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Editorial

Gruppentherapie und Gruppenarbeit
mit dlteren Menschen — neuere Entwicklungen

Gruppenpsychotherapie ist die wohl am haufigsten angewandte Methode in
der Psychotherapie mit dlteren Menschen, deren Vorteile in der Literatur
ausfihrlich beschrieben worden sind (Radebold 1983, Bechtler 2000, Schnei-
der u. Heuft 2001, Kipp u. Peters in diesem Heft). Die von Matthias Hirsch
(2004) vertretene Auffassung, nach der in der analytischen Gruppe die Frage
nach dem Sein und der Identitdt besonders eindringlich gestellt wird, dirfte
auch, ja vielleicht sogar in besonderer Weise fiir Altere gelten. Diese grund-
legende Thematik zu bearbeiten, ist nicht die einzige Chance, die Gruppen-
therapie mit Alteren bietet. Doch diese und andere Vorteile sind schon
mehrfach beschrieben worden und werden auch in dem hier vorliegenden
Heft zur Sprache kommen.

Damit allein wire jedoch nichts Neues hinzugefiigt und eigentlich kein
Grund gegeben, das Thema erneut auf die Tagesordnung zu setzen. Was mich
veranlasst hat, ein Themenheft zur Gruppentherapie und Gruppenarbeit mit
Alteren zusammen zu stellen, ist die immer grofer werdende Vielfalt an
Ansitzen, Methoden und Verfahren in der therapeutischen Arbeit mit alte-
ren Menschen. Dabei sind die Uberginge von der Gruppentherapie zur
Gruppenarbeit, in der pidagogische oder sozialtherapeutische Zielsetzungen
im Vordergrund stehen, fliefend. Man kann in dieser Entwicklung zweifellos
eine professionelle Kreativitit erblicken, die immer neue Ansitze hervor-
bringt, die sich zum Teil erheblich von der Therapiemethode entfernen, von
der sie eigentlich ausgegangen sind. Anhinger einer integrativen Psychothera-
pie konnten dariiber erfreut sein, konnten sie aus dieser Entwicklung genau
solche integrativen Tendenzen herauslesen.

Tatsachlich sind die Grenzen zwischen den Therapieschulen im Bereich
der Alterspsychotherapie weniger eng gezogen als anderswo. Dennoch
wire eine solche Interpretation wohl zu gewagt und auch kritisch zu reflek-
tieren. Wie auch immer man dazu stehen mag, stellt sich die Frage nach den
Griinden fiir die auch in diesem Heft nicht zu tibersehende Entwicklungs-
tendenz.
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Editorial

Mir scheinen zwel, sich allerdings widersprechende Griinde in diesem
Zusammenhang von Bedeutung zu sein: Als erstes ist wohl an das zu denken,
was uns die Gerontologie immer wieder vor Augen gefiihrt hat, nimlich an
die Pluralitdt des Alters. Dass die Menschen im Alter unterschiedlicher
werden, ist eine ihrer fundamentalen Aussagen; dass sich dies auch bei einem
psychotherapeutischen Inanspruchnahmeklientel wieder findet, konnten
wir empirisch nachweisen (Peters et al. 2000).

Wir sind ohne Frage gut beraten, dies in der Psychotherapie zur Kennt-
nis zu nehmen und uns darauf einzustellen, dass auch die Alteren, die eine
Behandlung suchen, sehr unterschiedlich sind. Dies ernst zu nehmen heifst,
dass nicht alle von dem gleichen Vorgehen und vermutlich auch nicht von
dem gleichen Verfahren werden profitieren konnen. Vielmehr sollten unter-
schiedliche Angebote bereitgehalten werden, d. h. der Pluralitit des Alters
sollte eine ebensolche Pluralitit in der Psychotherapie folgen. Genau dies
scheint in der Gruppentherapie der Fall zu sein, wie die vielfaltigen Ange-
bote erkennen lassen.

