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»Mein Vater ist Ausschwitziiberlebender«

Bedeutung (familien-)historischer Aspekte auf die
Identitatsentwicklung von Kindern der Shoa-Uberlebenden

Die Klientin, bei unserem Erstgesprach 28 Jahre alt, wirkte intelligent, gebildet
und auf den ersten Eindruck sehr selbstbewusst. Sie hatte mich wegen ver-
schiedenster psychosomatischer Beschwerden sowie Albtraumen kontaktiert,
doch schon im Erstgespriach bei der Genogrammerstellung ihrer Familien-
geschichte fiel der Satz: »Mein Vater ist Ausschwitziiberlebender.« Wie die Mehr-
heit der Zweiten Generation hatte L. diesen Satz schon unzahlige Male gelesen,
gehort, gesprochen, gedacht und vor allem gefiihlt. Der Satz, mehr freilich noch
seine Bedeutung, hatte ihr Leben gepriagt.

Anhand der Geschichte dieser Klientin L. mochte ich die Bedeutung
(familien-) historischer Aspekte auf die Identititsentwicklung von Kindern
der Shoa-Uberlebenden beleuchten.

Botschaften an die Klientin in ihrer Kindheit und Jugend

Das geheime Geschwisterchen

Bereits als Kleinkind spiirte sie, dass ihr Vater, der seine Verfolgungsgeschichte
weitgehend verschwieg, etwas Besonderes war. Da gab es etwas von grofer
Wichtigkeit - fiir ihn, fiir die Familie und somit auch, oder vor allem, fiir sie
selbst. Was das war, blieb zu jenem Zeitpunkt noch verborgen:
»Die Symptome psychischen Leidens bei traumatisierten Menschen weisen
auf die Existenz eines unaussprechlichen Geheimnisses hin und lenken
gleichzeitig davon ab« (Herman, 2003, S. 10).

Die Klientin wuchs mit diesem bedeutsamen Geheimnis auf. Sie verglich dies
treffend mit einem zusatzlichen Geschwisterchen, das real — als Person in
Form von Bruder oder Schwester — nicht existierte und doch da war. Ohne
Erklarung konnte L. jedoch nicht verstehen, und ohne zu verstehen, konnte sie
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ihre Erfahrungen nicht einordnen. Die Tragweite des Geheimnisses blieb und
verunsicherte sie stark. Fiihlte sie etwas, das nicht da war? Danach zu fragen
erschien ausgeschlossen.

L. wusste von klein auf um die spezielle Empfindlichkeit ihres Vaters. Sie
spiirte genau, was erlaubt und verboten, erwiinscht und unerwiinscht war. So
wagte sie keine Konfrontation mit Themen der Vergangenheit. Sich zu ver-
schitzen konnte bedeuten, das labile Gleichgewicht des Vaters und/oder der
Familie ins Wanken zu bringen. Das galt ebenso fiir die restlichen Familien-
mitglieder.

Die Mutter stellte sich stets verstdndnisvoll, selbstlos und aufopfernd vor
ihren Mann und erwartete dasselbe von ihren Kindern. Auf einen Menschen,
der »so etwas« erleben musste, nimmt man Riicksicht. Was aber bedeutete
diese permanente Riicksichtnahme fiir die Klientin? Sie iibernahm schon in
sehr jungen Jahren grofle Verantwortung. Sie beschiitzte ihre Familie, vor allem
ihren Vater. Sie ignorierte ihre eigenen Wiinsche und Bediirfnisse oder lernte,
sie hintanzustellen.

Unabhéngig davon, ob oder ob nicht dariiber gesprochen wurde, das Thema
Ausschwitz war prasent. Der Vater verschwieg das Meiste seiner Vergangenbheit.
Kam jedoch Besuch, wurde untereinander, also unter Gleichgesinnten, iiber »die
Zeit im Lager« gesprochen, sogar gescherzt und gelacht - ein Umstand, der bei
L. zusitzlich fiir Unsicherheit sorgte. Als L. lesen gelernt hatte, entdeckte sie die
vollen Biicherregale ihrer Eltern, vorwiegend zum Thema Nationalsozialismus,
Drittes Reich und Judentum. Sie lauschte, wenn ihre Eltern historische und
politische Diskussionen fithrten, und wusste, dass ihr Vater stiindlich Nach-
richten horte und wihrenddessen alle Anwesenden still zu sein hatten.

Lebensmittel

Sowohl die Klientin als auch deren Geschwister unterlagen dem Verbot, Lebens-
mittel und Speisen zu kritisieren. Ein uniiberlegtes, kindliches »béh« oder »igitt«
wurde keinesfalls geduldet. Der Vater betonte stets, dass er schon Schlimmeres
gegessen habe und alle froh und dankbar sein sollten, dass sie sich nicht von
Kartoffelschalen erndhren miissten. Essen wegzuwerfen war undenkbar. Das
Midchen versuchte sich beizubringen, dass ihr Nahrungsmittel, die sie eigent-
lich ablehnte, schmeckten. Als junge Erwachsene hatte sie es geschaftt - sie a3
so gut wie alles.

Steter Begleiter war ein spezifisches schlechtes Gewissen — ertappt dabei zu
werden, in einem Moment nicht an die Opfer gedacht zu haben. Die folgende
Szene schildert einen solchen Moment. Die Klientin war etwa zehn Jahre alt.
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Sie kam eines Tages nach Hause und hatte groflen Hunger. Dies tat sie lauthals
und fiir alle hérbar kund. Thr Vater antwortete: »Hunger?! Du weif3t doch nicht,
was Hunger tiberhaupt ist!«

Noch heute schldft ihr Vater mit einem Stiick Brot unter seiner Matratze —
eine Uberlebensstrategie gegen hungrige Diebe der Nacht aus der Lagerzeit. Nur
ein einziges Mal lachte die Klientin deshalb iiber ihren Vater. Danach dachte sie
dartiber nach, was sie alles unter ihre eigene Matratze legen sollte, und bestrafte
sich fiir ihren Spott mit tiefen Schuldgefiihlen.

