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Vorwort von Michaela Huber

Dieses Buch ist einmalig. Und erstmalig. Allein deshalb ist es wichtig, dass Sie es 
lesen. Denn Katharina Klees, die Begründerin des Aufwind-Instituts und erfahrene 
Paar-, Sexual- und Traumatherapeutin, ist die erste, die einen eigenen Arbeitsansatz 
für die gemeinsam durchgeführte Paartherapie mit Menschen vorstellt, welche frühe 
Bindungstraumata erlitten haben. Dieser Arbeitsansatz ist originell, in langjähriger 
Arbeit mit von Trauma betroffenen Paaren entwickelt und kreativ lösungsorientiert. 
Und zwar nicht nur für die einzelnen PartnerInnen, sondern auch für das Paar ins-
gesamt.

Während in der Einzel-Therapie die individuellen „Gewordenheiten“ ins Blickfeld 
genommen werden, versucht die Paartherapie ja traditionell zu verstehen, welche 
klassischen Probleme aus der Herkunftsfamilie in die Partnerschaft hineinwirken 
und Konflikte verursachen. Also könnte man denken: So originell kann der Ansatz 
der Autorin dieses Buches doch gar nicht sein.

Doch es geht hier um mehr als um die klassischen Themen der Paartherapie. Frü-
he Traumatisierungen enthalten Bindungserfahrungen, die für viele Menschen so 
quälend, ja überwältigend waren, dass sich daraus für die Partnerschaftssuche und 
-gestaltung als Erwachsene noch eine Fülle von Folgeproblemen ergeben. Probleme, 
die weitaus tiefer gehen, als das bei „Neurotikern wie du und ich“ der Fall ist. Wer auf 
jede kleine Kränkung wie auf eine Vernichtungsdrohung reagiert, zitternd erstarrt, 
losbrüllt oder wegläuft, „tickt“ einfach anders als jemand, der sich nur ärgert. Mit 
herkömmlichen tiefenpsychologischen Analysen, den systemischen „Spielen“ und 
„Redekuren“ allgemein ist dem nicht beizukommen. Und es hilft auch nicht, den ei-
nen als „gesund“ und den anderen (oft: die andere) als traumatisiert und damit psy-
chisch krank zu betrachten. Beide haben schon eine gemeinsame Geschichte. Und 
diese gemeinsame Geschichte und Gegenwart spiegeln auf charakteristische Weise 
die traumatisierenden Beziehungen in der oder den Herkunftsfamilie/n wider.

Die traditionelle Paarpsychotherapie hat ihre Wurzeln in der tiefenpsychologischen, 
häufig auch in der psychoanalytischen sowie der systemischen Tradition. Moderne 
Methoden der Traumabehandlung haben ihre Wurzeln nicht nur dort, sondern auch 
in der Bindungsforschung, der Psychotraumatologie, den körperorientierten und 
kreativ-nonverbalen Therapierichtungen. Besonders die Erkenntnisse aus der struk-
turellen Dissoziationstheorie – der „heißesten“ Traumatheorie auf dem Theorie- 
Markt – führen zusammen mit der Zunahme schwerstgestörter Paare zu einer 
Neuorientierung der Paarberatung und -therapie. Die Erfahrungen von Gewalt, Ver-
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nachlässigung, Verwahrlosung und emotionaler Quälereien in der Herkunftsfamilie 
führen nämlich zu Spaltungsphänomenen innerhalb der Psyche der Überlebenden. 
Das bedeutet: Es gibt neben dem mehr oder weniger vernünftigen „Alltags-Ich“ – das 
die Anforderungen des momentanen alltäglichen Lebens erfüllen möchte – (struk-
turell) abgespaltene Persönlichkeitsanteile, die stets gleichbleibende Reaktionen auf 
traumatische Lebensumstände „von damals“ enthalten. Anteile oder Zustände also, 
die gar nichts, buchstäblich nichts, hinzugelernt haben, sondern den Organismus zu 
immer gleichen Reaktionen zwingen. Zu Flucht, Angriff, Erstarrung und Schweigen, 
innerem Sich-leer-Machen, bedingungsloser Unterwerfung, kindlichem Bindungs-
schrei oder dem Gegenteil: totalem Kontaktabbruch. Dominanz oder Unterwerfung, 
Täter- oder Opfersein – solche Themen bestimmen viele Trauma-Partnerschaften. 
Ohnmacht und Hilflosigkeit sind ihre Begleiterscheinungen, und so hilflos kommen 
die Paare, in denen einer oder beide unintegrierte frühe Traumata mitbringen, in die 
Beratung oder Therapie. 

Die erlernten Muster der traumatisierenden Herkunftsfamilie, etwa Opferung und 
Beschämung, Despotismus und Laissez-faire, Schuldabwehr und Schuldübernahme, 
Verschweigen und Verraten, Verführung und Erpressung – gemischt unter Umstän-
den mit zärtlich-liebevollen Szenen –, sie sind so verwirrend und undurchschaubar 
für ein Kind, aber eben auch so durch und durch „normal“, dass sie mit Selbstver-
ständlichkeit in einer Partnerschaft Widerhall finden. Eine Partnerschaft, die Erlö-
sung bringen soll, Verschmelzung, Aufhebung der Qualen, erneute Leidenschaft und 
Wiederfinden des Glücks – aber doch häufig nur eine Wiederholung oder Reinsze-
nierung der Leiden aus der Ursprungsfamilie bedeutet. 

Wie können BeraterInnen und PsychotherapeutInnen solche Muster erkennen, und 
was können sie dann tun?

Zur Diagnostik aktueller Paar-Probleme durch traumabedingte Bindungsmuster hat 
Katharina Klees einen praxisnahen Fragebogen entwickelt und stellt ihn hier ebenso 
vor wie ihre Art, die Ergebnisse mit dem Paar respektvoll und einladend zu bespre-
chen. Wer schon einmal verstehen kann, dass seine oder ihre eigenen Sehnsüchte 
nach idealem Aufgehoben-Sein innerlich konterkariert werden durch angstvolle Ab-
wehr und den Versuch, auf jeden Fall die Kontrolle über die Situation – und damit: 
die PartnerIn! – zu behalten, kann sich verstanden und angeregt fühlen, solche Wi-
dersprüche in sich wahrzunehmen und sie zu verändern lernen.

Wie die Paarsituation durch einfache Zeichnungen, die durch systematische Fra-
gen mithilfe der TherapeutIn entstehen, plastisch auf den Punkt gebracht werden 
kann, erklärt die Autorin anhand einiger Beispiele, die durch Abbildungen illustriert 
 werden.
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Den Angriffs- und Verteidigungs-Dialog, den wiederholten eskalierenden Streit 
traumatisierter Paare beleuchtet die Autorin in weiteren Kapiteln genauer. Denn den 
wenigsten Streitenden ist klar, dass die Reaktionsmuster gar nicht aus der aktuel-
len Partnerschaft stammen, sondern entweder den traumatisierten und traumati-
sierenden Eltern abgeschaut oder als kindliche Reaktion auf wiederholte seelische 
Erschütterungen in der Familie erworben wurden. Von daher taugen diese Streit-
muster gar nicht zur Konfliktlösung in der bestehenden Partnerschaft, zwingen sich 
aber wie automatisch auf. Wer mit Zittern und heftigen Körperreaktionen auf Kon-
flikte reagiert, sich ständig rechtfertigen muss, immer der PartnerIn die Schuld für 
das bestehende Drama gibt, sich Klärungen in entspannter Atmosphäre entzieht und 
stattdessen dann mit Vorwürfen herausplatzt, wenn das Klima spannungsgeladen 
ist; wer vielleicht sogar mit Hohn und Spott auf den Kummer der PartnerIn reagiert 
oder offene Zeichen von Verachtung zeigt – der oder die hat eigentlich fast schon 
diese Partnerschaft verloren; es sei denn, sie wird mit Gewalt und / oder existenziel-
ler Not zusammengehalten. Und doch scheinen die Kontrahenten keine Lösung in 
diesen stets wiederkehrenden und häufig komplementären Mustern des Streitens zu 
finden. 