Einschriankend ist allerdings festzustellen, dass dies wohl nur fur den
stationdren, nicht jedoch fiir den ambulanten Bereich gilt, in dem wir kaum
spezifische Angebote fiir Altere finden, jedenfalls dann nicht, wenn wir im
Bereich der Psychotherapie bleiben. Doch es gibt andere Einschrankungen,
genauer gesagt, Bedenken, die dieser positiven Sicht gegeniiber gestellt
werden sollten. Konnte nicht die Suche nach immer neuen Varianten aus
der Erfahrung resultieren, dass Gruppentherapie mit Alteren in der klini-
schen Praxis keineswegs so unproblematisch ist, wie es manchmal in der
Literatur erscheint? Ist der zu beobachtende Prozess der immer neuen
Ausgestaltung nicht auch als Ausdruck der Probleme in der Anwendung der
Gruppentherapie bei Alteren zu verstehen, Probleme, die in der Literatur
kaum einmal eingehender behandelt werden, geht es hier doch fast
ausschliefSlich um die positiven Aspekte. Wiren wir nicht gut beraten, skep-
tischer und kritischer zu sein und uns etwa von der Tatsache nur sparlich
vorliegender Wirksamkeitsnachweise irritieren zu lassen. Mich selbst
beschleichen immer wieder Zweifel, ob die von uns so nachdriicklich postu-
lierten Vorteile tatsachlich immer gegeben sind, manches Mal vermag ich
sie im klinischen Alltag nicht zu erkennen. Fragt man die Alteren selbst,
dann scheinen diese von unseren gut gemeinten Gruppenangeboten keines-
wegs immer so begeistert zu sein, wie sie es eigentlich unseren Theorien
zufolge sein miissten.
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Editorial

Wir mochten deshalb mit diesem Heft zum einen die Vielfalt und die dabei
zum Ausdruck kommende Kreativitit heutzutage praktizierter Ansitze in der
Gruppentherapie mit Alteren sichtbar machen; der Schwerpunkt wird auf der
Gruppentherapie, weniger der pidagogischen und sozialtherapeutischen
Gruppenarbeit liegen. Dabei kommt es uns weniger auf die theoretischen
Hintergriinde an, die ohnehin oftmals wenig ausgearbeitet sind, sondern
mehr auf die praktische Vorgehensweise und die klinischen Implikationen an.
Zum anderen mochten wir aber auch zu einer gewissen Nachdenklichkeit
anregen und dazu ermutigen, eine kritische Distanz einzunehmen, auch wenn
dies dem Mainstream zuwider lauft. Dazu sollte uns unser Verantwortungs-
bewusstsein veranlassen, um das so niitzliche und unverzichtbare Instrument
der Gruppentherapie nicht einer impliziten Entwertung preiszugeben,
sondern so sorgfiltig wie nur moglich zu handhaben und nur dann anzu-
wenden, wenn wir sicher sein konnen, dass es dem Wohle des Patienten dient.

Meinolf Peters
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Praxis der Gruppentherapie mit dlteren Menschen
— eine Ubersicht

Johannes Kipp und Meinolf Peters

Zusammenfassung

Gruppentherapien mit Alteren werden vor allem im institutionellen Bereich
hdufig durchgefiihrt und sind unverzichtbare Bestandteile der klinischen
Psychotherapie. Im Vergleich zu jiingeren Patienten haben Altere hiufig
mehr Vorbehalte gegen die Therapie in Gruppen, was hier eingehend reflek-
tiert wird. Vor allem die Praxis der psychodynamischen und kognitiv-beha-
vioralen Gruppentherapie mit Alteren wird ausfiithrlich mit dem Ziel
beschrieben, Anregungen fur die eigene therapeutische Praxis zu liefern.

Stichworte: Gruppentherapie, Psychotherapie mit Alteren

Abstract: Practice of Group Therapy with Elderly People -
an Overview

Group therapy with elderly patients usually is carried out in a clinical setting
as an indispensable component of clinical psychotherapy. The fact that the
elderly tend to be more reserved towards group therapy than younger
patients is reflected upon. Psycho-dynamic and cognitive-behavioural group
therapies are described in some detail; there are also suggestions on how to
further improve on the psychotherapeutic treatment of the elderly.