Das Stiick Brot fiigt sich folgendem Muster ein:

»Sehr viel hdufiger wird das Schweigen aufrechterhalten, und die Geschichte

des traumatischen Ereignisses taucht nicht als Erzdhlung auf, sondern als

Symptom« (Herman, 2003, S.9).

Ist Reden Silber und Schweigen Gold?

In der Schule begrift die Klientin, dass auch sie eine Zeitzeugin ist, wenngleich
eine indirekte. Ohne es selbst erlebt zu haben, vermeinte sie dennoch, die Ver-
folgungsgeschichte ihrer Familie am eigenen Leib zu spiiren.

Nun quilte sie sich mit der Frage, ob sie ihre »indirekte Zeitzeugenschaft«
ablegen sollte oder nicht. Sollte sie ihrem Drang, sich zu bekennen und zu
dokumentieren, folgen, »damit niemals wieder vergessen werden kann«? Sollte
sie ihrem Bediirfnis nachgeben, zu erkldren, wofiir sie selbst jedoch keine
Erkldarung hatte? Konnte sie das tun oder vielmehr, durfte sie das tun? Aus
historischem Verantwortungsgefiihl wollte das Madchen unbedingt verhindern,
dass Schicksale wie das ihrer Familie dem Vergessen oder Verdrangen preis-
gegeben wiirden.

Wenn ich endlich verstiinde, wiirde alles gut

Warum wollen Kinder von Uberlebenden so hiufig mehr wissen und besser
verstehen?

Einerseits hegen sie die Hoftnung, dadurch Ruhe zu finden, Unerklérliches
erkldrbar und dadurch verstandlich zu machen.

Andererseits sind sie darum bemiiht, die oftmals unzugangliche Geschichte
ihrer Eltern und Verwandten aufzuklaren. Ilany Kogan (2009) gelingt in ihrem
Buch »Der stumme Schrei der Kinder. Die zweite Generation der Holocaust-
Opfer« eine eindrucksvolle Auseinandersetzung mit diesen Aspekten. Auch



»Mein Vater ist Ausschwitziiberlebender 15

die Klientin beschrieb, wie getrieben sie sich viele Jahre fiihlte. Der Raum fiir
individuelle Entwicklung wird zugunsten von historischem, politischem und
intellektuellem, verwertbarem und anerkanntem Wissen klein gehalten. Loyali-
tdt und Riicksichtnahme sind von tragender Bedeutung. Den Angsten davor,
ein eigenes Leben gestalten und sich vor allem gestatten zu diirfen, muss in
der Psychotherapie mit diesen Menschen daher viel Platz eingerdaumt werden.

Entscheidet sich L., iiber ihre Herkunft zu sprechen, heifit das im selben
Atemzug, dass sie liber die Vergangenheit ihrer Eltern und ihrer Familie spricht,
die ihrerseits ihre Herkunft zumeist verschweigen. Wortlich horte L. oftmals:
»Es muss nicht jeder wissen, dass wir jiidisch sind!« Demzufolge kann sie nicht
iiber sich sprechen, ohne gleichermaflen iiber andere zu sprechen. Folgt sie
ihrem ausgeprégten Schutzbediirfnis und schweigt zur Herkunft ihrer Eltern,
muss sie zwangsldufig ihre eigene Geschichte verleugnen. Damit wiirde sie dem
Beispiel ihrer Eltern folgen.

Diese spezielle Unsicherheit beziiglich der Familie erstreckte sich auf das
gesamte Erleben sozialer Kontakte durch die Klientin. Sie wusste sich gekonnt
nach auflen als starke Personlichkeit darzustellen, die sie in ihrem Inneren
aber nicht war. Sie fiihlte sich in der Folge oftmals nicht oder falsch gesehen
und empfand tiefe Einsambkeit, die sich im Jugendalter in einer ausgepragten
Depression manifestierte, welche wiederum - aus einem Schutzgedanken
heraus — verborgen werden musste. Es fiel ihr schwer, vermeintliche Schwichen
zu zeigen. An sich selbst stellte sie die hochsten Anspriiche und nahm es sich
tibel, wenn sie diesen nicht entsprechen konnte. Gesteigertes Bemithen war stets
die Strategie, mit diesem Nicht-Entsprechen umzugehen.

Judentum als Glaube, Religion und Tradition

In allen Familien von Uberlebenden besteht eine sehr spezielle Nihe zum
Judentum - unabhiéngig davon, ob es sich um glaubige, traditionelle oder voll-
kommen unreligidse Zugénge handelt. Manchen stiftet die Religion Halt und
Orientierung, andere lehnen sie bewusst ab. L.s Vater hatte im Lager aufgehort,
an Gott zu glauben: »Gébe es einen Gott, hitte er das nicht zugelassen, hatte
er gesagt.

Einige Uberlebende wollten keinesfalls Kinder in die Welt setzen, obwohl
dies in der jiidischen Religion erwartet wird. Eine Welt, wie sie sie kennen-
gelernt hatten, war unzumutbar. Andere hingegen hegten die Hoffnung, dass
die Zeugung von Kindern das Erlittene kompensieren, vielleicht sogar heilen
wiirde. Meist jedoch blieb das Grauen und wurde an die Folgegeneration tradiert.
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Dies beschreibt Griinberg (2007) in einem seiner Artikel iiber Holocaust-Uber-
lebende und deren Kinder.

Auch die israelische Psychotherapeutin Dina Wardi befasst sich seit Jahren
mit seelischen Schaden der Kinder von Holocaust-Uberlebenden. In ihrem Buch
»Siegel der Erinnerung« (1997) prigte sie die mittlerweile allgemein giiltigen
Begriffe der »Gedenkkerze« und des »Rettungsankers, der in die Wiege gelegt
wird«. Viele Kinder wurden gezeugt, um getétete Verwandte zu ersetzen. Diese
Kinder tragen oftmals die Namen der Ermordeten und halten sie damit in Ehre
und Erinnerung.

