Musiktherapie mit verhaltensauffalligen und traumadierten Kindern in einem
Montessori — Kinderhaus
Susanne Garthe

Die ersten Erfahrungen mit der Musiktherapie knéipfibei mir an viele positivéMein Zugang zur
Eindriicke an, die ich in meiner Kindheit mit Musilachen durfte. Singen, aktiMusiktherapie
Musik machen, sowie Musik und Bewegung hatten bgsia meinem Leben im-

mer etwas Heilsames und so war ich froh, diesererfradeder aufnehmen zu

konnen.

Das Montessori-Kinderhaus ist eine dreigruppigiegrativ arbeitende Tagesstat-

te, in der auf der Basis der Padagodiks; g Praxisstelle
von Maria Montessori 55 Kinder i /
Alter von 4 Monaten bis 14 Jahren
und ohne Handicap péadagogis@if==t
betreut und versorgt werden. Trage n - |
der Einrichtung ist der Montessori-jj m FE R
Verein Siegen e.V.. Ressourcenorieff
tiertes und systemisches Arbeiten g
Grundlage der Arbeit des Teams, da
aus Erziehern und Sozialpadagog@es:
besteht. Im Zuge der zunehmenghes

sozialpolitisch bedingten Kurzungen wird die Duidirung dieser Arbeitsweise
allerdings erschwert.

Die Padagogik von Maria Montessori stellt das Kmd seinen Lern- und Entdontessori-
wicklungsbedirfnissen in den Mittelpunkt der Arb&tn Erwachsenen weist sieadagogik
die Aufgabe zu an seiner Seite unterstlitzend #itigein. Sie sollen sich in Zu-
rickhaltung Uben, wenn es um die Selbststandiglesitkindes geht. ,Hilf mir, es

selbst zu tun” ist ein Leitsatz Maria Montessodsr auch sehr passend fir die
Musiktherapie ist.

Musikpadagogik und Musiktherapie in PadagogischerniEchtungen

Meine Arbeit mit Musik in der Kindertagesstattetgtem Schnittfeld von Musik- gohnittfeld
padagogik und Musiktherapie. Nach Christine Plaid tiedwig KOCh'TemmingMusikpadagogik/
ist es an der Zeit traditionelle Formen der musskalen und mUSikpédagogiSCh%usiktherapie
Praxis in Frage zu stellen und neue Formen, Kimpelifiziert zu férdern, zu

suchen und zu integrieren, wobei sich die vielj@iti Methoden der Musikthera-

pie anbieten (Dies. 2000, 60 f.).

Zwar unterscheidet Plahl zwischen der “Produktdigeang” in der Musikpada-Produktorientie-
gogik und ,Prozessorientierung” in der Musiktheegpveist aber darauf hin, dassng/ Prozess-
gerade in der Kindermusiktherapie sich beide Baeemftmals erganzen und siarientierung
das Schnittfeld zusehends erweitert. Die Ubergeteddielsetzung und die Ne-

beneffekte seien wesentlich, um auch produktoeetatiMethoden wie z.B. eine

musikalische Auffiihrung musiktherapeutisch zu noit@el. ebd., 61).



Inge Kritzer weist darauf hin, dass musikpadagdwgsgiele nur teilweise in mu-
siktherapeutische Ziele Gbertragen werden konrzar, @le musiktherapeutischen
Ziele kénnen in die Musikpadagogik Ubertragen werde der Musikpadagogik
kann es darum gehen, einzelne Parameter der Musttsgheiden zu lernen, in
der Musiktherapie geht es aber um den Selbstausdfes Kindes durch seine
Musik. Der Lernfortschritt spielt eine wichtige Roiin der Musikpadagogik, die

Personlichkeits-gniwicklung der Gesamtpersénlichkeit ist der ergidénde Aspekt in der Musik-
entwicklung therapie (Dies.: 2006, 2). Diese Unterscheidungievdiir meine praktische Arbeit

Doppelrolle

Indikation

im Kinderhaus wichtig.

Aufgrund meiner Doppelrolle als Sozialpadagogin Whasiktherapeutin musste
ich aul3erhalb der Musiktherapiezeiten auch auf Refig die Gesamtgruppe
achten. Meinen Musiktherapiekindern habe ich diégehdermalien erklart: ,Das
eine Mal, in der musiktherapeutischen Stunde Birgenz fur dich da, ein anderes
Mal muss ich auf alle Kinder aufpassen und kanhtmar mit dir spielen®. Durch
die unterschiedlichen Rollen liel3 sich das Spidlakten der Kinder im Gruppen-
geschehen gut beobachten.

Interessant und wichtig fir die Haltung als Musépeutin war mir der Gedanke
Maria Montessoris: Kinder zu wirdigen bedeutet zgamrdisent fur sie zu sein. Das
bewahrt davor in ,technische” Muster zu verfallen.

Mir wurde viel Freiraum gelassen, wie und mit welelKindern ich arbeite. Die
Anzahl an Kindern, die eine Einzeltherapie benétigivar sehr grof3. Durch fle-
xiblere Strukturen in Gesellschaft und Familiersegtien zunehmend mehr Zeiten
verunsichernder Ubergange. Sie stellen fiir Kindeeime Krise dar, die sie be-
waltigen mussen. Mehr und mehr wird es AufgabeRlatagogen, mit entwick-
lungsretardierten und emotional verwahrlosten Kindenzugehen. Diese Kinder
haben zunehmend Schwierigkeiten sich sprachlictirdaken.