Dass Streit notwendig sei – dies bezweifelten die meisten der von Katharina Klees 
befragten Menschen. Und damit hatten sie sicher recht, denn Streit – gar der eskalie-
rende – ist keineswegs eine unerlässliche Zutat jeder Partnerschaft, wie man landläu-
fig meint. Sich zusammenzusetzen, wenn man entspannt ist, und dann die Lösung 
für Probleme zu suchen, wenn der innere „Rollladen noch nicht gefallen ist“ – das 
ist weitaus produktiver. Wie aber erreicht man das bei Menschen, die schon ganz 
verzweifelt sind, weil sie aus der Streitfalle nicht herauszufinden scheinen?

Katharina Klees malt gern. Sie zeichnet im ständigen Dialog mit dem Paar einfache 
Bilder, die mehr erklären als tausend Worte. Sie erläutert komplexe neurobiologi-
sche und Bindungs-Zusammenhänge, lässt die PartnerInnen ihre Zeichenvorschlä-
ge korrigieren, kommentieren, ergänzen. Sie verhindert damit, dass das Paar seine 
Streitroutine wieder aufnimmt und ermöglicht, dass auch beschämende Themen 
und überkommene Streitmuster angesprochen und – teils humorvoll – zeichnerisch 
aufgegriffen und mithilfe dieses Mediums spielerisch veränderbar dargestellt wer-
den können. Später übt das Paar dann, diese Muster in ihrem Gesprächsverhalten 
untereinander zu identifizieren und konstruktiv, also ermutigend, freundlich, lo-
bend, statt destruktiv zu agieren.

In einem weiteren, manchmal auch alternativen Schritt der Therapie können die 
früheren Erfahrungen mit existenziellen Krisen daheim als Kind in einer Art „Co-
mic Strip“ – die Autorin nennt es „Emotions-Skript“ – zeichnerisch dargestellt und 
mit Sprechblasen zu den damaligen Gedanken und Gefühlen „gefüllt“ werden. Die 
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 Paartherapeutin bittet dabei beide Partner, jeweils für sich in einer sehr strukturier-
ten Form im Halbkreis sieben Bilder zu malen, angefangen bei der Situation, „als es 
noch in Ordnung war“, über die schwierigste Situation bis „danach“, als es vorbei 
war. Dies entspricht der Art, wie Traumabearbeitung durch die Bildschirm-Technik, 
die EMDR-Methode oder andere Therapietechniken angegangen wird, und ist si-
cher nur anwendbar nach sorgsamer Vorbereitung. Die Verlassenheitssituationen in 
der Kindheit, den Kummer und das Erschrecken in kurze Strichmännchenbilder 
zu „verpacken“ und dabei zu enden, wann diese Situation/en vorbei war, kann vie-
les verstehen helfen. Es hilft den Betroffenen zu verstehen, dass ihre Schreckenser-
fahrungen Anfang, Mitte und Ende hatten. Es hilft den Paaren zu begreifen, wieso 
der / die andere so „tickt“. Sie lernen, dass jede/r der beiden nicht schuld ist an der 
fundamentalen Not der PartnerIn, sondern dass diese Not eine weit vor ihrer Part-
nerschaft liegende Geschichte hat. Das ist enorm entlastend. Anschließend wird die 
typische Lerngeschichte der Kinder, die sie waren und die bindungstraumatisiert 
wurden, gemeinsam diskutiert und erläutert. Das Grundmuster dieser Lernge-
schichte kann man laut Katharina Klees so zusammenfassen: Das Kind hatte einen 
Bindungswunsch und diesen auch der Bindungsperson gegenüber geäußert; als die-
se nicht oder auf bizarre Weise reagierte, hatte das Kind mit gewissem Nachdruck 
seinen Wunsch wiederholt geäußert und / oder auf eine bestimmte Weise seinen Pro-
test gegen das Verhalten des / der Erwachsenen gezeigt. Daraufhin wurde es wieder 
frustriert oder erlebte das erschreckende Verhalten der Bindungsperson erneut usw. 
So lange, bis es sein Gefühl für Selbstwirksamkeit verlor, erstarrte, aufgab – und das 
heute noch der PartnerIn gegenüber gezeigte Bindungs- und Streitverhalten entwi-
ckelte. Was hier noch theoretisch klingt, wird mit unzähligen Beispielen aus der all-
täglichen Paartherapie erläutert, was dieses Buch nicht nur spannend lesbar, sondern 
auch so alltagsnah und praxistauglich macht. 

Eine Gegenüberstellung der Trauma-Bindungs-Schemata der Partner macht deut-
lich, wo beide in ihrer Bindungsentwicklung „hängen geblieben“ sind, und eröffnet 
Räume für die Versuche, es anders zu machen. Gerade die Wiederholungen der Tä-
ter-Opfer-Retter-Dynamik kann so eindrücklich transparent gemacht werden. Wie 
frühe Angst zu Panikattacken mutierte; wie Schamgefühle zur Tendenz wurden, den 
anderen zu beschämen; wie Hilflosigkeit das unbedingte Kontrollieren-Wollen der 
PartnerIn auslöste; wie unterdrückte Trauer sich in Gehorsam und passive Aggres-
sivität; und wie gewaltvolle Unterdrückung sich in explosive (z. B. verbale) Gewalt-
ausbrüche verwandelten – das alles wird den PartnerInnen zunehmend deutlicher. 
Dabei arbeitet die Therapeutin mit vereinfachten Mustern einer Arbeit auf der inne-
ren Bühne und lässt z. B. vier Zustände malen:

Eine innere Instanz der Kontrolle und Verurteilung – man könnte sie auch Täterint-
rojekt nennen; einen Anteil, der es allen recht machen will (Ich-Ideal); einen Anteil, 
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der sich vor der inneren Verurteilung versteckt (innerer Kindanteil), sowie einen 
abgelehnten Anteil, der „trotzdem immer wieder herauskommt“ – den die Autorin 
„Schatten“ nennt. Diese Zustände gestalterisch wahrzunehmen und sich mit ihnen 
zu beschäftigen, hilft zu verstehen, dass die Partnersuche und das in der Partner-
schaft gezeigte Verhalten einer gewissen erklärbaren Logik folgen. Diese „Teile-
Arbeit“ in der Paartherapie ermöglicht es, gleichzeitig mit beiden auf der inneren 
Bühne zu arbeiten und sie zu ermutigen, ihre eigenen sowie die komplementären 
Beziehungsmuster zu verstehen.