L. wurde nach einer »netten SS-Frau« benannt. Sie hat den Namen einer
Téterin bekommen, weil diese dem Vater gestattet hatte, seine Schuhe vom
Schuhberg wieder mitzunehmen.

Das Heilige Land

Bekannte der Familie leben in den verschiedensten Teilen der Welt und natiir-
lich auch in Israel. Das Heilige Land ist in dieser und vielerlei anderer Hin-
sicht von tragender Bedeutung. Israel wird von Juden immer wieder mit einer
Lebensversicherung verglichen. Es stellt einen Zufluchtsort dar, einen Ort der
Sicherheit, einen Ort der »Unsrigen«. Es ist in diesem Kontext mehr als nur ein
Land und steht fiir ein bestimmtes Prinzip, vor allem auch fiir eine Schicksals-
gemeinschaft. »Wenn eine Jidin etwas betriftt, betrifft es eben auch michx,
fasste L. dieses Gefiihl dieser Schicksalsgemeinschaft einmal zusammen. Viele
der Zweiten Generation, so auch die Klientin, fithlen sich dem Land verbunden,
noch bevor sie zum ersten Mal dort gewesen sind. Israel vermittle ihnen Ver-
trauen, sagen sie — sie wiirden sich darin zugehorig empfinden und endlich eine
Idee von Sicherheit haben.

Was ist das fiir ein Prinzip, und wie wird es verbal oder gar nonverbal an
Folgegenerationen tradiert? Manchmal vollkommen still, sogar wortlos, zum
Beispiel durch einen bereit gestellten, gepackten Kofer, einen stets aktualisierten
Reisepass und ein Paar guter Schuhe, die unbedingt immer im Haus sein miissen.
Manchmal etwas lauter und deutlicher: »Geld wird nicht ausgegeben, sondern
fiir schlechte Zeiten angespart!« Eventuell werden Lebensmittelvorrite gehortet,
und weil es »bdse Menschen« gibt, hilt man sich beziiglich Glaube und Her-
kunft bedeckt. Vorhénge bleiben am besten geschlossen, nur drinnen ist es, wenn
tiberhaupt, sicher. Noch ein wenig lauter und konkreter finden sich Anteile des
Prinzips, wenn es um die Ausbildung der Zweiten Generation geht. Gute Noten
und Fremdsprachenkenntnisse sind von grofler Wichtigkeit. Ein erworbener
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Beruf, bevorzugt ein Studium, soll im Ausland ebenso gut ausgeiibt werden
konnen wie im Inland. »Denn sollte es noch einmal zum Auflersten kommen,
ist man dann schlief3lich vorbereitet« (Korittko u. Pleyer, 2010, S. 41).

Das Grundgefiihl der Klientin, nicht richtig zu sein, nicht zu geniigen, ver-
festigte sich. In ihrem Selbstbild war sie fiir ein Universitatsstudium nicht klug
genug. Es schiirte ihre Angste und ihr Katastrophendenken. L., der im Gegen-
satz zu ihrem Vater alle Moglichkeiten offen standen, konnte diese ihrer Ansicht
nach nicht entsprechend niitzen und war deshalb sehr beschamt.

Das Trauma der Uberlebenden

Ich mochte im Folgenden auf einige methodische Aspekte in der psycho-
therapeutischen Arbeit mit Shoa-Uberlebenden und deren Kindern Bezug
nehmen und meine Klientin L. als Beispiel dafiir heranziehen.

Aus der Neurobiologie ist bekannt, dass traumatische Erlebnisse haufig
nicht addquat abgespeichert werden kénnen und demzufolge einem bewussten
Erinnern nicht zugénglich sind. In der Arbeit mit Shoa-Uberlebenden zeigt sich,
dass es um die Entschliisselung verschiedener Szenen und Verhaltensweisen geht.

»Es sind die Kinder der Opfer, denen die Aufgabe obliegt, die ihnen szenisch

vermittelten Fragmente des extremen elterlichen Traumas zusammenzu-

fugen. Sie miissen gewissermaflen Konzepte erstellen. mit denen die meist
nonverbalen Aussagen ihrer traumatisierten Eltern, die szenisch zum Aus-
druck gebrachten fragmentierten Erinnerungsspuren, zu einem sinnvollen

Ganzen formiert werden« (Griinberg, 2012, S. 51).

Verfolgungserlebnisse driicken sich in Mimik, Gestik und Tonfall aus. Sie finden
sich in unterschiedlichen Formen von Traurigkeit, Depression oder in einem
Seufzer (»Oij bitter«). Natiirliche Abwehrmechanismen wie Aggression, Kampf,
Flucht, Erstarrung sowie nichtliches Aufschrecken aus Albtraumen und viele
mehr erginzen die lange, leidvolle Liste. In eben diesen Szenen werden jedoch
auch Beziehungsmodi tradiert (vgl. Griinberg, 2012, S. 511F.). Das hiufig anzu-
treffende Schweigen Uberlebender iiber ihre Verfolgungsgeschichte soll eine
Reaktivierung unertréglicher Erinnerungen verhindern und damit sowohl die
Person selbst als auch ihre Nachkommen schiitzen. Manchmal geschieht es,
dass sich tief vergrabene Erinnerungen plétzlich einen Weg empor bahnen und
hervorbrechen - gleichermaflen erschreckend fiir die davon Betroffenen wie
auch fiir die Personen in ihrer Umgebung. Menschen, die nach dem Krieg im
Triumph des Uberlebens ihr Leben gemeistert hatten, entwickelten mit dem
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Beginn des Alterwerdens zunehmend mehr Symptome: »Sie litten und leiden
besonders unter Intrusionen, vollig unklaren Unruhezustinden und Schlaf-
storungen« (Vyssoki, Schiirmann-Emanuely, Schneebauer u. Draxl, 2010, S. 6).