Nach Kapteina ist Musiktherapie dort besondersziedi, ,wo Erlebnisbereiche
sprachlich nur schwer erreicht werden kdnnen undZdgang zu Gefuhlen nur
bedingt moéglich ist* (2000, S.2).

Setting Ich hatte die Moglichkeit im Dachzimmer des Kindash N

Einzelmusik-
therapie

ses einen Raum fur die Musiktherapie einzurichted 1
mit geeigneten Instrumenten auszustatten. Wichtay
mir ein maglichst ungestorter Ort, an dem die Kimsieh
wohlftihlten. Hier konnte ich wochentlich Einzelmkibie-
rapiestunden durchfihren .Auch Kleingruppenangek
wie ,Wunschsingen®, Improvisationsspiele und Tronme

runden fanden hier statt. Das Dachzimmer wurdeclggeiitig als Therapieraum
zur Sprachférderung genutzt.

Einzelmusiktherapie

In der ersten Musiktherapiestunde hatte ich eingmgén, der abwechselnd immer auf seinen In-
strumenten spielte und dann lange und ausgieblin®oOEr sall auf dem Boden, um ihn herum
standen drei Trommeln (eine Snaredrum, eine Boeige, kleine Bougarabou). Sein Spiel begann

meist mit einem festen Viertelschlag auf einer Tmet) dann kam ein rhythmisches Muster mit

einigen Achtel Schlagen, danach abrupt eine Pamseca. 2-3 Sekunden. In dieser Pause richtete
sich sein Oberkorper auf, er holte tief Luft undifgee. Dieses Muster wiederholte er etwa drei

Mal. Er sagte kein Wort.



Meine Resonanz war Traurigkeit — oder war es b Entspannung? Ich waResonanz
Uberrascht, dieser Junge hatte auf mich zuvor esedm agilen und fréhlichen
Eindruck gemacht. Ich bemihte mich, nicht voredig interpretieren, um seine
individuelle Weise aufnehmen zu kénnen und musskhliprasent zu sein. Nur er

selbst konnte mir zeigen, was seine Téne bedeutken ein Kind unterstiitzen zu

kdnnen muss zuhéren gelernt werden.

Fahigkeit des Zuhorens ist ,die Grundlage beim Aufleiner musikalischen BeZuhdren
ziehung zwischen der geheimnisvollen Welt des Ksndied der das Kind umge-
benden Wirklichkeit* (Alvin 1988, 144).

Nach dieser Musiktherapiestunde fielen mir folgeAdeen ein:

Kinder
atmen
seufzen
laden ab;
driicken die unausgesprochenen Worte in
Seiten,
Felle,
Metall,
mit Schlageln, kleinen Fingern oder schreierid

Musiktherapie in der Gruppe

Die musiktherapeutischen Gruppen bestand aus fes d€adern. Wir trafen unsgryppenmusik-
wochentlich. Anfangs hatte ich zwei koedukative [Giren. Nach den ersten Stuherapie

den teilte ich die Gruppen in eine Jungen- und &lidelchengruppe auf, da die

Bedirfnisse ganz unterschiedlich waren. Die Jungefiten Krifte messenCGenderaspekie
brauchten korperliche Herausforderung und klarelSgeln, die Madchen dage-

gen Tanze und freie Spielformen.

Um den Kindern nétige Grundspielregeln nahe zudamm brachte ich ihnen eipnschauliche
Schatzkastchen mit, in dem einige Symbole fur $goeln waren. Regeln durch
Ein quietschendes Entchen sollte veranschaulichen: Symbole

,ES gibt hier keinen falschen Ton*
der leise versteckte Ton einer Klang-Kugel:

»<Auch die leisen Tone sind wichtig, darauf nehmenRiicksicht. Wenn

wir Musik machen oder hdren, brauchen wir nichteen®;
ein Herz, welches jedes Kind am Schluss in die Hatdnen durfte:

»~Jetzt bist nur du dran, wenn du sagen mochtesewidir gefallen hat oder

wenn du dir etwas winschen moéchtest furs nachstée Ma

Beflexion in der
Kindermusik-
therapie

Kinder reflektieren nicht wie Erwachsene, sondeebem verbal oder nonverba
Signale und bendtigen ihre eigene Zeit, um kurzekRigldung mitzuteilen. Diese

! Durch ein Gesprach mit der Mutter, stellte sichtspheraus, dass der Junge sehr unter dem
Verlust des Vaters litt, der starb als er nochrkiear.



kleinen Informationen und Ideen der Kinder halfein sehr, ihre Bedurfnisse und

Winsche fir die weiteren Gruppenstunden zu erkeandrdiese entsprechend zu
gestalten.

Ein moglichst ausgewogenes Verhaltnis zwischensit@mlichen Erfahrungen, die

die Kinder machen und deren Reflexion kreativ zstajeen, ist eine Herausforde-
rung in der Kindermusiktherapie.