Schließlich mündet die Arbeit in die Erläuterung des „Traum(a)-Hauses“: Von un-
ten nach oben zeigt es über fünf „Etagen“, wie Entwicklung stattfand und weiter 
stattfinden könnte: Unter dem „Kinderzimmer“ im „Keller“ die erworbenen affek-
tiven, traumabedingten Bindungsmuster; im „Obergeschoss“ der Beziehungsraum 
und der Besinnungsraum, in dem Lernen stattfinden kann, bis zum „Liebesraum“, in 
dem auch (gemeinsame) spirituelle Entwicklung möglich wird. Dass alles in einem 
„Haus“ stattfindet, man immer wieder einmal in den „Keller“ schauen muss, um 
dort aufzuräumen, dass Entwicklung nie etwas Statisches und Endgültiges hat; dass 
beide manchmal auf unterschiedlichen „Ebenen unterwegs“ sind, das alles lässt sich 
mithilfe dieser Bild-Metapher sehr schön erklären.

Was mich an diesem Buch so freut, ist die klare einfache Sprache und die zahlreichen 
einleuchtenden Beispiele. Hier wird ein Paartherapieansatz für früh traumatisier-
te Menschen vorgestellt, der wirklich praktikabel ist. Das durchdachte und vielfach 
erprobte Vorgehen kann auch einfacher strukturierten PartnerInnen helfen, sich 
selbst kennenzulernen, das „Geworden-Sein“ bei sich selbst und der PartnerIn zu 
verstehen, die eigenen emotionalen Automatismen zu erkennen und vor allem: sie 
gemeinsam mit der Therapeutin und der PartnerIn nicht nur wahrzunehmen. Son-
dern der Clou besteht darin, gestalterisch mit den Themen umzugehen und dadurch 
auch kreative Veränderungen anzuregen.

Der Therapieansatz, den die Autorin hier vorstellt, kann – mit Ausnahme extrem 
traumatisierender destruktiver Partnerschaften und hoch dissoziativer Beteiligter – 
an Paaren erfolgreich sein, die sonst kaum Chancen hätten, ihre Beziehung noch 
zu retten. Paare, die in Depressionen, Krankheiten, Ängsten, wüsten Auseinander-
setzungen und chronischen Opfer-Täter-Reinszenierungen verhaftet blieben. Die 
systematische Vorgehensweise hat etwas positiv Strukturierendes, das dem Chaos 
und der Hilflosigkeit ein Schritt-für-Schritt-Verfahren entgegensetzt und so Räu-
me öffnet für Entwicklung. Die Autorin bedient sich vereinfachter Formen der Dar-
stellung, um zu einem komplexen Arbeiten auf der inneren Bühne einzuladen und 
die Beteiligten zu ermutigen, sich aus dem „Keller“ ihrer traumatischen Instinkte 
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heraufzuarbeiten zu einer für sie freieren und offeneren Beziehungsgestaltung und 
dabei transgenerationale Trauma-Bindungsmuster zu erkennen und zu verändern. 

Diesem Buch sind viele LeserInnen zu wünschen: PaartherapeutInnen und Bera-
terInnen sollten es ebenso lesen wie Menschen, die sich selbst und ihre sich wie-
derholenden Streitmuster in der Partnerschaft besser verstehen wollen. Es liest sich 
spannend – und in so manchen hier porträtierten „Streithähnen und -hennen“, ih-
ren diversen Anteilen und deren allmählicher Entwicklung werden sich LeserInnen 
mehr oder weniger schmunzelnd wiedererkennen. Dass Katharina Klees ihren The-
rapieansatz auch in Fortbildungen lehrt, freut mich besonders, weil er sich auf diese 
Weise hoffentlich weiterverbreiten wird. 
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Einführung

Nach einem heftigen Streit hatte Hannes sich in das gemeinsame Schlafzimmer zurück-
gezogen. Er lag über Stunden völlig erstarrt unter seiner Bettdecke. Die verzweifelte Jut-
ta schaute immer wieder nach ihm, sprach ihn an und rüttelte ihn, ohne Ergebnis. Jutta 
war als Kind von ihren Eltern in die Wohnung eingesperrt und über lange Zeit sich selbst 
überlassen worden. Nun wanderte die 50-jährige Ehefrau im Wohnzimmer auf und ab, 
wie ein eingesperrter Tiger. Hannes wurde als kleiner Junge vom Vater so unbarmherzig 
geschlagen, dass man eher an Misshandlung denn an Erziehungspraktiken dachte. Nach 
den Prügeln kauerte er oft lange reglos und unbeachtet wie ein getretener Hund auf dem 
Boden in einer Ecke. Ähnlich paralysiert lag Hannes nun in seinem Bett. 

Mittlerweile war es Abend geworden und Jutta hielt es nicht mehr aus. Sie stürmte in 
das dunkle Schlafzimmer, wollte Hannes die Bettdecke wegreißen. Doch als er sich am 
Bettzeug festklammerte, ließ dies bei Jutta eine Sicherung durchbrennen. Sie räumte mit 
einer ausholenden Bewegung die Nachttischlampe herunter, dass es nur so schepperte. 
Laut schreiend und vor blindem Zorn völlig außer sich trommelte sie mit ihren Fäusten auf 
Hannes Rücken ein. Hannes sprang aus dem Bett, riss den Kleiderschrank auf und schmiss 
in einen eilig hervorgezerrten Koffer wahllos Socken, Unterhosen, Hemden und Shirts. 

Jutta versuchte, ihren Mann davon abzuhalten, doch er war nicht ansprechbar. Mit un-
geheuren Kräften schleppte er den Koffer mit der an ihm hängenden Frau zur Haustür. 
Irgendwie schaffte er es, das Auto aufzuschließen, sein Gepäck zu verstauen und ins Auto 
zu steigen. Er ließ den Motor an und wollte schon starten. Doch da war Jutta, im Nacht-
hemd vor den hellen Scheinwerfern, mitten auf der Straße vor dem Auto. Es regnete in 
Strömen und es war dunkel. Sie schluchzte und schüttelte sich vor Kälte und Panik. Han-
nes hätte das Häuflein Elend in seinem Fluchtwahn fast überfahren. Zitternd drehte er 
den Schlüssel wieder um und schwankte schockiert zu ihr. Unwillig nahm er ihre Hand 
und führte die schlotternde nasse Gestalt ins Haus zurück. Beide setzten sich erschöpft 
und willenlos an den Esstisch. Jutta weinte, Hannes hielt ihre Hand. Ratlos, unsicher und 
am Ende ihrer Kräfte gingen beide ins Bett. Am nächsten Tag war es wieder gut. Doch 
wann würde es erneut eskalieren?

So oder ähnlich gestalten sich Dramen in Partnerschaften traumatisierter Menschen. 
Hannes und Jutta suchten Hilfe in der Nähe ihres Wohnortes und probierten einige Paar-
therapeuten aus. Beide befanden sich seit Jahren in eigenen Traumatherapien. Doch das 
Beziehungsthema ließ sich nicht lösen. Die Paarexperten schienen überfordert von der 
Heftigkeit der Krisen und rieten zur Trennung. Jutta und Hannes nahmen letztendlich den 
weiten Weg auf sich und landeten im Aufwind-Institut. 