Am Beispiel der Klientin lasst sich das gut verdeutlichen. Als Madchen, sie
war etwa acht Jahre alt, stritt sie mit ihrem Vater, weil er ihr etwas verboten hatte.
Als sie zu verlieren drohte, erhob sie ihre Stimme und schrie ihn an. Er wieder-
holte immerzu ein- und denselben Satz: »Schrei nicht mit mir!« Zu Beginn fiihlte
sie sich dadurch angestachelt, ihr Verhalten fortzusetzen, sogar zu steigern, bis
sie bemerkte, dass ihr Vater offenbar nicht authoren konnte. Er schien abwesend,
voller Angst, und begann, seinen Oberkdrper in rhythmischen Bewegungen vor
und zuriick zu wiegen. Hierzu erklart Wardi (1997):

»Versteinerung und Robotisierung sind oft diagnostiziert worden als Folgen

des Lebens im Lager oder im Versteck« (S. 11).

Die Mutter unterbrach die Situation, schickte die Tochter auf ihr Zimmer und
wandte sich dem Vater zu. Spiter erfuhr L., dass sich ihr Vater in die Zeit im
Lager mit schreienden, kommandierenden SS-Frauen zuriickversetzt gefiihlt
hatte. Vater und Tochter erschraken uiber den Moment, als das Midchen zur
Téterin gemacht wurde.

Die transgenerationale Weitergabe von Traumata

Das Schweigen der Uberlebenden, welches der nachfolgenden Generation
Schutz bieten soll, stellt diese vor eine schwierige Aufgabe. Szenische Frag-
mente einzelner Erzdhlungen wollen zusammengesetzt werden. Die fiir die
direkten Opfer unertraglichen Erlebnisse und Erinnerungen daran erhalten
darin Platz und Raum zur Entfaltung. Ohne tatsdchliches Bewusstsein dariiber
wissen Angehorige der Zweiten Generation, dass das Schweigen ihrer Eltern
tiber die erlebten Graueltaten spricht. Die Kinder iibernehmen Verantwortung
fiir die nicht selbst erlebte Vergangenheit. Wegen der schrecklichen Erfahrungen
ihrer Eltern wollen sie diese vor den Erinnerungen daran bewahren. Einerseits
miissen die Eltern um jeden Preis geschont werden, andererseits obliegt es der
Zweiten Generation, das héufig labile Familiengleichgewicht laufend auszu-
balancieren. Eine besondere Verbundenheit entsteht, und Verletzungen sowie
potenzielle Enttduschungen werden vermieden. L. beschrieb dies treffend mit
einer »Beiffhemmung« vor allem ihrem Vater gegeniiber. Beiffhemmung ist
ein ethologischer Begriff fiir die Hemmung, die sich bei manchen aggressiven
Lebewesen einstellt, wenn sie mit Schwicheren konfrontiert sind, die sich unter-
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werfen und - wie bei Hunden und Woélfen - »ihre Kehle zeigen«. Eine eigene
Identitatsentwicklung wird der Aufrechterhaltung dieses Beziehungskonstrukts
unterworfen. Die intensiven Bemiithungen der Kinder konzentrieren sich auf
die enge emotionale Verbundenheit ihres Gefiihlslebens mit dem der Eltern.
Ablosungswiinsche erzeugen Schuldgefithle und werden hdufig rasch wieder
verworfen zugunsten des bisher gelebten, symbiotischen Beziehungsmodells
(vgl. Miiller-Hohagen, 2005, S. 22).

Traumatische Erfahrungen von Uberlebenden setzen sich bei fehlender
Bearbeitung fort. Sie enden weder mit dem Kriegsende, der Befreiung oder
Riickkehr, noch mit der Auswanderung. Sie werden ins »Leben danach, bis
in den Tod und auch in die néchste Generation mitgenommen bzw. weiter-
gegeben. Die Nachkommen sehen sich mit einer Vergangenheit konfrontiert,
die nicht ihre eigne ist, eine, die sie selbst nie erlebt haben. Der israelische
Psychoanalytiker Yossi Hadar beschreibt dieses Phanomen mit »in den Holo-
caust geboren« (Hadar, 1991, S. 163).

Unausgesprochene sowie unbewusste Botschaften iiber das immer Présente
formen die Art der Zweiten Generation, zu denken, zu fithlen und zu handeln
(vgl. Korittko u. Pleyer, 2010, S. 41) Das Trauma der Ersten Generation wird so
zum Trauma der Zweiten (vgl. Vyssoki et al.,, 2010, S. 11).

In L.s Familiengeschichte war es nicht nur sie, die die véterlichen bzw.
elterlichen Delegationen annahm. Thre Geschwister vollzogen diese ebenso,
wenn auch in sehr unterschiedlicher Form. Die Schwester entschied sich
unter anderem fiir die aktive Teilnahme an einem grof3 angelegten Fach-
symposium iiber transgenerationale Traumaweitergabe. Der Vater wusste
davon, gesprochen wurde allerdings nicht dariiber. Der Bruder wurde mit
Leib und Seele Punk.

Distanzierung und Abl6sung vom weitergegebenen Trauma

Ein Entwicklungstrauma fiihrt zu einem verqueren Weltbild. Unter solchen
Umstidnden kann kaum mehr von einer »gut aufgestellten Person« gesprochen
werden. Eine solche muss erst entwickelt werden. Dabei ist eine Distanzierung
von den Vorerfahrungen unerlissliche Voraussetzung fiir die Entwicklung der
Selbstloyalitét (vgl. Miiller-Hohagen, 2005). Die Empfindlichkeit gegentiber
Trennungserfahrungen, Trauer- und Schuldgefiihle, die belastende Tendenz der
Eltern zur iibertriebenen Besorgnis sowie der Wunsch, die eigenen Eltern und
leidende Menschen iiberhaupt zu beschiitzen, ziehen sich wie ein roter Faden
durch das Leben aller Kinder von Uberlebenden (vgl. Wardi, 1997).
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Die Klientin erkannte erst spt, wie sie ihre Eltern immer wieder entschuldigte
und aus der Verantwortung nahm: »Sie haben es doch (nur) gut gemeint!,
erklarte sie. Diese Art zu denken, zu fiithlen und zu handeln zeugt deutlich
von L.s Selbstiiberforderung, die von der Familie in Form von bestimmten
Verhaltensweisen teilweise auch erwartet wurde. Schon als Madchen hatte sie
nahezu perfekt gelernt, es allen recht zu machen und sich selbst dabei zu ver-
gessen. Sie war Meisterin darin, sich zu beherrschen, zuriickzunehmen und
ihre eigenen Bediirfnisse zu tibergehen. Der Weg zur Einsicht »gut gemeint,
aber nicht gut gemacht« war weit. Bis dato hatte die Klientin ihr Leid negiert,
bagatellisiert oder unterdriickt. Zu sich selbst zu stehen, eigene Wiinsche wahr-
zunehmen und dafiir einzutreten, war neu, ungewohnt und fremd.