Ziele fur die Folgende Ziele waren mir fiir die Gruppenmusiktheraychtig :
Gruppenmusik- - Sensibilisierung von Selbst und Fremdwahrnehmung
therapie - Stérkung des eigene Korperbildes
Ermutigung zum kreativen Ausdruck
Umgang mit den eigenen Gefiihlen/ Geflihle differerei lernen
Anregung zur Interaktion
Erproben von neuen Verhaltensweisen im geschiiRaémen
Akzeptieren eigener Schwachen
Lebensfreude starken

BegrufRungsritualNach einem Begruf3ungsritual in Form eines Liedeé®)lt® ich eine Musik aus,
die die Kinder verlocken sollte, sich dazu zu besvedDie Kinder den eigenen
Korper von Kopf bis Ful wahrnehmen zu lassen, @scimir wichtig, da viele
Kinder schon friih an Bewegungsarmut leiden.
BewegungsarmutDen Koérper lockern, die Musik wahrnehmen ohne siged zu tbertbénen, war far
viele Kinder neu. Indem sie sich immer weniger selplren, statt dessen mit
Konsumagutern Uberfordert werden, fehlt den Kindgftrder Bezug zur Wirklich-
keit.
Korperbild und Udo Baer schreibt dazu: ,Da das Korperbild einels@rofRe Rolle als 'Bezugs-
Bezug zurrahmen” der Wahrnehmung der Welt und des Erinregigdt, liegt es nahe, dass
Wirklichkeit das Koérperbild zum Gegenstand der therapeutischrbeitAwird” (Ders.: 2004,
191).

Thema Im Hoéren auf die Mustkfanden wir ein Thema. Die Musik war voller Gegdnsa
Gegensatzeze, wie das Leben der Kinder. Das Thema “Gegerishttee viel mit inrem All-
tag zu tun, laut und leise; schnell und langsamzgaild oder zart, traurig und
frohlich.

Tanzen mitFur die unterschiedlichen Impulse aus der Musikh&rc wir passende Bewe-
Kindern gungsformen. Manche Kinder schamten sich anfangsstarke und Aggression
auszudricken, andere wiederum sanften EmpfinduRgem zu geben. Je ofter

wir tanzten, umso lockerer wurden auch die Kindeg,zuvor angstlich waren.

Tanzen mit Kindern -
geborgen sein in der Musik
der Korper wird durchstromt,
berihrt.
Wir brauchen einander,
wir brauchen die Gemeinschatft,
ein Kind ist angewiesen auf den Halt.
Sich ganz fihlen,
schwingen,
getragen durch Klange.
(S.G)

2 entweder gesungene Spiellieder oder Musik von CD



Um den Kindern zu erleichtern, ihre Emotionen adsizcken, wahlte ich Musik- getanzte
stlicke aus, in denen Tiere vorkamen. Hier konnterKahder ungeniert in Rollen Rollenspiele
schliipfen, ob als Ferkel, Katze oder Elefant. Bé&atzentanz z.B. kam ein

Wechsel von fauchenden und schnurrenden Katzendieiinder konnten Ab-

neigung und Zuneigung spielen, sowohl sanfte ath arllde Katzen sein.

Das Rollenspiel, als spieltherapeutisches Elemigmiete sich, um experimentell
herauszufinden, was zu dem jeweiligen Kind pasdtum seine Grenzen auszulo-

ten, ohne andere Kinder zu verletzen.

,90 hat das Spielen einerseits ein wichtiges staiendes Moment — fir die
psychische und physische Organisation des einzelndrdie Gesellschaft insge-

samt. Andererseits hat es ein hohes innovativesnRakt Es schafft einen Frei-

raum fir kreatives Handeln, in dem die sozialen iygébis zu einem gewissen

Grad aul3er Kraft gesetzt und andere als geseltichajtiltige Regeln bestimmt

werden konnen. So stellt es einen Ort dar, an dedeMpriuche und UngereimtGegensatze
heiten auf die eine oder andere Weise deutlich eerdes bildet damit eine Basisrleben

fur mogliche Veranderungen® ( Petersen/ Thiel 2Q®),

Durch die Winsche, welche die Kinder zumeist amekshetr Stunde aul3ern konBedeutung von
ten, wurde mir bewusst, dass Wiederholungen ganltigiwaren, um Bekannte®/iederholungen
zu vertiefen und Lebensfreude zu steigern. Hiemkam Kinder ihnen Vertrautes

wiederholen und neues Verhalten im geschitzten Rakaasprobieren und festi-

gen.

Durch das Gespur was stimmig ist, d.h. zur eigdPerson passt, wachst, naémobieren, was
Decker —Voigt eine ,, Ausriistung, mit der auch zwatge Impulse und heftigstimmig ist
Gefuhle* nicht mehr abgewehrt werden missen ( D28€0, 229).

Strukturierte Bewegungsformen und Kindertdnze welthsich ab mit freien
Spielformen.

Beim ,Nebeltanz* z.B., gab es mehrere Rollen. Bebeltanz*
gab Kinder, die auf dem Boden lagen und die Erde
spielten, andere durften mit einem Tuch die
Nebelgeister spielen. und beim Gongschlag die
Erde zudecken. Manche Kinder probierten es im-
| mer wieder aus, bis es ihnen gelang, die Erde nicht
| | zu schlagen, sondern sanft zuzudecken.

- Wenn die Kinder ganz in ihre Rollen versunken
waren und mich in ihr Spiel mit hineinnahmen,
habe ich in den Musiktherapiestunden auch Raum
fur zweckfreies Spielen gelassen.

In den Augen der Kinder habe ich dann entdeckeméndass ,zweckfreiesyyeckfreineit
Spiel um seiner selbst Willen die Wirde des Mensatestauriert...”, wie Hart-
mut Kapteina es ausdriickt (1993, 48).