Diese Geschichte zeigt, warum es mir ein wichtiges Anliegen ist, dass die trauma-
sensible Paartherapie von Fachkräften vor Ort angeboten werden kann und dass es 
flächendeckendere Angebote für traumatisierte Paare gibt. 
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Das vorliegende Buch ist allen Hannes und Juttas gewidmet, die Unterstützung brau-
chen, und richtet sich an Berufsgruppen, die in therapeutischen, beratenden oder 
sozialen Kontexten tätig und mit Beziehungsproblemen traumatisierter Menschen 
konfrontiert sind. Das kann eine Paartherapeutin in eigener Praxis sein, eine Heil-
praktikerin, ein Frauenarzt, eine approbierte Traumatherapeutin oder ein angestell-
ter Therapeut in einer sozialen Einrichtung (Erziehungsberatungsstelle, Caritas, pro 
familia etc.). Auch Sozialpädagoginnen in Notrufeinrichtungen oder Beratungsstel-
len bei häuslicher oder sexueller Gewalt (Wildwasser, Aradia, Zartbitter etc.) haben 
mit eskalierenden Konflikten in Partnerschaften zu tun. Ebenso treffen Fachkräfte 
in der öffentlichen oder freien Jugendhilfe auf hochstrittige Elternpaare, etwa in der 
sozialpädagogischen Familienhilfe oder bei Scheidungskonflikten und Sorgerechts-
streitigkeiten mit Traumahintergrund. 

Dieses Buch bietet Hilfestellung, sobald das Paar bereit oder angehalten ist, sich den 
Paarkonflikt anzuschauen. Oft steht eine Trennung oder Scheidung unmittelbar be-
vor, sind Kinder im betreuungsintensiven Alter gefährdet oder das Paar leidet bereits 
an eklatanten gesundheitlichen oder finanziellen Problemen. Häufig kommt auch die 
Empfehlung aus ambulanten oder stationären Heilzentren, den Partner in die Be-
handlung einzubeziehen. Manchmal schreckt ein Paar vor den hohen Scheidungskos-
ten zurück oder erhält die Auflage zur Paarberatung (§ 17 a SGB VIII Trennungs- und 
Scheidungsberatung) vom Familienrichter nach einer Inobhutnahme der Kinder. 

Traumatisierte Menschen gehen Beziehungen ein, die umso konflikthafter sind, des-
to traumatisierender die Herkunftsfamilien waren. Traumatisierte Menschen ziehen 
einander an und inszenieren ihre traumabedingten Störungen in der Partnerschaft. 
Diese Menschen sind in großer Not, da die Krisen in der Paarbeziehung das erlittene 
Trauma verstärken und heftige Dramen mit dem Partner oder der Partnerin retrau-
matisierend hinzukommen. 

Fachkräfte, Therapeuten, Beraterinnen oder Ärztinnen sind von der speziellen Dy-
namik traumatisierter Paare häufig überfordert, da in den Ausbildungen selten auf 
den Zusammenhang zwischen Trauma und Partnerschaft eingegangen wird. Es gibt 
nahezu keine Literatur zur Begleitung beziehungstraumatisierter Paare. Gewalt oder 
Misshandlung in der Ehe wird in Veröffentlichungen zwar beschrieben, es gibt mitt-
lerweile auch eine Flut an Literatur zum Thema Traumabehandlung oder Unmengen 
von Büchern über Paare und Paarberatung, jedoch kein einziges Buch über die Be-
gleitung traumatisierter Paare. Der Gegenstand dieses Buches, die Verbindung von 
Traumabehandlung und Paartherapie, ist also einzigartig. 

Immer wieder treffe ich auf Befremden in Fachverbänden. Die Berufsverbände ha-
ben sich entweder auf Traumatherapie oder die Beratung von Paaren oder noch 
fachbezogener auf die Heilung von Sexualstörungen spezialisiert. Die Begleitung 
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traumatisierter Menschen findet vor allem in Einzelsettings statt und die Beratung 
von Paaren widmet sich in der Regel den Kommunikationsstilen oder unbewuss-
ten Konflikten in Liebesbeziehungen. Dass Sexualstörungen häufig Symptom einer 
komplexen Traumafolgestörung sind, wird ebenso wenig in Betracht gezogen wie die 
traumainduzierte Neigung zu Streit und Beziehungsdramen. Die fehlende Betrach-
tung dieser Zusammenhänge schlägt sich in populärwissenschaftlichen Abhandlun-
gen nieder, in denen zu fairem Streiten geraten wird und dazu, Eifersuchtsszenen 
zu meiden. Traumatisierte Menschen, deren Not sich insbesondere in eskalierenden 
Partnerschaftskrisen und sexuellen Störungen äußert, werden entweder stigmati-
siert, unprofessionell begleitet oder erhalten überhaupt keine Hilfe.

Aus der Traumaforschung wissen wir von der gesellschaftlichen Brisanz der Trau-
matisierung von Menschen. Die Traumata der Kriegsgeneration von Eltern und 
Großeltern wirken auf die Erziehung und Behandlung der Kinder. Gewalt, sexu-
eller Missbrauch, Kindeswohlgefährdung, starke emotionale oder körperliche Ver-
nachlässigung und Beziehungsabbrüche sind Handlungen von posttraumatisch be-
lasteten Bezugspersonen, die psychisch oder körperlich krank sind, Suchtverhalten 
entwickeln, Kinder in Ehekrisen verstricken, sich umbringen oder ihre Familie ver-
lassen. In Abhandlungen zu Traumafolgestörungen, Trauma und Gehirnentwick-
lung oder therapeutischen Ansätzen geht es um die Folgen für die Beziehungsfä-
higkeit der Kinder, genauso wie um die förderlichen Bedingungen einer heilenden 
therapeutischen Beziehung. Wie jedoch zwei traumatisierte Menschen eine haltge-
bende Partnerschaft aufbauen sollen, hierzu finden wir in Fachveröffentlichungen 
gelinde ausgedrückt wenig. 

