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Das Genogramm

n den bisherigen Abschnitten kam zundchst zur Sprache,
Iwie sich das Leben des einzelnen Menschen auf dem Hin-
tergrund seiner korperlichen, naher hin betrachtet leiblichen
Verbundenheit auch auf psychischem Gebiet und in seinen
Beziehungen entwickelt. Die Kapitel 2 und 3 waren der ge-
sunden Entstehung und Gestaltung innerer Bilder auf dem
Hintergrund in der Lebensgeschichte gesammelter Erfahrun-
gen gewidmet. Sie wollen {iberdies grundsatzliche Weisen be-
schreiben, wie das Innere des Menschen entsteht und funk-
tioniert, bis er schlielRlich als Patient, als Leidender, in die
psychotherapeutische Praxis kommt.

Diese Art des Herangehens soll nun durch zwei weitere
Methoden, die Arbeit mit dem Genogramm sowie mit der
Familien- und Systemaufstellung, erganzt werden.



5.1

Das innere Bild der Familie als Genogramm

Beim Genogramm handelt es sich dabei um eine graphi-
sche Darstellung dessen, wie das Leben eines Menschen im
Rahmen seiner Familie entstanden ist und wie es sich bisher
entwickelt hat.

Es gelingt leicht, sich damit vertraut zu machen. Auch
technisch und naturwissenschaftlich Ausgebildete konnen sich
auf diesem Wege miihelos einen nachvollziehbaren Uberblick
verschaffen. Die Familie zeigt sich als Ganzes und doch hat
jeder Einzelne seinen personlichen, unverwechselbaren Platz.
Dieser gehort nur ihm und keinem anderen zugleich. Es ldsst
sich etwas wahrnehmen und mit dem Verstand (gedanklich,
geistig) erfassen. Auf diese Weise ist es zusatzlich rasch
moglich, dass zwei Menschen, etwa Therapeut und Patient,
sich dariiber verstandigen.

Genogrammarbeit fordert also das Grundbediirfnis, als
Person anerkannt zu werden, wie es schon Martin Buber be-
schrieben hat.* Natiirlich werden wir durchaus auch emotio-
nal bewegt, wenn wir uns auf diese Weise mit dem inneren
Bild der Familie beschaftigen und beim Anschauen innehal-
ten.

Im Genogramm finden alle Familienangehorigen ihren Platz.
In jeder Familie wird das Leben in seiner ganzen Fiille wei-
tergegeben. Daher soll ein Genogramm mdglichst vollstan-
dig gezeichnet werden. Die Zugehorigkeit jedes Einzelnen ist
wichtig.

Wer gehort zur Familie dazu? Alle leiblichen Verwandten
wie Eltern Geschwister, Halb- und zuweilen auch Stiefge-
schwister (Halbgeschwister haben einen gemeinsamen Eltern-
*vgl. Kapitel 3.2



teil, Stiefgeschwister leben zwar in derselben Patchwork-
Familie, haben aber keine gemeinsamen, leiblichen Eltern).
Auch Fehlgeborene (in den ersten zwolf Schwangerschafts-
wochen) und Totgeborene (ab der dreizehnten Schwanger-
schaftswoche, weil dann das Geschlecht offensichtlich ist),
sowie Abgetriebene, zur Adoption Gegebene, Adoptierte und
Unbekannte. Onkel und Tanten, die GroReltern, (manchmal
auch einzuzeichnen) die UrgroReltern, friihere Partner der
Eltern und der GroReltern, denn das Scheitern der friiheren
Beziehung bildet die Grundlage fiir spatere Beziehungen und
damit auch fiir das Leben der danach Geborenen.

Zusatzlich wird in das Genogramm eingetragen, wodurch
Zugehorigkeit begriindet wird, namlich Zeugung, Geburt,
Adoption, Heirat oder Beginn einer Paarbeziehung, Einwan-
derung, Klostereintritt, Priesterschaft und so weiter. Dann
folgen die Ereignisse, durch die Zugehorigkeit aufgeldst bzw.
gewandelt wird. Erfahrungen aus Familienaufstellungen zei-
gen, dass Menschen bereit sind, stellvertretend fiir nahe
Angehdrige zu sterben oder ihnen in den Tod zu folgen. Of-
fenbar bleiben also familidre Bindungen iiber den Tod hinaus
bestehen. Deswegen spreche ich anstelle von Auflosung der
Zugehorigkeit stimmiger von deren Wandlung. Allemal wis-
sen wir, dass samtliche Lebensiibergange als Ausloser von
Krankheit in Betracht kommen kdnnen. Die Ereignisse sind
Tod, Trennung und Scheidung, Auswanderung (ggf. wohin),
Heimatverlust durch Vertreibung und so weiter.