Musiktherapeutische Improvisationen im Gruppenaltia

Ein Kita —Tag ist lang fur ein Kind, die Musikth@rastunde geht oft schnell vor-
bei. So habe ich versucht noch andere Gelegenhaitesikalisch improvisierend



zu nutzen und damit auf die Bedtrfnisse der Kiralezugehen.

Stimmliche
Prasenz

Singen

» Als stimmliche, rhythmische Begleitung auf den Wegkirchs Haus,

zu anderen Raumen oder beim Freispiel drauflen. WieVft nicht
mehr durchdringen horchen die Kinder bei MelodidercsSumm — Ge-
sangen neu auf.

* Beim Singen von Liedern, die zur Jahreszeit, zunidre oder einfach

Zu momentanen Stimmungen passen, wie Spafd unddlieder, z. B.
»Was machen wir mit miden Kindern®.

Singen wirkt der emotionalen Verarmung entgegerthNaner neuen Studie tGber
Singen im Vorschulalter von Adamek und Blank koruee tiefgreifende Einfluss
regelmafigen Singens fur die seelische und kogherliGesundheit nachgewiesen
werden. Singen fordert die Entwicklung hin zur Stduglichkeit, singende Kin-
der zeigen eine bessere Sprachentwicklung, eireetee&ognitive und koordina-
tive Entwicklung und Singen férdert ebenso die eomatie Intelligenz (vgl. Bos-
singer 2006, 79).

Geschichten
verklanglichen

* Beim Vorlesen oder Erzéahlen von Geschichten, lasggmimprovisie-

rend Klange, wie Klopfzeichen und Korperperkussanbauen, die
von den Kindern begleitend dargestellt wurden.

* Mit kreativem Kindertanz; kénnen individuelle Stirmangen spontan

und situationsangemessen ausgedriickt werden. DieleKimeiner
Gruppe liebten u.a. afrikanische Rhythmen und Gg=&gie waren von
der fremden Sprache fasziniert. Zu der Musik erkelien sie eigene
Bewegungsformen oder ruhten sich einfach aus, wenkViegenlieder
horten.

Kreativer Kreativer Kindertanz bietet eine ideale Moglichkeiktiv und ganzheitlich der
Kindertanz Reizuberflutung entgegenzuwirken, der Kinder imksten Mal3e ausgesetzt sind.

Musik fUrs Fest o

.Waldmusik* .

Selbstverwirkli-

In Vorbereitung fur Elternnachmittage und Festedmatlie Schulkinder
Freude daran, Tanze und Lieder ,einzuliben®. Sinth Ziel der Treffen

fur diese Gelegenheiten war allerdings das Gemie#ftserlebnis an sich,
die Vorfreude und das gemeinsam Gestaltete, nahtperfekte ,\Vorfuh-

ren.

Bei Ausfliigen in den nahe gelegenen Wald stellterein kleines Orches-
ter aus Dingen zusammen, die die Kinder im Waldlésm Hier in die Stil-

le zu horchen, war fir sie ungewohnt und reizvdle selbstgefundenen
Xylophone schleppten sie anschliel3end in die Kita.

In diesen improvisierten Aspekten geschieht Sedvstwvklichung, und zwar

chung durChdurch asthetische Aneignung. Sie bedient sich scihéxdlichster asthetischer

asthetische
Zeichen

Zeichen, wie z.B. Musik und Tanz oder Spielen adfzern aus dem Wald. Hier
drickt das Kind in seiner einzigartigen Weise awis,es die Wirklichkeit erlebt.

Diese individuellen Ausdrucks, -Phantasie -und &nthgsmaoglichkeiten kénnen
in einem Ubervollen Tagesablauf, der schon benkleiKindern zur Regel wird,
leicht Gbersehen werden.



Der Stille auf der Spur

Das Ende von Musiktherapiestunden haben wir mgpartnenden, ruhigen Elestjjle
menten abgeschlossen. Das Lieblingsspiel vieledédiriel ,Schlafkdnig”. Wer

es schaffte, ganz regungslos auf der Matte zuriegiene ein Korperteil zu bewe-
gen, war der Schlafkdnig. Ich lie3 ganz ruhige Mwkbei abspielen oder summ-

te eine leise Melodie. Ich war Uberrascht, wie djatKinder diese Konzentration
ihres Korpers beherrschten. Manche Kinder entspansich so, dass sie ein-
schliefen.

Wir héren heraus
aus dem Trott,

hinein, I
in uns [l
entlang, |
wo die Stille uns hinfahrt ; Stille-
wachsen, Erlebnisse”
spuren miteinander Unsagbareg,
teilen

uns
mit.
(S.G.

Einigen Kindern waren ,Stille —Ubungen“ von der Messori-Padagogik her
vertraut. Ich spurte, wie sehr es ihnen ein Bedsinivar, Stille miteinander zu

erleben. Die alteren Kinder machten zum Schlussh agerne ein ,Klangge-

schenk® auf der Bassschlitztrommel fiireinander, evas zuvor vollig still sein

musste. Das Kind welches auf der Bassschlitztrontaggldurfte sich ein anderes
Kind aussuchen, das ihm wahlweise eine laute,,l&asgsame oder schnelle Mu-
sik spielen sollte. Ein Madchen aul3erte anschliéemch finde, das war ganz
verliebte Indianermusik”. Manche Kinder entspanniad fingen an in sich hinein
zu horchen .