Mein eigener Weg ging über die Bearbeitung emotionaler Verletzungen durch meine 
kriegstraumatisierten Eltern, die Beziehungserfahrungen mit dem Vater meiner drei 
Kinder, die Aufarbeitung und Heilung in Therapien und zahlreichen Ausbildungen 
bis zur wissenschaftlichen Erforschung der Zusammenhänge von Krieg, Trauma und 
Partnerschaft. Schließlich führte mich meine berufliche Entwicklung in die Selbst-
ständigkeit mit eigener Praxis. Auf der einen Seite befasste ich mich aufgrund mei-
ner Zeit als Jugendamtsleiterin mit der Weiterbildung von Fachkräften aus der Ju-
gendhilfe zur Begleitung traumatisierter Kinder. Auf der anderen Seite spezialisierte 
ich mich auf die Beratung von Paaren. Eine gewisse Zeit empfand ich beide Bereiche 
als voneinander getrennt, bis ich dazu überging, die therapeutischen Methoden aus 
der Traumatherapie auch bei Paarkonflikten anzuwenden. Mit nachhaltigem Erfolg! 
Mit der Zeit fanden immer mehr traumatisierte Paare in mein Aufwind-Institut. 
So nach und nach kristallisierte sich ein konkretes Vorgehen heraus, welches den 
traumatisierten Paaren wirklich und wahrhaftig half. So kamen immer mehr Paare 
von weiter her, aus den entferntesten Regionen Deutschlands, aus Österreich und 
der Schweiz. Die Hoffnung auf Frieden hatten sie meist schon aufgeben. Wegen der 
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ständig steigenden Nachfrage bot ich für Fachpersonen Weiterbildungen zu mei-
nem Ansatz an und es entstand ein Online-Kurs, der alle Schritte zum Beenden von 
Krisen vermittelt. Nun will ich mein Konzept zur Begleitung traumatisierter Paare 
in diesem Buch strukturiert darstellen, um die oben genannten Berufsgruppen zur 
Traumasensibilität anzuleiten, und dabei behilflich sein, traumatisierten Paaren eine 
effektive Begleitung zu ermöglichen.

Kernstück meines Konzepts zur Behandlung traumatisierter Paare ist das Trauma-
Bindungs-Schema. Lange bevor die Ego-State-Therapie der Fachwelt vorgestellt 
wurde, arbeitete ich in meinen therapeutischen Gruppen mit inneren Anteilen und 
fügte die Logik dieser inneren Beziehungsstrukturen zu einer konkreten Form zu-
sammen. Vorsichtig brachte ich das Trauma-Bindungs-Schema in meine Seminare 
mit Fachkräften aus der Jugendhilfe ein. Die Seminarteilnehmer waren überrascht, 
welch aussagekräftige Fallreflexionen nun möglich waren und wie zuverlässig sich 
Konflikte der Gegenübertragung besser handhaben ließen. Ich war nicht weniger 
erstaunt und nach und nach wurde ich mutiger. Mit etlichen Paaren füllte ich nun 
das Trauma-Bindungs-Schema aus und kam zu wesentlichen Erkenntnissen über die 
Gesetzmäßigkeiten in Trauma-Beziehungen, die ich nirgendwo nachlesen konnte. 
Jedoch gelang mir der wissenschaftliche Nachweis über die Korrektheit meines An-
satzes aus der Täter-Opfer-Spaltung (Michaela Huber), der analytischen Psychothe-
rapie (C.G. Jung), dem Lehrbuch der Psychotraumatologie (Fischer & Riedesser) und 
nicht zuletzt dem aktuellen Handbuch von Bessel van der Kolk (Verkörperter Schre-
cken), in dem die vier inneren Anteile meines Trauma-Bindungs-Schemas, wenn 
auch anders benannt und ohne Beziehungsstruktur, ebenfalls vorkommen und dort 
als bislang beste therapeutische Methode eingeschätzt werden. Das bestätigte mich 
und gab wohl den Ausschlag, meinen Ansatz zur Behandlung traumatisierter Paare 
endlich in eine publikationstaugliche Form zu gießen.

Das Trauma-Bindungs-Schema ist ausgesprochen klärend, um die Dynamik zwi-
schen Liebespartnern zu verstehen. Therapeutinnen, Beratern und Fachkräften gibt 
es, zusammen mit dem begleitenden Behandlungsprotokoll, wertvolle Hinweise und 
eine klare Struktur, wie mit dem Paar gearbeitet werden kann. Doch auch den ver-
strickten, verwirrten und tief verunsicherten Paaren bietet das Trauma-Bindungs-
Schema eine neue Orientierung und ein besseres Verständnis für ihre schrecklichen 
Krisen. Eine gute Theorie ist aus meiner Sicht nur so wertvoll, wie sie für Laien nach-
vollziehbar und im Paaralltag praxistauglich ist. Ich konnte die Erfahrung machen, 
dass es sogar Menschen mit einer Borderline-Störung gelingt, die innere Spaltung zu 
erkennen und den unfairsten Frauen bzw. den distanziertesten Männern die grau-
samsten Gemeinheiten einzugestehen. Wie bedeutsam das ist, erkennt jeder, der 
weiß, wie hartnäckig Widerstände in der Therapie geäußert werden oder wie wenig 
kämpfende Partner bereit sind, Zugeständnisse zu machen.
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Zum Aufbau des Buches

Die einzelnen Kapitel sind so aufgebaut, dass das Trauma-Bindungs-Schema nach 
und nach theoretisch hergeleitet und die Behandlung des Paares Schritt für Schritt 
angegangen wird. So könnte der Paartherapeut, der sich noch wenig mit dem The-
ma Traumatisierung beschäftigt hat, nach dem ersten Kapitel mit einem konkreten 
traumatisierten Paar starten. Auch die Traumatherapeutin, die wenig Erfahrung mit 
der Beratung von Paaren hat, findet mit dem Buch einen guten Einstieg in diese 
Königsdisziplin der therapeutischen Begleitung. Am Ende eines jeden Kapitels führt 
jeweils eine konkrete therapeutische Methode zur nächsten Handlung mit dem trau-
matisierten Klientenpaar. 

Am Anfang steht ein Test, mit dem sich prüfen lässt, ob eine Traumatisierung den 
eskalierenden Beziehungskrisen zugrunde liegt. Er wird im ersten Kapitel auf die 
Posttraumatische Belastungsstörung bezogen, ist aber auch zur Diagnostik der kom-
plexen traumazentrierten Beziehungsstörung (eine für dieses Buch definierte Kate-
gorie) einsetzbar. 

Das zweite Kapitel leitet das Trauma-Bindungs-Schema aus der Bindungstheorie her, 
wobei es speziell um den desorientierten Bindungsstil geht. Die Bindungsfähigkeit 
eines traumatisierten Menschen leidet besonders, wenn die eigenen Eltern zu Schä-
digern wurden. Die Sehnsucht nach Schutz und Geborgenheit führt bei gleichzei-
tiger Bindungsstörung zu einem paradoxen Beziehungsideal. Die klischeeanfällige 
Vorstellung von Liebe im Spannungsfeld einer traumazentrierten Bindungsstörung 
und dem Zusammenbruch von Rettungsillusionen zeigt sich in dem typischen 
Streit-Szenario des Paares. Zur Konkretisierung dieses zentralen Konflikts kann das 
Malen einer Krisen-Skizze für eine Therapeutin ebenso aufschlussreich sein wie für 
das betroffene Paar. 

Da gerade traumatisierte Paare zu erbitterten Wortgefechten, manchmal sogar zu 
körperlichen Übergriffen neigen, kommt der konsequenten Beendigung des Strei-
tens oder kalten Krieges eine ganz besondere Bedeutung zu. Im Kapitel 3 füge ich 
dem Bindungs-Schema traumatisierter Personen das Drama-Dreieck der Trans-
aktionsanalyse hinzu und weise nach, dass der Scheindialog zwischen Täter, Op-
fer und Retter die paradoxe Dynamik zwischen inneren Verletzungen und äußeren 
Kämpfen auf das Gefährlichste anheizt. Bedenken wir die Wirkung auf die inneren 
traumatisierten Kinder, die aufs Heftigste von der besseren Hälfte attackiert werden, 
kommt der Ausstieg aus dem Streit aktivem Kindesschutz gleich. Ein Waffenstill-
stand scheint nahezu illusorisch und deshalb muss er dem Paar so geschickt wie 
möglich vermittelt werden, damit er überhaupt zustande kommt und damit er auch 
hält. Für Fachpersonen gibt es in diesem Kapitel konkrete Anleitungen und Hilfs-
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mittel. Außerdem gibt es einen für Laien heruntergebrochenen Text über die kom-
plizierten Zusammenhänge und Abläufe im Gehirn bei Stress, Streit und Trauma.