Noch schwieriger erschien ihr, eigene, aufkeimende negative Emotionen
nicht mehr automatisch einer Gegeniiberstellung der Verfolgungsgeschichte
ihres Vaters auszusetzen. Derartige Leidensdruck-Vergleiche konnte sie schlief3-
lich unmdglich bestehen. Nichts von dem, was sie erlebt hatte und noch
erleben wiirde, konnte je an das erlittene Leid des Vaters heranreichen. Im
jungen Erwachsenenalter war L. darum bemiiht, Mut zum Widerspruch zu
finden. Spiter, im Rahmen ihrer Psychotherapie, konnte sie eine Verbindung
zu den Erfahrungen ihres Vaters erkennen. Nicht zuletzt waren es auch seine
Hoffnungen gewesen, die sie als Tochter zu erfiillen versuchte. Widerspruch
wagen beriihrt fiir die Zweite Generation auch immer wieder die Frage nach
der eigenen Identitit: Wie authentisch kann ich leben?

Vom Einzeltrauma zum Familientrauma

Im Unterschied zum Einzelsetting bietet die Familientherapie breitere Moglich-
keiten. Vor allem geht es dabei um die »Erinnerungsarbeit«. Belastungen und
Angste werden in Trauerarbeit verwandelt. Die Fihigkeit, den Schmerz zu spiiren,
der sich in der Familiengeschichte verbirgt, ist gleichbedeutend mit der Fahigkeit
zu einem Gefiihlsleben, in dem nicht mehr ganze Bereiche ausgespart bleiben
(vgl. Wardi, 1997, S. 295). Die Kinder kénnen mit und gleichermafien fiir ihre
Eltern trauern und das bisher ausgebliebene Trauern nun gemeinsam als Familie
nachholen. Das Trauma wird als Familientrauma bearbeitet. Oftmals sind dies
erste Momente, in denen der Ersten Generation das Leid der Zweiten bewusst
wird. Dina Wardi (1997) beschreibt, dass die Kinder nun ihre »Funktion als
Gedenkkerze« (S. 295) zuriicklegen konnen und sie von ihren Eltern entbunden
werden. Diese parallele, gemeinsame Entwicklung und Reifung ist am ehesten
durch ein familientherapeutisches Setting zu erreichen. Sowohl Leid als auch
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Unterstiitzung werden gemeinsam erfahren. Wie in jeder Psychotherapie ist es
wichtig, Gefiihle auszudriicken. Dabei gibt es oft Schwierigkeiten im Umgang
mit diesen Emotionen, insbesondere mit aggressiven Gefiihlen.
»Es gibt entweder ein »Zuviel« oder ein »>Zuwenig« an aggressiven Auferungen
innerhalb der Familie. Fiir die Kinder ist es oft schwierig, ihre Wut oder ihren
Arger spontan zu duflern ...« (Lansen u. Rosberg, 2003, S. 253).

Gelingt dies den Eltern im Beisein der Kinder, kann deren erforderliche
Normalisierung beginnen. Die parallel auftauchende Angst, die Eltern dadurch
zu verraten, stellt ein bedeutsames Thema fiir die Einzeltherapie der Kinder dar.

Neupositionierung der Vergangenheit

Die Vergangenheit hat weniger Zugriff auf Gegenwart und Zukunft, wenn ihr
ein Raum eroffnet wird. Die Therapeut_in spricht Einladungen aus, Familien-
regeln, -muster und -mythen zu verdffentlichen. Koalitionen einzelner Familien-
mitglieder und Vermichtnisse sowie Auflenansichten auf die Familie verdeut-
lichen die Werte, die dort gelebt, gewiinscht und abgelehnt werden. Altes,
ehemals Giiltiges zu verabschieden schaftt Platz fiir Neues. Die einzelnen
Familienmitglieder veréffentlichen, wovon sie sich 16sen wollen und wofiir
dieses einst wichtig war. Die daraus resultierende Wiirdigung vergangener Werte
erleichtert das Verabschieden an sich oder ermdglicht es mitunter sogar erst.