Allerdings hat Stille auch etwas Beangstigendeserfatdert immer eine Hinfih-
rung. Stille kann nicht eingefordert werden, sieasders als verordnete Ruhe.
»Stille ist nicht nur Verneinung von Klangen oderkbleiben von Larm. Stille ist
eine eigene Qualitat des Erlebens. Richtiger gesdife kann eine Vielzahl von
Erlebnisqualitaten beinhalten. Stille ist Nachhatid Vorbereitung, Erwartung
und Lésung” ( Baer 2004, 184).

Um zur Stille zu verhelfen missen Raum, Zeit urtdiszende Begleitung fur die
Kinder da sein. Dies ist ein langerer Prozess. Diadige ich gemerkt, wie schnell
ich dabei eigenen Leistungsanforderungen erliegam kanstatt gemeinsam mit
den Kindern Stille zu geniel3en.

Falldarstellung ,Sebastian*

Ich habe Sebastian in die musiktherapeutische Eimderung genommen, weil er
neu in unsere Gruppe kam, wenig Kontakt hatte unédemen funfeinhalb Jahren
nicht mehr viel Zeit bis zum Schulanfang war. Erwehon zuvor in einem Kin-
dergarten gewesen. Die Mutter berichtete, dasorrAblehnung erfahren hatte
und kaum Kontakt zu den Kindern hatte



T Sebastian hat als altestes Kind die Trennung vomervfaassiv miterlebt, zu dem er vorher ein
rennung VOmenges Verhéltnis hatte. Er hat einen drei Jahrgejiam Bruder. Die Mutter bemuhte sich sehr um
Vater ihn und den Bruder, trotz allem wurde er, laut id@ssage ungewollt zum ,Partnerersatz* und

hatte so fiir seine kindliche Entwicklung nicht ggeiid Raum.

Probleme in dergs wurden Probleme in der Kontaktfahigkeit und imatische Belastungsstorungen diagnostiziert.
Kontaktfahigkeit In der Gruppe wirkte sich sein Verhalten folgendaften aus:

Er schrie ganz plétzlich laut,

konnte sich nicht an vereinbarte Regeln halten,

seine Kontaktaufnahme war anfangs tUberwiegend Kéipe- kaum verbal,
vermied Satze in ,Ich- Form* und

teilte gerne Befehle aus.

Hier sah ich Musiktherapie als indiziert an, demugiktherapie kann im Sinne
moderner Traumatherapie mit Hilfe der Ressourcektion der Musik zur Stabi-
lisierung und Entlastung eingesetzt werden, umtréhd Potentiale zu mobili-
sieren, ....dazu beitragen gestorte Struktureneviezizustellen, defiziente Struk-
turen zu ersetzemachzuholeroder zu kompensieren und Konflikte zu I6sen oder
jedenfalls aushalten zu kénnen (Frohne-Hageman§, 201).

Zudem konnen musiktherapeutische Interventionere riggziehungserfahrungen
von Néhe und Distanz, von Kontakt und Abgrenzungm@&insamkeit und Unter-
schiedlichkeit ...... sowie Affektabstimmungen eginchen (vgl. ebd. S.175).

Beziehungsgestaltung (1. - 3. Sitzung)

Nach einem Begrifungslied ,Komm, wir machen heutisid..” zeige ich Sebastian das Schatz-
kastchen und erzahle ihm, dass wir in den Musikghiestunden gemeinsam Zeit haben um mitein-
ander zu spielen. Er wirkt auf mich traurig undsinh gekehrt. Nachdem er einige Instrumente
erkundet hat, wahlt er die Bongos. Ich will ihn leétgn und spiele eine kleine Trommel. Fir ihn

ist die Bongo wahrend der ganzen Stunde ein Buspigtt damit intensiv, spricht wahrend dessen
vor sich hin und fahrt sie permanent auf dem Fllebend durch den Raum.

Beziehungs-Er stellt das Instrument auf den Kopf. Anscheinegidt es ihn nicht, auf das Fell zu schlagen,
aufbau lediglich das Kratzgerdusch seiner Finger im Inneter Trommel ist zu horen. Auch in den fol-
genden Stunden verblufft er mich mit seiner Arg thistrumente zu untersuchen und auseinander
zu nehmen. Dabei traktiert er die Instrumente sétmmisch, fast brutal. Er schaut mich erwar-
tungsvoll an, und ich habe den Eindruck, dasssteteob ich ihm Grenzen setze. Durch die Struk-
tur der Stunde, das Anfangs — und Schlussritualdurdh mein begleitendes Spiel, versuche ich
ihm Akzeptanz und Halt zugeben.

Ressourcensein_e Lar'lgsgmkeit. und Innigkeit im Spigl, sein men der Instrumente er-
scheint mir eine seiner Ressourcen zu sein. Icmeehn aus der Gruppenmusik-
therapie heraus, Da sein regelwidriges Verhaltemen Gruppenmusiktherapie
problematisch ist und er in diesem Setting niclet duwendung und Sicherheit
bekommen kann, die er zum Aufbau einer tragfahieriehung braucht, nehme
ich ihn in Einzeltherapie.