Im Mittelpunkt des vierten Kapitels steht das Emotions-Skript. Diese Methode habe 
ich aus der strukturierten Traumaintervention von Dorothea Weinberg übernom-
men. Eigentlich für traumatisierte Kinder entwickelt, eignet sich dieses Vorgehen 
hervorragend zum Einsatz in der Paararbeit. In dem comicartigen Nachskizieren 
einer besonders traumatischen Kindheitserinnerung findet das Paar zu einem ersten 
Verständnis des eigenen Bindungsstils – der wichtigste Schritt in Richtung Trauma-
Bindungs-Schema. Weiterhin sind die entwicklungstheoretischen Zusammenhänge, 
die das vierte Kapitel einleiten, für die traumasensible Paartherapeutin wesentlich, 
um das Entwicklungstrauma zu entschlüsseln. 

Das fünfte Kapitel befasst sich mit der Erstellung des Trauma-Bindungs-Schemas 
und mit den vier inneren Anteilen: Täter, Opfer, Ideal-Selbst und eingesperrtes inne-
res Kind. Der Paarberater wird angeleitet, mit jedem der beiden Partner ein solches 
individuelles Trauma-Bindungs-Schema zu füllen, dessen Analyse von diagnosti-
scher Relevanz ist. Ausgehend von der Theorie der Basisemotionen (Paul Ekman) 
und den emotionalen Grundkonflikten aus der Widerstandsanalyse Wilhelm Reichs 
werden Typen von verschiedenen Täterpersönlichkeiten speziellen Traumafolgestö-
rungen des Opfer gegenübergestellt. Da Menschen wegen der nicht erinnerbaren 
Kindheitstraumata zum Wiederholungszwang in der Partnerschaft neigen, ergeben 
sich für begleitende Fachpersonen daraus wertvolle Hinweise. Auch dem Paar gelingt 
es, eine Verbindung zwischen Kindheitserfahrung und Krisenmuster zu ziehen.

Im Kapitel 6 werden beide Trauma-Bindungs-Schemata der Partner miteinander 
verbunden, sodass sich die gesamte Dramatik des Krisenmusters eines Paares offen-
bart. Die Anteile der beiden Schatten weisen konfrontierend aufeinander. Schatten 
und Ideal-Selbst sind Begriffe aus der analytischen Psychotherapie nach C.G. Jung, 
für die Nutzung zur traumatisierten Paartherapie verbunden mit dem Differenzie-
rungsansatz David Schnarchs, einem amerikanischen Paar- und Sexualtherapeuten. 
Um die Drama-Bühne zu verlassen, muss das Paar in seiner Beziehungskompetenz 
wachsen. Ausgehend von den Bewusstseinsstufen Ken Wilbers und Martin Uciks 
habe ich fünf Ebenen der Beziehungskompetenz entwickelt, die die Differenzie-
rungsfähigkeit des Paares anheben. An der Metapher eines Beziehungshauses wer-
den diese Beziehungsebenen nachvollziehbar. Das Traum(a)-Haus-Konzept bildet 
zudem die hirnphysiologischen Emotions-Zustände ab. Für Paare ist diese Abbil-
dung eines Hauses mit den Beziehungsebenen von hohem Erklärungswert. Spezielle 
Paaranalysen, die den gesamten Therapieprozess umfassen, zeigen exemplarisch die 
Arbeit mit unterschiedlichen Traumathemen.
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Im Kapitel 7 folgt eine Anleitung zur Aussöhnung mit der Trauma-Bestie. Diese 
gelingt am ehesten, sobald die negative Energie des roten Traumadialogs in einen 
prophylaktischen grünen Beziehungsdialog überführt wird. Ausgehend von der Af-
fekttheorie arbeitet das Paar mit der Resonanzskala und löst damit drängende Be-
ziehungsthemen. Wirkungsvolle Gesprächstechniken aus der Paartherapie und dem 
Coaching werden hier mit dem hirngerechten Bewertungssystem verknüpft. Dem 
Paar erschließen sich so die Gesetzmäßigkeiten heilsamer Beziehungen. Wesentlich 
für die traumasensible Paartherapeutin ist, die Kriterien seelischer Gesundheit zu 
kennen, die aus der OPD (Operationalsierte Psychodynamische Diagnostik) ent-
nommen wurden. 

Nachdem Hannes und Jutta alle Schritte ihrer Paararbeit im Aufwind-Institut durchlaufen 
hatten, wollten sie an dem Seminar für Traum(a)-Paare teilnehmen. Sie wagten es, eine 
Aufstellung ihrer Trauma-Bindungs-Schemata mit anderen Paaren und teilnehmenden 
Therapeutinnen und Beratern in der Ausbildung durchzuführen. Hannes und Jutta hatten 
einen langen Weg zurückgelegt und stritten nicht mehr miteinander. Ruhe und Frieden 
waren in ihre Beziehung eingekehrt. Dennoch erschütterte die Arbeit an den Trauma-Bin-
dungs-Schemata im Schutz der Gruppe sie beide bis in die Grundfesten der Persönlichkeit. 
Erleichtert, dankbar und weinend stand das mutige Paar, Vorbild für alle weiteren Teilneh-
mer/innen des Seminares, eng umschlungen in der Mitte des Raumes. Alle Männer und 
Frauen bildeten einen Kreis um sie herum. Das Ho’oponopono-Lied eines hawaianischen 
Vergebungsrituals erfüllte mit seinen wundervollen Klängen die Herzen. Fast alle weinten 
voller Glück, Rührung und eigener Betroffenheit. 

Von außen umrundete ich den Kreis. Jutta und Hannes drehten sich langsam mit geöff-
neten Augen in der Runde und blickten der Reihe nach jeden voller Offenheit an. Immer 
wieder trafen sich auch unsere Blicke. 

Dieses Glück und diese Erfüllung gönne ich jedem Paar. Diese sinnliche und sinnvolle Ar-
beit möchte ich weitergeben und meine Dankbarkeit teilen. 





Streit und Beziehungsdramen – 
Symptom einer Traumafolgestörung?

„Ich glaube, dass der Kern jeder Traumatisierung in extremer Einsamkeit besteht.  
Im äußersten Verlassen-Sein. Damit ist sie häufig, bei Gewalttrauma immer, auch eine  

Traumatisierung der Beziehungen und der Beziehungsfähigkeit. Eine liebevolle Beziehung,  
wird unerlässlich sein, um überhaupt von einem Trauma genesen zu können.“ 

(Onno van der Hart)

Ich will eine Hypothese an den Anfang dieses Buches stellen:

Viele Paare, die häufig streiten oder eskalierende Dramen erleben, zeigen oftmals das 
Symptombild einer komplexen Posttraumatischen Belastungsstörung. Dieser kom-
plexen Traumafolgestörung liegt aller Wahrscheinlichkeit nach eine traumanahe 
Kindheit zugrunde.