Nach den Auflistungen von Reinhard Lier und Berthold
Ulsamer, die keinen Anspruch auf Vollstandigkeit erheben,
sind zusatzlich folgende Ereignisse einzutragen: schwere
Krankheiten, Behinderungen, Siichte (bewirken unter Um-
standen seelische Abwesenheit oder erfordern erhdhte Auf-
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merksamkeit Angehdriger); Errettung aus lebensbedrohlicher
Situation, zum Beispiel Ertrinken, Verschiittung bei Bomben-
angriff; Todesursachen, besonders unnatiirliche, wie Unfille,
auch iberlebte (selbst oder durch Fremde verschuldet?);
schwere Krankheiten, Ertrinken, Verbrennen, Mord, Selbst-
mord; Inzest, sexueller Missbrauch; Verbrechen, auch wenn
sie nur mit angesehen werden mussten, zum Beispiel im Krieg;
Erbstreitigkeiten, besonders wenn sie zu Kontaktabbruch
fiihrten; Abstammung der Eltern aus verschiedenen Landern;
AulRenseiterposition (zum Beispiel Homosexualitat, Pflege-
bediirftigkeit, Aufenthalt in psychiatrischer Klinik oder Ge-
fangnis); Menschen, durch deren Gehen oder Tod die Familie
einen Vorteil erlangte. Zusatzlich notieren wir, wann die Er-
eignisse eintraten, um abzulesen, wie alt jemand bei dem
betreffenden Ereignis war.

Lassen Sie mich zundchst mit dem einfachen Grundbild
beginnen, das Sie spater nach Ihren eigenen Gegebenheiten
anfertigen und erganzen kdnnen. Auch hier sehen Sie, ver-
schiedene Genogramme weisen Gemeinsamkeiten auf, aber
keines gleicht dem anderen.

In Familien gilt eine Reihenfolge, d. h. eine Ordnung der
Zeit, die im Genogramm von links (friiher, dlter) nach rechts
(spdter, jiinger) eingetragen wird. Deswegen beginnt die
Darstellung links oben mit dem meist dltesten Mann, also
dem vaterlichen GroRvater, da meist nur drei Generationen
betrachtet werden.

In der Sprechstunde beginne ich oft umgekehrt mit dem
Betroffenen und arbeite zundchst so weit, wie seine Kennt-
nisse reichen. Damit erspare ich ihm eine Beschamung, denn
den meisten sind die Daten iiber Bindung und Verlust zu-
mindest ihrer dlteren Verwandten unbekannt. Um Ihnen die
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Ubersicht zu erleichtern, wurden zwar alle wichtigen Punkte
einmal beispielhaft aufgezeichnet, auf die Erstellung eines
komplett beschrifteten Bildes wurde hier jedoch absichtlich
verzichtet. Mdgen Sie also dadurch nicht abgeschreckt, son-
dern ermutigt werden, das Bild ihrer eigenen Familie voll-
standig anzuschauen.

Am besten beginnen Sie mit der Sammlung der Informa-
tionen und fertigen danach, dem Muster entsprechend, die
Zeichnung an. Wenn Sie neue Kenntnisse gewinnen, kdnnen
Sie diese miihelos nachtragen.

Die Auswertung des Genogramms muss freilich individuell
und bevorzugt mit professioneller Unterstiitzung erfolgen.
Fiir die Praxis gibt es hilfreiche Software. Sie bietet auch den
Vorteil, dass die Grafik jederzeit erganzt und aktualisiert
werden kann.

Vielleicht werden schon beim Erforschen und Erfragen der
Daten friihere Beziehungen neu belebt. Dies kann sich mit
den tatsachlichen Personen, aber auch im Inneren des Beob-
achters ereignen. Ich wiinsche Ihnen dabei viele, fiir Sie
wertvolle Erfahrungen. Speisen Sie diese in Ihre personliche
Quelle heilender Kraft ein, die schon an dieser Stelle zu spru-
deln beginnt.

Das Genogramm lesen und verstehen

In den friiheren Abschnitten wurde bereits erwdhnt, dass
Bert Hellinger und nach ihm viele Familien- und System-
aufsteller weitgehend iibereinstimmende Beobachtungen
beschrieben haben. Sie leuchten auch Kursteilnehmern un-
mittelbar ein, die sich dadurch auf einer tiefen seelischen



Ebene beriihrt fiihlen. Zum einen handelt es sich also offen-
bar um allgemein giiltige Ordnungen, die dazu dienen, dass
das Leben weitergegeben werden kann und sich entwickeln
darf. Zum anderen steht es jedem Einzelnen offen, selbst zu
priifen, ob das Gesehene fiir ihn stimmt und ob bzw. wie
weit er es annehmen will.