Key words: Group therapy, psychotherapy, elderly

Einleitung

Gruppentherapien bei idlteren Menschen werden in den letzten 30 bis 40
Jahren hiufig angewandt (Ubersichten bei Radebold u. Schlesinger-Kipp
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Ubersicht

1983 und Bechtler 2000). Die praktizierten Formen weisen eine grofSe Vielfalt
auf und sind zum Teil vergleichsweise wenig an spezifischen Therapie-
richtungen orientiert. Dies ist auf die zahlreichen Modifikationen zuriickzu-
fithren, die im Hinblick auf die Behandlung Alterer vorgenommen wurden.

Gruppenarbeit mit dlteren Menschen erfreut sich auch in der sozialen
Altenarbeit und der Altenhilfe einer grofSen Beliebtheit. In dem vorliegenden
Uberblick werden wir uns allerdings auf therapeutische Ansitze beschrin-
ken, um hier eine Orientierung im Hinblick auf praxisbezogene Gesichts-
punkte zu schaffen; die allgemeineren und theoretischen Uberlegungen
werden hingegen nur am Rande aufgegriffen. Die Ubersicht stiitzt sich
vornehmlich auf deutschsprachige Arbeiten, ein Uberblick iiber die englisch-
sprachige Literatur bietet die Darstellung von Schneider und Heuft (2001).

Warum werden Gruppentherapien bei dlteren Menschen
haufig angewandt?

Altere Patienten stehen einer Gruppentherapie hiufiger skeptisch oder ableh-
nend gegeniiber als jiingere (Peters et al. 2002). Auf die Frage, wie hilfreich
einzelne Behandlungselemente in einer psychosomatischen Rehabilitations-
klinik erlebt wurden, lag Gruppenpsychotherapie bei den jiingeren Patienten
auf dem zweiten, bei den ilteren erst auf dem achten Platz. Worauf ist diese
Bewertung zuriickzufiihren und was spricht dennoch fiir Gruppentherapie-
angebote bei Alteren?

Die heute alteren Menschen haben ihre pragenden Gruppenerfahrungen
nicht nur in ihren zumeist kinderreichen Herkunftsfamilien gemacht, sondern
auch durch die Teilnahme an den Jugendorganisationen des Dritten Reiches
gesammelt, die auch im Alter haufig noch positiv besetzt sind. Das offene
AufSern von Gefiihlen von privaten oder familiiren Problemen war in solchen
Gruppen verpont. Die in diesem Klima entstandenen Kommunikations-
hemmnisse bestanden auch in der Nachkriegszeit zunachst fort und wurden
erst durch den gesellschaftlichen Aufbruch der 68er Jahre in Frage gestellt.
Die heute Alten befanden sich in dieser Zeit im mittleren Erwachsenenalter
und standen dem damaligen Aufbruch mehrheitlich ablehnend oder sogar
feindlich gegeniiber. Auch wenn Altere von dem sich verindernden gesell-
schaftlichen Klima nicht unbeeinflusst geblieben sind, so wirken doch die
verinnerlichten Werte und Normen fort, die eine Selbstoffnung begrenzen.
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Kipp/Peters: Praxis der Gruppentherapie mit alteren Menschen

Gefiihle der Scham halten sie oft davon ab, sich offen zu duflern und tiber
Sorgen und Note zu berichten. Viele hegen auch die Befurchtung, durch
Schilderung des eigenen Leids andere zu belasten, bzw. durch Schilderungen
anderer belastet zu werden.

Erschwerend wirken sich manchmal auch narzisstische Probleme aus, die
bei zahlreichen Alteren infolge des Alternsprozesses in den Vordergrund
treten. Zum Schutz des eigenen Selbstwertgefiihls spielen Abgrenzungs-
bemiithungen gegentiber anderen eine bedeutsame Rolle. Die gerontologische
Forschung zeigt, dass soziale Vergleichsprozesse im Alter zur Stabilisierung
des eigenen Selbst eingesetzt werden; insbesondere Abwirtsvergleiche gegen-
uber denen, denen es vermeintlich schlechter geht oder die eingeschrankter
sind, schiitzen das eigene Selbst (Filipp u. Mayer 1999). Eine empathische
Bezugnahme auf andere kann dadurch erschwert sein.

Es ist somit von Vorbehalten bei Alteren gegeniiber Gruppentherapien
auszugehen. Darauf mag auch zuriickzufiihren sein, dass Gruppentherapien
mit Alteren vorwiegend in Institutionen, kaum jedoch ambulant durch-
gefilhrt werden, weil hier eine grofsere Eigenmotivation und eine hohere
Bereitschaft zur Selbstoffnung Voraussetzung ist.