Diese Hypothese hat weitreichende Konsequenzen für die Arbeit mit Paaren und 
zugleich für die Ausbildung zur Paartherapie oder Paarberatung. Wenn streitende 
Paare durch eskalierende Auseinandersetzungen – nicht nur in meiner Praxis – mit 
den Symptomen einer komplexen Traumafolgestörung aufwarten, sondern auch in 
anderen Praxen auffallen, wird es Zeit für einen fachspezifischen Umdenkprozess.

Ich möchte in diesem Kapitel Beispiele dafür anführen, welche Verhaltensweisen in 
der ersten Informationsstunde von Paaren gezeigt und mit welchen Schilderungen 
die Beziehungsproblematik umrissen wird. Diese ersten Beobachtungen gleichen in 
eklatanter Weise den Symptomen der komplexen Posttraumatischen Belastungsstö-
rung, vergleichen wir diese Beschreibungen mit der traumaspezifischen Fachlitera-
tur. Eine komplexe Traumafolgestörung führt zu einer Persönlichkeitsveränderung, 
die vor allem in einer Liebesbeziehung auffällt. Um diese Zusammenhänge für die 
eigene Person oder für die Klienten einzuschätzen, habe ich aus wissenschaftlichen 
Abhandlungen einen Test zusammengestellt, der Aufschluss darüber gibt, ob ein Be-
ziehungstrauma in die Partnerschaft hineinwirkt oder nicht. 

Am Ende dieses Kapitels wird eine Definition der Symptome stehen, die bei einer 
komplexen Posttraumatischen Belastungsstörung in einer Paarbeziehung auftreten. 
Es wird deutlich werden, woran diese Störung zu erkennen ist und wie sie konkret 
belegt werden kann. Im 2. Kapitel wird es dann um die Frage gehen, welche Auswir-
kungen diese neuen Erkenntnisse auf den Umgang mit betroffenen Paaren haben. 
Wenn meine oben aufgestellte Hypothese stimmt, dann brauchen diese Menschen 

1. 
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weder Kommunikationstrainings noch die allseits empfohlenen Interventionen aus 
der normalen Beratungspraxis, sondern ganz andere, eher spezielle traumatherapeu-
tische Methoden. 

Mit diesem Buch möchte ich für die traumasensible Paartherapie eintreten. Aus mei-
ner Sicht wird man traumatisierten Menschen, die eine Paarberatung aufsuchen, so 
lange nicht gerecht, solange die Behandlungsansätze aus der Traumatherapie nicht 
mit denen der Paartherapie verknüpft werden. Deswegen liegt der Fokus in der trau-
masensiblen Paartherapie auf Streit- und Dramapaaren, um die Hypothese „Streit in 
der Partnerschaft liegt an den Traumahintergründen der Herkunftsfamilien“ nach-
vollziehbar zu machen.

1.1 Streit- und Dramapaare beim ersten Kontakt

In meiner Praxis ist es üblich, ein neues Paar zu einer ersten Informationsstunde 
einzuladen, in der wir überlegen, welchen Weg wir gemeinsam gehen können. Nicht 
bei jedem Paar liegt den Beziehungskrisen ein Trauma aus der Kindheit zugrunde. 
Nicht jedes schlimme Ereignis aus der Kindheit führt zu einer komplexen Trauma-
folgestörung. Und nicht jedes Paar zeigt schon beim ersten Kontakt heftige Reakti-
onen, die den unten beschriebenen gleichen. Doch wenn ich mir die Kriterien der 
komplexen PTBS anschaue, zeigen sich mir bei Paaren erstaunlich häufig Hinweise 
auf ein zurückliegendes Trauma.

Damit Sie meiner Argumentation folgen können, will ich zunächst die Symptome 
zusammenfassen. Menschen mit einer „komplexen Posttraumatischen Belastungs-
störung“, auch bezeichnet als Bindungs- und Beziehungstraumatisierung, zeigen 
nach Wolfgang Wöller (2009) folgende Symptome einer Persönlichkeitsstörung:

 � chronische Affektdysregulation
 � Schwierigkeit, Ärger zu modulieren
 � selbstdestruktives und suizidales Verhalten
 � Schwierigkeit, sexuelles Kontaktverhalten zu modulieren
 � impulsive und risikoreiche Verhaltensweisen
 � Änderungen in der Selbstwahrnehmung: chronische Schuldgefühle; Selbstvor-

würfe; Gefühle, nichts bewirken zu können; Gefühle, fortgesetzt geschädigt zu 
werden

 � Änderung in der Wahrnehmung des Schädigers: verzerrte Einstellungen und 
 Idealisierung des Schädigers

 � Veränderung der Beziehung zu anderen Menschen
 � Unfähigkeit, zu vertrauen und Beziehungen zu anderen aufrechtzuerhalten
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 � Tendenz, erneut Opfer zu werden
 � Tendenz, andere zum Opfer zu machen
 � Verzweiflung und Hoffnungslosigkeit
 � Verlust der bisherigen Lebensüberzeugungen
 � depressive Symptome
 � emotionale Instabilität
 � dissoziative Phänomene
 � Somatisierungsstörungen
 � funktionelle Sexualstörungen
 � körperliche Erkrankungen
 � Angststörungen und Panikattacken
 � Essstörungen
 � Substanzmittelmissbrauch

Gehen wir diese Liste Punkt für Punkt durch und haben dabei vor allem Streit paare 
im Blick, wird klar, wie viele dieser Punkte jeweils zutreffen. In Krisen reagieren 
Menschen oft mit Stressverhalten und Paare suchen meist dann eine Beratung auf, 
wenn sie schwerwiegende Konflikte haben. Läuft es dann wieder besser, gibt es ver-
mutlich auch weniger Übereinstimmungen mit der oben beschriebenen Sympto-
matik. Doch was tun wir komplex traumatisierten Menschen an, wenn wir sie mit 
der Empfehlung nach Hause schicken, sie sollten sich selbst lieben lernen, Kommu-
nikationstechniken üben oder sexuelle Probleme als Zeichen einer Sexualstörung 
betrachten? Das zumindest sind scheinbar die in vielen psychologischen Ratgebern 
üblichen Strategien. Sie als Leser/innen dieser Zeilen mögen anders dazu stehen. 
Doch es kommen Paare zu mir, die es mit genau diesen in ihrem Fall verheerend 
wirkenden Ratschlägen versucht haben.

Im Folgenden möchte ich am Beispiel von zwölf Paaren zeigen, wie sich im Erstkon-
takt die Symptome einer komplexen PTBS zeigen. Dann möchte ich elf weitere Paare 
vorstellen, die von Verhaltensweisen berichten, die auf das Vorliegen einer komple-
xen PTBS hinweisen.
1. Der Mann sitzt zitternd und ansonsten völlig erstarrt neben seiner Partnerin. Er 

war zuvor aus dem Behandlungsraum gelaufen, kam jedoch zurück, nachdem 
die aufgebrachte Frau ihn mit Worten aufs Schlimmste beschämt hatte.