Musik als Im Vordergrund der ersten Stunden steht die Haitd¢fan der Musik. “In ihrer
Haltefunktion Haltefunktion stellt Musik einen Container (ein @@J bereit, der Sicherheit und
Stuitze fur unter Umstanden auch bewegt ablaufeeelesshe Prozesse bietet. Die
Struktur- und Haltefunktion der Musik ist die Grdage fur all ihre anderen the-
rapeutischen Funktionen * (Frohne —Hagemann 208pb,18 dieser Haltefunktion
wird Prasenz und Trost vermittelt ohne Beschwiahigy(vgl. ebd., 106).

Montessori- Die Montessori — Glocken faszinieren Sebastian Anfang an, ihre Klangfarbe und wie man sie
Glocken 2u einer Form stellen kann. In der Montessori Pagikgwerden die Glocken zur Entwicklung der
auditiven Wahrnehmung eingesetzt. Nach einer Erofign bekommen die Kinder die Aufgabe



zwei gleiche Téne einander zuzuordnen. Da fiir disiktherapie die Vermittlung musikpadagogi-
scher Lernziele nicht im Vordergrund steht, halteSebastian freigestellt, wie er mit den Glocken
spielen méchte. So schlug er z.B. zwei Glockenremagler und meinte: ,...mein Bruder und ich.
wir streiten uns.” Er spielt und erzahlt vom ,Kliglg“ und ich improvisiere dazu ein Lied auf der
Gitarre.

Sebastian kommt gerne in die Musiktherapie; allms&hlvagt er sich aus seinem
~Schneckenhaus” heraus.

Phase der aktiven Auseinandersetzung (4. -11.Sitgun

Die Instrumente werden von Sebastian oft stirmisgrti3t. Er traut sich nun Wiinsche zu auRaniiinsche
Er mochte mit der Bambusflote aus dem kleinen eergsts Dachzimmers floten. So fest er kaﬁgnennen
blast er zwei lange Tone in die kleine Flote. Eiallgr Klang entsteht, der an einen Schrei erin-

nert, leidenschaftlich und aggressiv. Danach vérisecdie Flote auf die Antenne des CD-Spielers

zu stecken. Als am Ende der Stunde die Sonne Hernamst meint er fréhlich: ,...die habe ich
herausgefltet”. Seine Stimmungen, von grol3er Gefdwit zu pldtzlichen Affektausbriichen sind

sehr wechselhaft und unberechenbar, sie irritierieh.

Ein weiteres Instrument findet bei Sebastian besm@8eachtung. Wéahrend er mit den Klangfro-
schen seine Familie darstellt und wir gemeinsamlapj holt er sich di€himes

Er spielt sie wild und laut. Heftig fliegen die Mdistabe nach hinten und wieder nach vorn. ,Ti@himes*
auf — Tar zu“, er meint die Haustlr und ist gangieé im Rollenspiel. Sein Spiel ist chaotisch, es

hat keine musikalische Struktur .Hier lebt er dapulsive Chaos aus, das ihm die Montessori
Glocken verwehren. Beide Instrumente sind Langklinghd auch die helle Klangfarbe ist beiden
gemeinsam.

Zur nachsten Musiktherapiestunde biete ich ihmSjasl ,, Instrumentenhaus” an,
weil ich hoffe, dass er dort Raum fur sein Themadét

Jeder wahlt sich einige Instrumente aus, die zueseiHaus gehdren. Wir richten uns in Ruhe eimstrumenten-
Dann besuchen wir uns gegenseitig. Uber Klangehiaiwir, was so in unserem Haus los ﬁéus“

(Treppen — Congas; Ruhrtrommel - Kochtopf; Xylophdalephon). Die Chimes sind wieder seine

Haustur, die Glocken stellen ihn und den Bruder dar sich mal streiten, so das es ganz schon

scheppert. ,Die Mama wird mal nicht rein gelasseadt Sebastian und ist dabei aufgeregt. Dieses

Spiel bietet ihm die Md&glichkeit Abgrenzungsbedis$e gegeniber seiner Mutter auszuleben.
AnschlieBend widmet er sich wieder ausgiebig deim€s, zahlt die Lécher darin und spricht leise

vor sich hin.

7. Stunde

Wir spielen zum ersten Mal kurze gemeinsame Rhythmié Bongos und Regenmacher. Sebasti@nste Dialoge
kann inzwischen besser Kontakt zulassen. Auch inGteppe ist das zu beobachten. Da er alle
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Details an den Instrumenten untersucht und wissknwarum der Regenmacher so klingt, was da
drin ist, biete ich ihm an, so einen Regenmachlasseu bauen. So verbringen wir die nachsten
Sitzungen mit Sagen und Hammern im Werkraum.

Er zeigt viel Interesse und auch Geduld.
Mir ist wichtig, dass er seinen Rhythmus
und seine Ressourcen ausprobieren und
finden kann.

Da seine Langsamkeit auch Thema des
Elterngesprachs ist, erlautere ich ihm

wahrend der einzelnen Arbeitsschritte,

warum es manchmal wichtig ist schnell

zu sein, denn er setzt seine Langsamkeit
oft bewusst als Trotzreaktion ein.

Wichtige Informationen Uber die
familiare  Situation erhalte ich im
Gesprach mit der Mutter oft zwischen
TUr und Angel. Sie hat den Eindruck,
dass, die Musiktherapie Sebastians Selbstbewussisdert.