Doch diesen Bedenken stehen zahlreiche Vorteile gegentiber, die fur die
Durchfithrung von Gruppentherapien mit dlteren Menschen sprechen:

— Altere Menschen sind durch die gleiche historische Zeit geprigt und
haben dadurch vergleichbare Lebenserfahrungen, Lebensgewohnheiten
und Einstellungen erworben. Durch diesen gemeinsamen Lebenshinter-
grund sind zahlreiche Ankniupfungsmoglichkeiten gegeben, die eine
Kontaktaufnahme erleichtern und rasch ein Gefithl der Gemeinsamkeit
entstehen lassen. Therapeutisch kann dies im Hinblick auf eine Ausein-
andersetzung mit der eigenen Lebensgeschichte genutzt werden.

— Die besondere Regressionsneigung in Gruppen (Bechtler 2000) kann
dartiiber hinaus zur Reaktivierung lebensgeschichtlich bedeutsamer
Konflikte fiihren; so konnen etwa lebenslang wirksame 6dipale Konflikte
oder Gefiihle von Geschwisterneid in Gruppen gut durchgearbeitet werden.

— Die Konfrontation mit dem Alter und den altersspezifischen Entwick-
lungsaufgaben, die alle zu bewiltigen haben, schafft weitere Gemein-
samkeiten (Radebold 1992). Damit konnen Lernprozesse initiiert
werden und Gefiihle entstehen, nicht allein vor existenziellen Heraus-
forderungen zu stehen. Yalom (1996) hatte diesen Gruppenwirkfaktor
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Ubersicht

als die »Universalitit des Leidens« beschrieben, der gerade bei Alteren
positiv zur Wirkung kommen kann.

— Altere stehen hiufig vor der Aufgabe, neue Beziehungen kniipfen zu
miissen. Die Gruppe bietet ein geeignetes Ubungsfeld, um verloren gegan-
genes Vertrauen in andere zuriickzugewinnen, Kommunikation wieder zu
erlernen und die Beziehungsfihigkeit zu verbessern.

Neben positiven Indikationskriterien tragen vermutlich weitere, eher proble-
matische Faktoren dazu bei, Gruppenverfahren bei der Arbeit mit Alteren
einzusetzen:

— Jingere Therapeuten scheuen aufgrund der eigenen Gegeniibertragung
haufig einen allzu engen Kontakt mit dlteren Patienten, in dem sich
Konflikte mit den eigenen Eltern wiederholen konnten.

— Sie werden auflerdem in der Arbeit mit Alteren mit dngstigenden Vorstel-
lungen konfrontiert, was im Alter auf sie selbst zukommen kann. In der
Gruppe hoffen sie, diesen Erfahrungen ausweichen zu konnen, wenn die
Alteren untereinander ihre altersspezifischen Schwierigkeiten austragen.

— Mit gruppentherapeutischen Angeboten kann eine grofSere Zahl von
Menschen erreicht und versorgt werden. In Zeiten zunehmender 6ko-
nomischer Zwinge diirfte dieser monetare Aspekt sich besonders in
Kliniken auswirken.

Die Reflexion der Vor- und Nachteile einer Gruppenteilnahme schiitzt vor
einer unkritischen Praferenz der Gruppenbehandlung und soll deutlich ma-
chen, dass auch im Alter eine individuelle Indikationsstellung notwendig ist.

Altershomogene oder altersheterogene Gruppen?

In der Praxis stellt sich immer wieder die Frage, ob eine Gruppe nur aus
Alteren zusammengesetzt oder altersgemischt sein sollte. Soviel ist sicher,
einzelne dltere Menschen in einer Gruppe mit jiingeren haben Schwierig-
keiten, sie geraten rasch in eine (Grof$-) Elternposition und ziehen massive
Ubertragungen auf sich, der sie sich meist nicht gewachsen fiihlen. Der umge-
kehrte Fall, in dem ein oder zwei Jiingere an einer Gruppe Alterer teilnehmen,
durfte fir diese allerdings ebenso ungtinstig sein.
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