2. Ein älterer Mann spricht verachtend von seiner jungen Frau als „die da“. Sie wür-
de grundlos leiden, nur weil er auch mal eine andere Frau anschaue. Sie bringt 
lediglich heraus, dass er regelmäßig Affären habe. Ansonsten hockt sie völlig 
verschüchtert und verstummt vor mir.



28  ·  Traumasensib le  Paar therapie

3. Nachdem ein Paar seine aktuellen Probleme umrissen hat, läuft die Frau zu-
nächst wie ein gefangener Tiger im Behandlungsraum auf und ab und kauert 
schließlich wie ein verfolgter Hase in einer Ecke des Raumes. Sie beschimpft 
ihren Mann und dieser schaut starr in die hinterste entgegensetzte Ecke der 
Zimmerdecke.

4. Ein junges Paar sitzt auf der Therapiecouch; sie auf der einen äußersten Kante, er 
auf der anderen. Beide schreien sich lautstark an; an mich haben sie bisher kaum 
mehr als ein paar Worte gerichtet.

5. Kaum dass sie Platz genommen hat, fängt eine Klientin an zu weinen. Sie weint 
die ganze Stunde, am ganzen Körper bebend. Ihr Partner schaut betroffen zu 
Boden. Ein Gespräch ist kaum möglich.

6. In meinem Therapieraum steht eine Pflanze, die an diesem Tag die Blätter hän-
gen lässt. „Hoffentlich sind Sie nicht genauso traurig wie meine Pflanze“, mei-
ne ich, bevor ich in meinen Sessel sinke. Die Frau nickt nur noch schwach und 
bricht dann in Tränen aus. Ihr Mann blickt mit leeren Augen vor sich hin, als 
wäre er gar nicht wirklich anwesend.

7. Ein Klient ruckelt auf der Couch herum, mit einem Hang zu nervösen Ticks. 
Sein apathischer Gesichtsausdruck verändert sich auch dann nicht, als seine 
Frau grinsend von ihrer Affäre und dem anschließenden Selbstmordversuch ih-
res Mannes berichtet.

8. Ein weiteres Paar kommt wegen einer Trennungsbegleitung. Der Mann steht 
kurz vor einer seiner häufigen Migräneattacken. Als ich eine Frage zu seiner 
Kindheit stelle, beginnt er unkontrolliert zu zittern.

9. Zwei junge Menschen sitzen stocksteif und kerzengerade auf dem vordersten 
Rand des roten Paarsofas und halten sich bang an den Händen. Beide sind Ende 
30 und wünschen sich ein Kind. Sie sind seit zehn Jahren ein Paar und wollen 
lernen, wie Geschlechtsverkehr geht.

10. Ein humorvolles und sehr sympathisches Paar erzählt spontan, Sex sei nichts für 
sie, sie lebten lieber keusch und das sei für sie stimmig. Doch nun hat die Frau 
sich in ihren Vorgesetzten verliebt. Beide giggeln wie verschämte Kinder.

11. Ein attraktiver Mitvierziger führte seine übergewichtige Partnerin genervt die 
Treppen zur Praxis hoch. Sie kommen wegen der Messi-Symptomatik der Frau, 
die außerdem der Social-Media-Welt verfallen sei. Als der Mann gegen Ende der 
Stunde kurz zur Toilette geht, deutet die niedergedrückte Frau an, dass er zur 
Gewalt neige.

12. Der junge Manager-Typ steht bei unserem ersten Kontakt extrem unter Strom, 
schaut ständig auf seine Uhr und sein Handy. Mit überheblicher Verachtung 
berichtet die Frau von seiner sexuellen „Perversion“. Da übernimmt er das Ge-
spräch und berichtet in Stakkato-Tempo von der letzten therapeutischen Diag-
nose seiner „Sexualstörung“.
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Die zitternden, weinenden, erstarrten oder hyperaufgeregten Reaktionen könnten – 
wie oben nachzulesen ist – auf eine Traumfolgestörung, zumindest jedoch auf eine 
schwerwiegende Stressreaktion hinweisen. Sicherlich spielt hier auch die Situation 
eine Rolle: Unsicherheit wegen des Erstkontaktes mit einer fremden und womöglich 
streng richtenden Paartherapeutin. Wenn wir uns jedoch weitere elf Paare ansehen, 
die über ihre bessere Hälfte reden, dann fallen wieder Parallelen zur oben aufgeführ-
ten Symptomatik einer komplexen PTBS oder Persönlichkeitsstörung auf. 

An dieser Stelle möchte ich betonen, dass der Begriff der „Störung“ nicht meiner 
inneren Überzeugung entspricht. Vielmehr gehe ich davon aus, dass schädigende 
Verhaltensweisen in einer schwierigen Lebenssituation erworben wurden, die dem 
Schutz oder gar dem Überleben des damaligen Kindes dienten. Doch in der Fach-
literatur, in den diagnostischen Manualen und den Handbüchern der traumazent-
rierten Fachverbände wird der Begriff der Störung verwendet, um klinische Erschei-
nungsbilder voneinander abzugrenzen. Mir ist daran gelegen, die Hinweise einer 
Traumatisierung ernst zu nehmen und die Fachwelt sowie das betroffene Paar für 
meine Hypothese zu sensibilisieren. Aus diesem Grunde will ich vorerst im Jargon 
der wissenschaftlichen Diagnostik bleiben, bevor ich wieder das subjektive Befinden 
der leidenden Einzelperson in den Mittelpunkt stelle.

Doch jetzt zu den Beschwerden, die Paare übereinander im ersten Kontakt vorbrin-
gen. Bei genauer Betrachtung finden sich wieder viele Aspekte der komplexen PTBS.
1. Beide gehen ausführlich auf die häufigen Klinikaufhalte der Frau in psychoso-

matischen Einrichtungen ein. Seine Partnerin falle ständig aus, und dann müsse 
er neben seinem stressigen Beruf für die Kinder sorgen.

2. Wann immer die Frau einen Konflikt anspricht, würde der Ehemann verstum-
men – und das über Tage oder Wochen. Dieses stoische Schweigen war bereits 
Grund für die Trennung von seiner ersten Frau.

3. Bereits ganz zu Beginn der Partnerschaft seien das häufige Trinken und die kon-
trollierende Eifersucht des Mannes ein großes Problem gewesen. Komme es ganz 
schlimm, würde er die Frau auch am Verlassen der Wohnung hindern und die 
Haustür versperren.

4. Einmal die Woche, wenn nicht öfter, würde das Paar lautstark vor dem Kinder-
zimmer streiten. Da es bei der letzten Krise sogar zu Handgreiflichkeiten gekom-
men war, hätten beide beschlossen, eine Paarberatung aufzusuchen.

5. Die freiheitsliebende Partnerin kommt regelmäßig zu spät und neuerdings so-
gar erst am frühen Morgen nach Hause. Zuletzt wollte der Mann sie zu einer 
Stellungnahme für ihr rücksichtsloses Benehmen nötigen. Sie habe ihm die Tür 
vor der Nase zugeschlagen, er habe die Tür dann eingetreten. Ehe er sich versah, 
hatte die Frau ihn bei Nacht und Nebel auf die Straße gesetzt.


