickmelden, dass bei ibrer Pausenaufsicht oder bei
ihrer Kollegin die Pause besser liuft, dann frag ich mich: Was miis-
sen wir tun, dass wir Maxi den sicheren Rahmen auch an den ande-
ren Tagen bieten kinnen.

In diesem kurzen Gesprichsausschnitt wird deutlich, dass die
Lehrkrafc Maxi versteht. Der Verstehensprozess wurde auch
in vorhergehenden Telefonaten geklirt. In dem Gesprichsaus-
schnitt erkennt die Lehrkraft, dass Maxi in Situationen kommt,
in denen er Angst hat. Des Weiteren nimmt sie auch sein Be-
diirfnis nach Sicherheit, Halt und Struktur wahr. In diesem Ab-
schnitt wird die Forderung nach Rahmenbedingungen beson-
ders deutlich. Mit den Fragestellungen ,, Wie konnen wir (...)?"
oder ,,Was miissen wir tun (...)?“ wird ein klares Arbeitsbiindnis
zwischen der Lehrkraft und der Beraterin (mir) angesprochen.
Mit der Lehrkraft werden in diesem Gesprich noch gemeinsame
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Punkte erarbeitet, welche Rahmenbedingungen Maxi auf dem
Pausenhof benétigt:

e Vertrauen / Wertschitzung

e Unterstiitzung bei der Einschitzung des Nihe-Distanzver-
hiltnisses

* Unterstiitzung / Begleitung beim Mutig-Sein

* Fiirsprecher

¢ Hilfe beim Finden von Alternativen

e Verlisslichkeit / Sicherheit / Halt.

Im weiteren Verlauf des Beratungsgesprichs stellte sich die Fra-
ge, wie das System Lehrerkollegium mobilisiert werden kénnte.
Darauthin schlug die Lehrkraft vor, dass wir eine Liste fiir Maxis
sicheren Rahmen auf dem Pausenhof erarbeiten und sie diese in
der nichsten Konferenz vorstellt.

Beim Blick auf den gesamten Verlauf der personzentrier-
ten Beratung mit der Bezugsperson von Maxi ldsst sich sagen,
dass dieser ein sehr positives Beispiel fiir gelingende Kooperati-
on ist. Die Lehrkraft hat eine sehr gute Schiiler-Lehrer-Bezie-
hung aufgebaut und die Zusammenarbeit unter allen Beteilig-
ten, dem Kind, der personzentrierten Spieltherapeutin und der
Lehrkraft, stellte sich in diesem Fall als sehr bereichernd fiir das
Kind dar. Es konnten Rahmenbedingungen fiir Maxi geklirt
werden und sein Verhalten auf dem Pausenhof verinderte sich —
vermutlich infolge vieler positiver Erfahrungen im Spielzimmer,
in der Beziehung, im Ausbau seiner Fihigkeiten und in der Er-
weiterung seines Handlungsspielraums. Am Ende des Schuljah-
res, nach der Beratung mit der Lehrkraft, tauschten wir uns per
E-Mail aus, welche Entwicklung Maxi in diesem Schuljahr erle-
ben durfte.

Fazit

,Pidagogik bleibt die Aufgabe, allen Kindern das Mafl an
menschlicher Begleitung und Kooperation anzubieten, dass sie
zum gegebenen Zeitpunke fiir ihre Entwicklung bendtigen® (Al-
germissen, 2012, S. 194). Um ein konstruktives Miteinander in
der personzentrierten Spieltherapie und der Beratung der Be-
zugspersonen zu ermoglichen, braucht es ressourcenorientiertes
Arbeiten. Es wurde deutlich, dass die entwicklungsférderliche
Bezichung auf allen Ebenen der Zusammenarbeit die Basis bil-
det. Rogers mit seinen Kernaussagen schafft die Grundlage der
wertschitzenden, einfithlenden und auf Echtheit basierten Be-
ratung. Egal ob es die Lehrer*in-Kind-Bezichung, die Spielthe-
rapeut*in-Kind-Bezichung, die Berater*in-Lehrer*in-Bezichung,
oder die Lehrer*-Kollegium-Beziechung ist. Die grundlegende Ba-
sis der Arbeitsbiindnisse ist essenziell.

Auch gemif des Bildungs- und Erziehungsauftrags in der
Grundschule sollen Kinder grundlegende Werte menschlichen
Zusammenlebens erfahren, und es soll an ihre Erfahrungs- und
Erlebenswelt angekniipft werden. UIf Algermissen duflert: ,,Wo

es geht, muss die Schule sich intensiv mit Eltern und Fachleuten
vernetzen, wenn sie sich heterogener ausrichten will. In allen von
mir erthobenen Studien wird deutlich, dass die systemische Pers-
pektive unerlisslich fiir die Bearbeitung schulischer Bezichungs-
probleme ist“ (Algermissen, 2012, S. 196). Deutlich wird, dass
wir mit einem konstruktiven Miteinander den Herausforderun-
gen auf dem Pausenhof begegnen kénnen.
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