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Kapitel 11
Individualpsychologie

W. Datler

1. Theoretische Grundannahmen

Alfred Adler (1870-1937), der Begrinder der tiefenpsychologischen
Schule der Individualpsychologie, war zunichst ein enger Mitarbeiter und
Schiiler Freuds, von dem er sich wegen personlicher und theoretischer
Differenzen 1912 trennte. Adler strich die Unteilbarkeit des Menschen (und
der menschlichen Psyche) hervor und nannte seine Theorie daher Indivi-
dualpsychologie. Er pladierte fiir die konsequente Verwendung psychologi-
scher Begriffe sowie dafiir, daB der einzelne Mensch als Akteur begriffen
wird, der von Beginn seines Lebens an in aktivem Austausch mit seiner
Umwelt steht und im Zuge der steten Auseinandersetzung mit sich und
Welt komplexe psychische Strukturen ausbildet.

Von zentraler Bedeutung ist in diesem Zusammenhang die Annahme,

~ daB jeder Mensch stindig in \Vielschichtiger Weise mit dem subjektiven
_ Erleben von ,,Mangel“ konfrontiert ist (und zwar stets in bewufiter und
unbewufiter Weise);
— und daB jeder Mensch stindig bestrebt ist, dieses subjektive Mangel-
erleben zu Uberwinden.

Die Kategorie des ,subjektiven Erlebens von Mangel® umfaBt dabei
das bewuBte und unbewuBte Erleben von Hunger und Durst, von Unter-
legenheit und Schwiche, von unbefriedigten Sexualspannungen und von
unerledigter Trauer, von unterdriicktem Zorn und von Einsamkeit, von
konflikthaft gegeneinander gerichteten Wunschen, Schuldgefiihlen,
Krankungen und Schamgefiihlen etc. .

Was ein Mensch jeweils als Mangel erlebt, welche Ziele er zur Uberwin-
dung seines Mangelerlebens verfolgen mochte und welche Aktivititen er
dabei setzt, wurzelt in der Art der Auseinandersetzung, die ein Mensch bis
zum jeweiligen Zeitpunkt seines Lebens mit sich und Welt gefithrt hat. Im
Zuge dieser lebenslangen Auseinandersetzungen bildet jeder Mensch un-
verwechselbare, komplexe Apperzeptionstendenzen aus. In diesen wurzelt die
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lebensstiltypische Art und Weise, in der ein Mensch einzelne Aspekte von
Selbst und Welt i.w.S. ,wahrnimmt“ und in der er einzelnen Aspekten von
Selbst und Welt i.w.S. ,handelnd“ begegnet.

Ein Gutteil dieser Aktivititen, die ein Mensch stindig setzt, sind dem
Einzelnen nicht bewuBt; und auch bewuBt gesetzte Aktivititen grinden
Uber weite Strecken in unbewuBten Akten. Diese sind der bewuBten
Selbstwahrnehmung nicht oder nur sehr schwer zuganglich, da sich jeder
Mensch vor der bewuBiten Wahrnehmung vieler bedrohlicher Angste,
Wiinsche, Erinnerungen, Befiirchtungen, Phantasien etc. durch die
Ausgestaltung unbewupler Abwehr- und Sicherungsaktivititen zu schiitzen
versucht.

Auch psychopathologische Symptombildungen sind Ausdruck bzw. Er-
gebnis des unbewuBiten Versuches einer Person, sich vor dem bewufiten
Gewahrwerden bedrohlicher Erlebnisinhalte zu schiitzen. Adler beschrieb
in diesem Zusammenhang wiederholt, wie sich Menschen vor dem be-
wuliten Erleben von Minderwertighkeitsgefiihlen schiitzen und inwiefern sie
sich im Zuge der Ausbildung von Symptomen den fiktiven Eindruck zu
vermitteln versuchen, attraktiv, machtig oder iberlegen zu sein (weil sie
z.B. erleben, daB sie als Kranke von ihren Angehoérigen besonders beach-
tet werden). In der jingeren individualpsychologischen Literatur werden
aber weit vielschichtigere und komplexere Zusammenhinge zwischen un-
bewuftem Mangelerleben, Abwehr und Sicherung sowie Symptombildun-
gen beschrieben, die sich in der amerikanischen Literatur Gber weite
Strecken mit Beitragen aus der kognitiven Theorie und in der europai-
schen Literatur weitgehend mit Beitrdgen aus anderen tiefenpsycho-
logischen Theorien, insbesonders jingeren psychoanalytischen Theorien,
decken.

2. Setting |

Individualpsychologische Psychotherapeuten arbeiten als Tiefenpsycholo-
gen in der gesamten Bandbreite psychotherapeutischer Settings, wie sie
gegenwartig far psychoanalytisch-psychotherapeutische Therapieverfahren be-
schrieben werden.