Das Instrument, dass Sebastian gebaut hat flieRe@tarakter. Vielleicht kann das Spiel, der
Umgang damit eine herausfordernde Aufgabe seinrifdbie kennt er, FlieBendes moglicherweise
nicht.

10./11. Stunde:

Nachdem wir uns Photos vom Instrumentenbau angesbaden und Sebastian sichtlich stolz ist
Uber sein Werk, wenden wir uns den Klangen des mtegehers zu und experimentieren auch mit
anderen flieBenden Klangen. Oceandrum, kleine uo@egRegenmacher werden spielerisch diffe-
renziert. Dabei spielen wir abwechselnd und eirardie Augen verbunden. Es kommt uns die
Idee, dass wir eine Wassermusik aufnehmen kdoniteim anschlielenden Héren zeigt sich Se-
bastian interessiert und lacht.

In der nachsten Sitzung méchte er noch mal Oceandnd Regenmacher spielen und eine Auf-
nahme machen. Ich soll seinen Regenmacher spiedenill die Oceandrum spielen. Er beginnt
mit leisem Klopfen. Dann ist es still und wir nehmpl6tzlich beide das Ticken der Wanduhr
wahr. Nach ca. 25 Sek. bewegt er die Oceandrunstiiuht kurz. Ich begleite ihn mit dem Re-
genmacher, indem ich diesen langsam hin und heedeglle 4 sec.) so dass eine Fliessbewe-
gung horbar wird. Dann schlagt er kraftig mit desind auf die Oceandrum in immer kirzeren
Abstéanden. Die Kontraste verringern sich, ein sttéseSpiel mit verschmelzenden Kléangen ent-
steht. Nach einem ganz kurzen heftigen Fallenladser©ceandrum entsteht gemeinsames Spiel,
bei dem er seine Stimme hinzunimmt Ich spiele degeRmacher schneller. Schlief3lich sagt Se-
bastian, dass er fertig ist.

Phase des ,Coming —Out" (12.-14. Sitzung)

Auf mehrfachen Wunsch lasse ich Sebastian. heutedem Puppenhaus spielen, das auch im
Therapieraum steht. Ich spiele mit. Er spielt dawlKich eine erwachsene Person im Haus. Nach
einigem Hin und Her schreit er herum, versucht s Dachfenster ins Haus zu gelangen. Das
gelingt ihm aber nicht, ,weil da einer im Weg stetir wird sehr witend, fallt vom Dach und
verletzt sich im Spiel. Aber er versucht weitertiber das Dach einen Weg zu finden. Ich habe den
Eindruck, er nimmt seine eigenen Verhaltensweideht mvahr. Deshalb versuche ich ihm Reso-
nanz zu geben, indem ich einen Teil seiner Reaktiwhseiner Emotion kopiere (Spiegelfunkti-
on). Ich mdchte ihn unterstitzen und ihn in seiivert bestatigen.

Am Ende der Stunde ist er vollig aufgebracht. Alesr sehr chaotisch. Bisher hatte ich seine
Stimme und seine Aggressivitat noch nicht so langghautnah erlebt.

Frohne Hagemann schreibt dazu: ,Den Moment austarhalass etwas geschieht
oder eben nicht geschieht, ist schrecklich, abeh @as Heilsame in der Therapie.
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Sich auf das Unbegreifliche und die Angst einzwdasgeschieht in der Musikthe-
rapie, wenn ein Patient wagt, mit Ténen und Klangémospharen zu inszenie-
ren, die bedrohlich sein kdbnnen und beim ,Durchiéebé so lange ausgehalten
werden mussen, bis der Prozess asthetische Gastaihmt” (2001, 19).

Die Supervision hilft mir bei der Reflexion: Beirdeallbearbeitung wird deutlich,
dass Sebastian fur die weiteren Stunden wahrsatteimehr Struktur bendtigt,
um nicht Gberfordert zu sein.

In dieser Phase findet ein Gesprach mit der Mdtait. Sie berichtet von einer
Regelung der Besuchszeiten des Vaters, die sicBdliastian bisher positiv aus-
wirken. Er hat auch mehr Kontakt bekommen und r&demnéchst ein Kind

aus der Gruppe einladen.

In der kommenden Stunde biete ich Sebastian. edsuSpiel Instrumentenhaus an. Die WiedSpielwieder-
holung gibt ihm Sicherheit. Nach dem BegrufRungslieei dem er nun sehr langsam mitsinq‘g‘tohmg

wahlt er direkt viele Glocken und Bongos fur skiiaus aus. Als Eingangsinstrument stehen wie-

der die ,Chimes". Ich gestalte mein Haus. Fur ifmibh ,Herr Wenig“, er ist ,Herr Viel“. Natur-

lich, bei der Glockensammlung !

Er spielt seine Instrumente entspannt und redétddbei. Wir besuchen uns, er repariert mein

Telefon (Xylophon), baut es auseinander und wigdsammen. Als ich ihn das nachste Mal ni¢hgu€s Verhalten
in mein Haus lasse, weil ich noch schlafe, reagierviitend, macht viel Larm und will wieddiestel

durchs Dach. Ich reagiere genervt und er geht wigdeze Zeit spater, als ich ihn besuchen will,

darf ich nicht reinkommen. Er probiert die Chimesrier wieder aus, diesmal indem er den Bal-

ken leicht hin und her bewegt und ganz kurz Glidsapielt — die Tur bleibt zu. Ich reagiere trau-

rig, akzeptiere aber was er sagt.