Sowohl die Erste als auch die Zweite Generation haben einen ausgepragten
Blick auf das Negative und konzentrieren sich tendenziell wesentlich mehr auf das
Abwesende als auf das Anwesende. In der Familientherapie werden ungenutzte,
brachliegende Ressourcen reaktiviert und ermdglichen oder erleichtern die Sicht
auf das bereits Vorhandene. Neben all dem Leid, das in diesen Familien so all-
gegenwirtig und uniiberwindbar scheint, ist auch der Blick auf die familidren
Talente und Ressourcen fiir alle Beteiligten, auch fiir die Therapeut_in, von
tragender Bedeutung. Manchmal miissen sie erst aufgebaut werden, manchmal
wird die Therapie hauptsachlich fiir die Erarbeitung von Zugéngen genutzt,
und selbstverstandlich ist der Kreativitét aller, Neues zu erfinden und auszu-
probieren, keine Grenzen gesetzt. Positives und lieb Gewonnenes, das einzelne
oder mehrere Mitglieder zusammen in die Familie eingebracht haben, verdient
besondere Aufmerksamkeit. Wertvolles erfihrt dadurch Anerkennung und
wird ins Bewusstsein gerufen und erinnert. Gelingt dies, riicken die Familien-
mitglieder naher zueinander, schwelgen in Erinnerungen und finden zumindest
momenthaft in eine Unbeschwertheit zuriick.
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All das beeinflusst auch den Selbstwert der einzelnen Familienmitglieder,
vor allem jedoch den der gesamten Familie, und dieser Selbstwert will
unbedingt weiter genutzt werden. Er dient als Basis fiir Herausforderungen,
die Mut abverlangen. Als Faustregel, um sich einer Herausforderung zu stellen,
empfiehlt sich folgende Mixtur: ein Drittel Altes (im Sinne von »ist mir ver-
traut«), ein Drittel Neues (im Sinne von »fremd«) und ein Drittel Verwirrung
(»noch unklar«). Es wird festgehalten, ob die Herausforderung fiir einzelne
Mitglieder oder fiir die gesamte Familie gilt bzw. gelten soll. Der Erarbeitung
des zu erwartenden Gewinns wird viel Platz eingerdumt. Auch die Risiken
diirfen keinesfalls zu kurz kommen, waren doch die Familienmitglieder {iber
lange Zeitraume Hilflosigkeit, Angsten und Ohnmacht ausgesetzt. Fragen zur
Identitit jedes Familienmitglieds sind fixer Bestandteil der Familientherapie
mit Holocaust-Uberlebenden und deren Angehérigen. Was von dem, wie sie
sind und wie sich selbst wahrnehmen, konnen sie in der Familie leben? Was
hat keinen Platz und warum? Diese Fragen eignen sich hervorragend fiir eine
zirkuldre Anwendung. Jeder Mensch schliipft — mal freiwillig, mal gezwungen -
in verschiedene Rollen. Solche, die vor allem die Familie tangieren, sind hier
von besonderem Interesse. Welche Rollen werden gern/ungern eingenommen?
Welche empfindet wer als zugeschrieben und wo fiihlt sich wer dazu verfiihrt, in
eine bestimmte Rolle zu schliipfen? Gemeinsam kann danach erarbeitet werden,
welche Rollen wofiir férderlich/hinderlich sind und wo man selbst kiinftig eine
Nebenrolle bevorzugen wiirde.

Familientherapie ohne Familie

Mehrheitlich werden familientherapeutische Settings von der Ersten Generation
strikt abgelehnt. Somit stellt sich die Frage, ob es Familientherapie auch ohne
physisch anwesende Familienmitglieder geben kann. Die Antwort lautet ja,
denn der Fundus der Systemischen Therapie erméglicht uns eine mehrgene-
rationale Einzeltherapie. Hypothetisieren, Visualisieren, allen voran jedoch
das Probehandeln (so tun als ob) erweitern und vergréflern den Handlungs-
spielraum fiir Klient_in und Therapeut_in. Die physisch anwesende Klient_in
beschreibt ihre Erfahrungen zu gewiahlten Themen. Es entsteht ein Hin- und
Abwenden, ein Sich-Nihern und Distanzieren, ein Ausprobieren, eventuell auch
ein Rollenspiel. Von der Therapeut_in wird achtsam begleitet, was da ist. Das
in der Sitzung neu Entstandene flief3t ins Leben der Klient_innen und in ihre
realen Beziehungen ein. Dazu verhelfen therapeutische Fragen, die eigene Sicht-
weisen und die von einzelnen Familienmitgliedern ins Zentrum stellen,etwa:
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Wie werden Fragen von der Klient_in beantwortet, und wie, denkt sie, wiirden
die Fragen von anderen Beteiligten beantwortet werden? Was konnte jedes
Familienmitglied tun, um sich dem jeweiligen Wunschzustand anzunihern?
Wiren die Betreffenden dazu bereit bzw. was wiirden sie dazu benétigen? Wie
kann eine Person eine andere darin unterstiitzen bzw. behindern?

Auflerdem wird Klarheit dariiber angestrebt, was vom Status quo beibehalten
und akzeptiert werden kénnte, obwohl dieser nicht hundertprozentig den eignen
Vorstellungen entspricht. Wo sollen Kompromisse angestrebt werden, wie
konnten diese aussehen, und was muss unbedingt verdndert werden? Hierbei
geht es vorrangig um konkrete Verhaltensweisen sowie in der Folge um Inter-
ventionsmoglichkeiten, die Muster unterbrechen sollen.

Kann sich eine Familie oder eine Person daraus nicht zu einer Familien-
therapie bereit erkldren, besteht fiir die Klient_innen die Moglichkeit zu einer
Familientherapie mit Abwesenden. Mit Hilfe der »Spinnennetziibung« gelangen
rasch alle an einem Thema beteiligten Personen (im Ausland lebende, aus der
Familie Verstoflene, Personen, zu denen der Kontakt abgebrochen wurde, Ver-
storbene, aktiv oder passivam Problem Beteiligte etc.) in den Therapieraum.
Ohne physische Anwesenheit werden die Abwesenden so Teil des therapeutischen
Prozesses. Fiir alle Personen, die fiir die Problemstellung bedeutsam erscheinen,
wird ein Namenskartchen erstellt, die physisch Anwesenden erhalten je ein
Wollkniuel in unterschiedlichen Farben. Mit Sesseln und den Namenskéartchen
darauf werden die Abwesenden symbolisiert. Die Wollfiden dienen der Dar-
stellung der Verbindungen und Verkniipfungen. Ist eine Verbindung besonders
stark, kann die Schnur doppelt oder dreifach gelegt werden. Meist beginnt ein
Angehoriger der Zweiten Generation damit, die dargestellten Positionen ein-
zunehmen (bei Bedarf kénnen auch alle ihr Bild darstellen). Sich physisch an
Ort und Stelle zu begeben und ebendort therapeutische Fragen zum Kontext zu
beantworten, erleichtert ein Sich-Einfiihlen in fremde Standpunkte. Ein solches
»Spinnennetz« verdeutlicht, wer aus der Sicht unterschiedlicher Beteiligter zum
System gehort und wer wie zu wem steht. Auflerdem konnen mit Hilfe von
kurzen, klaren, symbolisierenden Sitzen Gefiithle und Gedanken zugeordnet
werden. Diese Technik ldsst sich mit systemischen Fragetechniken kombinieren,
allen voran den zirkuldren Fragen und solchen nach Méglichkeits- und Wirk-
lichkeitskonstruktionen. Aus der Therapeut_innenrolle heraus konnen auch
leichter Fragen zu tabuisierten Themen gestellt werden. Es wird eine Choreo-
grafie im Raum entwickelt.