Die hochfrequente, langfristige individualpsychologische Analyse von Er-
wachsenen zielt in hochstem AusmaBl auf das Deuten und BewuBitwerden
von Unbewufitem ab und findet zumeist im Sessel-Sessel-Setting oder Ses-
sel-Couch-Setting bei zwei bis vier Therapiesitzungen pro Woche statt. Von
groBer Bedeutung ist dabei das Verstehen der bewuften und unbewuften
psychischen Aktivititen (einschlieBlich der Erlebnisweisen) im Hier und
Jetzt, besonders das Verstehen von Ubertragungund Widerstand, Abwehr und
Sicherung.

Unter Bertcksichtigung der jeweiligen Psychotherapieindikation, der
gegebenen institutionellen Rahmenbedingungen, der akut gegebenen
Moglichkeiten etc. wird mit einzelnen Erwachsenen auch in anderen Set-
tings gearbeitet; wobei die spezifische methodische Ausgestaltung der psy-
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chotherapeutischen Arbeit Jjedenfalls vom je entfalteten ligferspsychologischen,
Verstindnisrahmen abhingig gemacht wird. Individualpsychologische Psy-
chotherapie wird tliberdies in der Arbeit mit Paaren und Familien sowie in ;
Gruppen geleistet. Individualpsychologische Psychotherapie wendet sich ap
Patienten mit unterschiedlichen Symptombildungen sowie an Patienten
aus unterschiedlichen Altersgruppen, inshesondere auch an Kinder und
Jugendliche.

3. Indikation

Individualpsychologische Psychotherapie ist bei allen psychopathologi-
schen Zustandsbildern indiziert, die psychotherapeutisch behandelbar
sind. Von der jeweiligen tiefenpsychologisch-diagnostischen Einschétzung
und der Prognose, die der Entfaltung einer psychotherapeutischen Bezie.
hung nach den ersten Kontakten zugesprochen werden kann, héngt es
aber ab, in welcher spezifischen Weise mit einzelnen Patienten dann ge-
arbeitet wird. :
Um dies an einem Beispiel zu erliutern: Eine hochfrequente, langerfri- -
stige individualpsychologische Analyse im Sessel-Couch-Setting wird etwa
nur dann aufgenommen, wenn im diagnostischen Erstkontakten deutlich
wurde, daf} ein Patient in der Lage ist, frei zu assoziieren; daf} er jenes Mafi
an Neugierde und Introspektionsfihigkeit aufbringen kann, die fir die
Ausgestaltung von analytisch-aufdeckenden Prozessen nétig ist; und daB
er das abstinente und deutende Aufireten des Psychotherapeuten nicht
grundsatzlich als Bedrohung, sondern als hilfreiche Unterstiitzung begrei-
fen kann. Sind diese Bedingungen nicht erfiillt, so werden individualpsy-.
chologische Psychotherapeuten im Sessel-Sessel-Setting arbeiten und sich
zum Beispiel verstarkt in aktiv-konfrontierender Weise mit der Frage be-
schaftigen, weshalb aktuelle Situationen von Patienten als bedrohlich
wahrgenommen werden.

Eltern setzen, wenn sie begrindeterweise den Eindruck haben, daB (a)di
Probleme des Kindes auf das Engste mit der Art und Weise zusammerl
hingen, in der die Eltern diesem Kind begegnen; und wenn sie (b)
dies die Erwartung hegen, daf eine Verinderung des elterlichen ]
hungsverhaltens auch zu einer Lésung der unbewuBten Problemat
Kindes fithren wird. Wenn sich individualpsychologische Psych‘othe ap
ten hingegen mit einem Kind konfrontiert sehen, dem sie m
Offnung eines therapeutischen Raumes helfen konnen, in wel .
sich das Kind fernab etwaiger elterlicher Einfliisse und Gingelungen
falten und zeigen kann, werden sie danach trachten, sich st.arkcrg
Arbeit mit dem einen Kind zu konzentrieren und die begleitende:
mit Eltern gegebenenfalls einer Kollegin oder einem Kollcgc
tragen. ‘
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4. Wirkfaktoren

Individualpsychologische Psychotherapie zielt Jjedenfalls aber darauf ab,

a) die vielschichtigen bewuBten und unbewuSten lebensstil-typischen
Wahrnehmungen, Beflirchtungen, Wiinsche, Phantasien etc. (kurz:
Apperzeptionen) von Patienten in ihrem komplexen Zusammenhang
und in ihrer vielschichtigen Bedeutung fiir die Ausbildung psycho-
pathologischer Zustandsbilder zu verstehen; und

b) Patienten zu helfen, neue Erlebnis-, Entscheidungs- und Handlungs-
spielraume zu eréffnen.

Bedeutsam ist dabei die Entfaltung einer psychotherapeutischen Bezie-
hung, die von tiefenpsychologischem Verstindnis getragen ist und Patien-
ten ermutigt, sich selbst besser verstchen zu lernen, neue Kompetenzen
auszubilden und sich selbst und der Welt in einer Weise zu begegnen, in
der auf die Aufrechterhaltung von psychopathologischen Symptommil-
dungen verzichtet werden kann. In der individualpsychologischen Analyse
kommt vor allem den Momenten der therapeutischen Abstinenz, der Auffor-
derung zum freien Assoziieren sowie dem Deuten und der kontinuierlichen
Bearbeitung von Unbewufitem zentrale Bedeutung zu.
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