Er ist eine Weile erstaunt Uber meine Reaktionef@ffchtlich ist es fur ihn ungewohnt, wenn
Traurigkeit gezeigt wird und seine Abgrenzung akizepwird.

Dann spielt er weiter, feiert Geburtstag und gibtkonzertmit seinen Glocken. In dieser Stunde
hat er neues Verhalten ausprobiert (mich nichtihize lassen) und mit seinen Grenzen experi-
mentiert. Die Chimes, mit der ihr eigenen visuelWarziehungskraft, inrer symbolischen Form der
~Haustir* und ihrem Klang, ist fiir inn zum Ubergangjekt geworden.

Durch Instrumente, die als Ubergangsobjekte dieaweischen dem inneren unbhstrument als
auReren Erleben, kann der Spieler (liber die psgblgsischen Schwingungen)bergangsobjekt
wie Uber eine Bricke in vor- und unterbewusste daileschichten gleiten und

Uber dieselbe wieder zur Realitat gelangen (vgpt&aa 2000, 12).

Gemeinsam haben wir traurige und frohe Situatioerebt. Sebastian hat dabei
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seinen Umgang mit Zurlckweisung spielerisch ausprob

Abschlussphase (15.und 16. Sitzung)

Die letzten Therapiestunden waren gepragt von Bailanit wechselnden Rhythmen. In der letz-
ten Stunde habe ich ihn gefragt, welches Spieichrwgiinscht. Sebastian méchte noch einmal mit
der kleinen Bambusflote, die er sich schon in dstea Stunden ausgewahlt hat, aus dem Fenster
fléten. Laut spielt er einige langanhaltende Tdne.Gegensatz zum ersten Mal sind seine Tone
deutlich weicher in der Klangfarbe und nicht sothodch begleite ihn und spiele auch eine kleine
Bambusfldte. AnschlieRend kommentiert er ,....istliachon da, die Sonne*.

RollentauschDanach halten wir noch ein wenig inne, die Fl6tenlér Hand. Ich bin gespannt, denn ich spure
einerseits Entlastung andererseits Anspannunghoei Kurz danach, wir wechseln noch einige
Flotentdne, gibt er mir klar die Anweisung, dasge¢zt die ,Mama-Fl6te" ist und ich der Sebasti-
an.

Szenische All-Als Sebastian folge ihm - der Mama - in seinem [Sjiedem er den ganzen Tagesablauf durch-
tagsbewéltigung'ebt- Der Weg zur Kita: Ich (Sebastian) yverde asshienpft, dass ich zu langsam bin.... Ich versu-
che mich in seine Rolle zu versetzen, Arger odeudfe tue ich tber die Ausdrucksmdoglichkeiten

der Fl6te kund. Er mag das....

Zum Schluss spielt er die neue aktuelle SituattonHause: Ein Freund kommt zu Besuch, in sein
Zimmer. Die Bambusflote hipft vor Aufregung und dte wild durch den Raum. Sie landet un-
sanft auf den Saiten der Leier, wobei eine Saiteeif&. Er erschrickt selbst Uber seine ungestime
Ausgelassenheit.

Da es die letzte Stunde ist, verabschiedet enginlden Instrumenten, besonders von den Glocken
l&sst er noch einige leise erklingen.

“In der Arbeit mit Kindern wird der szenische Chidex haufig dadurch deutlich,
dass das Musikmachen von ihnen von vornherein nenebestimmten (szeni-
schen) Zusammenhang eingebettet wird, der Ubebld&#e Musizieren hinaus-
geht. Dieses weitergehende Spielen ist ... velgbaic mit dem aufarbeitenden
Gesprach in der Erwachsenentherapie, insofernsaésne gewisse Erklarung, ...
oder Erweiterung beinhaltet (Petersen und Thiell26@).

Resiimee

Sebastian brauchte Zeit, um in der Musiktherap® seinem sozialen Riickzug
herauszutreten. Verbal war er nicht zu erreichenKtiinge und Rollenspiele und

besonders die fiir ihn eigene Symbolisierung detrungente halfen ihm seine

gegenwartige Lebenssituation, konstruktiv zu gestal

Dafur war es wichtig, dass er die chaotischen Rhdee Regression durchlebte.
Unbewaltigte Gefiihle der Krédnkung und Zuriickweisbiegamen im Spiel ihren

Raum. So konnte der Zugang zu seinen Ressourctsil@®@vusstsein, Umgang

mit Nahe, Distanz und Abgrenzung )im gemeinsameraffeutischen Prozess neu
gedffnet und erweitert werden. Der Instrumenterdtéarkte sein Vertrauen in die

eigene Handhabung und Wirksamkeit seiner Ressaourcen

Von der Mutter kam die Rickmeldung, dass er setttetger und offener fur neue
Kontakte wurde.

Ich selbst habe durch die Arbeit mit den Kinderrhmenprovisiert - und staunen
gelernt Gber die Fahigkeit der Kinder, ganz im Maieu leben. Mir ist bewuss-
ter geworden wie eigener Anforderungsstress uné &ahmenbedingungen mu-
siktherapeutisches Handeln einengen kdnnen.
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Freiberufliche Angebote fur Kinder in Gruppen- ugithzelsettings:
~Kinder starken mit Musik“ durch Trommeln, kreagiv Kindertanz und Singen