L.s Vater zum Beispiel verweigerte eine Familientherapie nachhaltig.
Dennoch konnte er sich nach vielen Gesprachen mit seiner Tochter zu zwei
fiir sie wichtigen Dingen durchringen, die letztendlich auch seiner eigenen



24 Katja Salomonovic

Entwicklung gut taten. Ihrer Bitte, seine Geschichte zu erzihlen, konnte er in
dieser Form nicht nachkommen, aber er schrieb sie nach tiber sechzig Jahren
erstmals auf - fiir seine Tochter. Etwa drei Jahre spdter besuchten sie gemeinsam
die berithmte israelische Gedenkstitte Yad Vashem. Nach Ausschwitz konnte
er niemals wieder einen Fuf3 setzen. Die Tochter respektierte, dass ihr Vater
nicht iiber seine Vergangenheit sprechen wollte bzw. konnte, und der Vater
akzeptierte ihr Bediirfnis nach diesbeziiglichem Wissen. Beide konnten sich
ihrem Wunschzustand annéhern und Kompromisse schliefen.

Die Mutter erklérte sich zu einigen Familientherapiesitzungen mit ihrer
erwachsenen Tochter bereit — geheim, denn der Vater durfte davon nichts
erfahren. Aktive Teilnahme an der Psychotherapie mit der Tochter bedeutete
ebenso Loyalitit dieser gegentiber wie auch die Geheimhaltung gegeniiber dem
Ehemann. Und da war es wieder, das Schweigen in sozusagen neuem Gewand.

Beides hatte zur Identitdtsfindung der Klientin viel beigetragen. Sie konnte
in weiterer Folge auch einen neuen Zugang zu ihren Eltern finden. Ein Teil ihrer
Getriebenheit machte der ersehnten Gelassenheit Platz. Krankungen gab es
weiterhin, so wie in jedem Leben - doch sie kerbten sich nicht mehr so tief ein,
und es gelang L., sich endlich mehr ihrem eignen Dasein zu widmen. Anstatt
sich zu fragen, wie sie anderen besser gefallen und entsprechen konnte, legte
sie den Fokus auf ihre eigenen Wiinsche, Bediirfnisse und deren Erfiillung. Sie
lernte, sich gegen die Erwartungen ihrer Eltern zu wehren, und verabschiedete
sich von ihrer Rolle als Beschiitzerin von Vater und Mutter.

Diese Entwicklungen erméglichten L., ihre sozialen Kontakte und auch ihre
Liebesbeziehungen freier, unbefangener und aktiver zu gestalten. »Trigger« im
Hier und Jetzt konnten identifiziert werden. Es ermoglichte ihr beispielsweise,
wieder auszudriicken, dass sie »am Verhungern« sei. Anfanglich stellte sich dabei
noch schlechtes Gewissen ein, das es zu beruhigen galt. Ein erster Lernschritt
bestand darin, sich dies zu gestatten, ein weiterer, den Schuldgefiihlen zu sagen,
dass sie nun nicht mehr gebraucht wiirden. Anstatt ihre Eltern zu entschuldigen,
lernte L., sich ihre eigenen Gefiihle zu erlauben und diese in den Vordergrund
zu stellen. Sie 16ste sich aus ihrer Opferhaltung und wurde eine tétige, reife
Frau. Das Bediirfnis nach Sicherheit und Orientierung ist geblieben, doch hat
L. erkannt, dass dies ein Teil von ihr ist. »Wer naher mit mir zu tun haben will,
wird es akzeptieren miissen« — so brachte sie es auf den Punkt.
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Zusammenfassende mgthodische Hinweise fiir die Arbeit
mit Kindern von Shoa-Uberlebenden

Neben den allgemein giiltigen und notwendigen psychotherapeutischen
Anforderungen geht es in der Arbeit mit der Ersten und Zweiten Generation
nach der Shoa vor allem um Identitatsarbeit. Parallel dazu kommt der Selbstfiir-
sorge besondere Wichtigkeit zu, um einer etwaigen sekundéren Traumatisierung
zu entgehen. Unerlésslich ist auch interkulturelle Kompetenz.

Klient_innen befiirchten, aufgrund ihrer zahlreichen und negativen Vor-
erfahrungen ausgegrenzt, abgelehnt und nicht verstanden zu werden. Nicht
zuletzt hat die Offentlichkeit lange, zum Teil bis heute, iiber psychische Folgen
des Holocaust geschwiegen. Die Arbeit mit Holocaust-Opfern und deren Folge-
generationen erfordert deshalb besonderes Verstindnis und hohe Sensibili-
tit gegeniiber den Gefiihlen und Problematiken der Uberlebenden. Es liegt
in der Verantwortung der Therapeut_in, ein Umfeld zu schaffen, in dem sich
Uberlebende und ihre Familien sicher und verstanden fiihlen. Das heif3t, unter
anderem Geborgenheit und eine verstindnisvolle Atmosphire entstehen
zu lassen, die eine grundsitzliche Voraussetzung dafiir darstellt, verdrangte
Erinnerungen und den immer wieder gefiihlten Schmerz zum Ausdruck bringen
zu konnen. Eine bewusste Erinnerungsarbeit kann Wege aus der Hilflosigkeit
aufzeigen und Schmerzbewdltigung erméglichen. Befriedigende familidre und
soziale Kontakte sollen wieder hergestellt werden.

Einzeltherapie der Kinder

Auf die haufig sehr engen bis symbiotischen Beziehungsmodi der Kinder
zu ihren Eltern wurde bereits eingegangen. Die Kinder kimpfen mit dem
Dilemma zwischen Symbiose einerseits und Bestrebungen nach Selbstandig-
keit andererseits. Nicht selten spiiren sie, einziger Lebensinhalt zumindest
eines Elternteils zu sein. Autonomiewiinsche l6sen hier umgehend Schuld-
diskurse aus.

In der Einzeltherapie findet die Zweite Generation oft erstmals die Moglich-
keit und den Mut, Aggressionen gegen ihre Eltern wahrzunehmen, zuzulassen
und zum Ausdruck zu bringen. Seit Jahren wurden diese ignoriert oder zuriick-
gehalten. Was konnte geschehen, wenn die ersehnten Autonomiebestrebungen
realisiert werden? Was, wenn als Reaktion darauf Bindung vonseiten der Eltern
wiederholt eingefordert wird? Eine detaillierte Priifung, welche Formen von
Autonomie tatsichlich gewiinscht werden, wie sie erreicht und in den spezi-
fischen Kontext integriert werden konnen, ist hilfreich.
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Gelingt dies, konnen noch nicht gefiihrte, jedoch (im Sinne einer Legi-
timation) umso notigere Auseinandersetzungen stattfinden bzw. nachgeholt
werden. Dahingehend wird die Einzeltherapie der Kinder zu einem groflen Teil
als zutragende Vorarbeit fiir die Familiensettings geniitzt. In welchen Situationen
finden beispielsweise die Gefiihle der Kinder ihren Eltern gegeniiber kein Gehor
bzw. keine Anerkennung? Was passiert in weiterer Folge mit eben diesen nicht
gehorten/nicht anerkannten Gefiithlen? Was soll damit passieren und was wird
dazu benétigt?

Die iiberwiegende Mehrheit der Zweiten Generation leidet unter geringem
Selbstwert. In der Einzeltherapie wird im Hinblick auf die Familiensitzungen der
Selbstwert (wie er in Anwesenheit der Eltern gefiihlt wird) thematisiert. Wo lauft
die Klient_in Gefahr, dass ihr Selbstwert verletzt wird oder gar verlustig geht?
Etliche Klient_innen erzahlen an dieser Stelle vom elterlichen Blick auf sich als
Sohn/Tochter und beschreiben ihn als einen stindig priifenden und bewertenden,
einen eindringlichen Blick, von Verachtung und bitterer Enttduschung gezeichnet.

Einzeltherapie der Eltern

Der fiir eine gesunde Entwicklung notwendige Ablosungsprozess der Kinder
von den Eltern wird von Elternteilen der Ersten Generation keineswegs als etwas
Positives bewertet. Im Gegenteil, sie erleben es als massive Krinkung, Zuriick-
weisung und reagieren mit Ablehnung. So etwa L.s Vater, als L. als Jugend-
liche und junge Erwachsene begann, sich fiir Asien und Fernreisen dorthin
zu interessieren. Sie war fasziniert von der Andersartigkeit und genoss die
historische Distanz zu ihrer eigenen Geschichte. Ihr Vater reagierte irritiert und
versuchte immer wieder, sie dazu zu {iberreden, doch besser Reisen zu naheren
und ferneren Verwandten in Europa und den USA zu unternehmen. Er ver-
stand nicht, wieso seine Tochter das Fremde den »Unsrigen«, der Familie vor-
zog, und reagierte mit tiefer Enttauschung.

Das Einzelsetting der Eltern erméglicht eine Auseinandersetzung mit der
Krankung auf inhaltlicher Basis — wie kommt es innerhalb der Familie zu
einer Krankung und was genau ist das Krankende? Und es er6ffnet Raum, sich
dem zu widmen, wie der Gekrinkte damit umgeht. Bewusste wie unbewusste
Erwartungshaltungen an die eigenen Kinder kénnen in der Einzeltherapie
identifiziert und genau beleuchtet werden - eine Auseinandersetzung, die bis zu
jenem Zeitpunkt meist noch nicht stattgefunden hat. Personliche Erfahrungen
und Bewertungen zu Autonomie und Bindung werden erfragt. Wieso erfihrt
der eine Pol die Bevorzugung gegeniiber dem anderen? Was hindert die Eltern
daran, sich mit beiden Aspekten sozialen Lebens wohlzufiithlen?



»Mein Vater ist Ausschwitziiberlebender 27

Jahrelanges Schweigen iiber die Vergangenheit und Reden dariiber in der
Psychotherapie — wie passt das zusammen, oder ist beides Kommunikation?
Die Zweite Generation bewertet und empfindet das Schweigen oftmals als
Strafe, die Erste Generation hingegen als Schutz. Die Therapeut_in kann sich
im Einzelsetting danach erkundigen, woriiber uneingeschriankt bzw. ein-
geschrinkt gesprochen und woriiber geschwiegen wird. Deutlich kann werden,
ob daraus Regeln entstehen, wie sie sich auswirken und welche Emotionen und
Erwartungen damit verbunden sind.

Fir die Verkniipfung der Einzel- mit der Familientherapie eignen sich
zirkuldre Fragen, die sich nach den Gemeinsamkeiten und Unterschiedlichkeiten
erkundigen. Eine Ubereinkunft zwischen Eltern und Kindern kann angedacht
und in der Familiensitzung weiterentwickelt werden.

Fiir die Zweite Generation bedeutet Einzeltherapie der Eltern haufig grofle
Entlastung, da zumindest ein Teil der Verantwortungen an die Therapeut_innen
iibertragen werden kann. Ist eine Familientherapie im klassischen Setting
nicht moglich oder nicht ausreichend, finden sich in der Familientherapie mit
Abwesenden und der mehrgenerationalen Einzeltherapie kreative und hilfreiche
Moglichkeiten und/oder Erganzungen.
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