Auch wenn inzwischen viele Aufsteller Genogramme als
Grundlage ihrer Arbeit benutzen, fiihren die vorliegenden Aus-
fiihrungen doch weit dariiber hinaus. Zunachst mochte ich
mit einem kurzen Abriss der Forschungsgeschichte begin-
nen.

Die hier vorgestellte Art der Genogrammarbeit geht auf
Viktor von Weizsécker zuriick.” Als Leiter der Medizinischen
Universitatsklinik Heidelberg beobachtete er schon in den
30-er Jahren vorigen Jahrhunderts seine Patienten genau.
Vor allem nachdem ihm die gesunden Familienangehdrigen
aufgefallen waren, welche die Kranken besuchten, stellte er
sich folgende drei Fragen:

Warum wird gerade dieser Mensch krank?
Warum wird er gerade jetzt krank?
Warum erkrankt er gerade so?

Viktor von Weizsdcker dachte griindlich {iber diese Fragen
nach und gewann tiefe Einsichten, die er wahrend seiner
gesamten Laufbahn in zehn umfangreichen Banden nieder-
schrieb. Die Darstellung war jedoch so kompliziert, dass es
ihnen erging, wie vielen frithen, wertvollen Erkenntnissen,
sie verstaubten in den Bibliotheken. Erst vor etwa 30 Jahren
begannen Rainer Adamaszek und seine Frau Monika die alten
Schriften auszugraben und noch einmal neu zu studieren.
®vgl. Kapitel 2.1



Sie legten die drei genannten Fragen zugrunde und unter-
suchten daraufhin Tausende von Familiengeschichten anhand
der zugehdrigen Genogramme.

Die personliche Lebensbeschreibung eines Menschen
nennen wir Biographie. Das Bild einer ganzen Familie lielRe
sich als Familien-Biographie bezeichnen. Wie schon die
Aufsteller beobachteten auch die Eheleute Adamaszek dabei
ausnahmslos auftretende GesetzmaRigkeiten. Sie haben die-
se zu einem in sich schliissigen, kohdrenten wissenschaft-
lichen System zusammengetragen. Da es sich offensichtlich
um allgemein giiltige Lebensordnungen handelt, die jeder
nachvollziehen und iiberpriifen kann, heil3t diese Weise, Zu-
sammenhdnge und Abldufe in Familien zu beschreiben: Fa-
milien-Biographik.

Die beiden Methoden Aufstellung und Genogrammarbeit
ergdanzen sich sinnvoll. Ihr nun im Einzelnen zu beschrei-
bender Haltungshintergrund eignet sich vorziiglich, um kor-
perliche, seelische und soziale Not besser, d. h. auf einer
tieferen Ebene zu verstehen. Aus diesem Verstandnis lassen
sich wiederum, wie in der Tiefenpsychologie, Losungswege
ableiten.

Wenn Menschen Rat suchend in die Praxis kommen, erle-
ben sie sich oft wie Wanderer, die auf ihrem Weg zahllose,
verschiedene Baume sehen. Meist fiihlen sie sich davon we-
niger fasziniert, sondern vielmehr verwirrt. Manche tragen
vielleicht ein Biologiebuch im Rucksack und bestimmen die
einzelnen Pflanzen. Sie gehen dabei haufig griindlich und
auch richtig vor, so dass andere Ihre Ergebnisse bestdtigen
und nachvollziehen konnen. Trotzdem bleiben sie bei all den
Baumen ungliicklich. Vielleicht haben Sie den Wald in seiner
Pracht und Schonheit als Ganzes nicht bemerkt.



Auf diesem Hintergrund méchte ich, ohne jeglichen An-
spruch auf Wissenschaftlichkeit und Vollstandigkeit, die fas-
zinierenden Beobachtungen der Eheleute Adamaszek und der
Familien-Biographik auf méglichst einfache und iibersichtli-
che Weise vorstellen.

Ein Trost vorweg. Wenn Menschen gewahr werden, wie
innig sie verbunden sind, glauben sie oft, sie seien einem
Schicksal (manche nennen es auch Karma) hilflos ausgelie-
fert. Natiirlich unterliegen wir in diesem Leben stets dem
Gesetz von Ursache und Wirkung. Das ist das Eine. Zum
Anderen treffen wir im Alltag aber viele Menschen, deren
Familiengeschichte Schicksale enthdlt, ohne dass spater
jemand krank wird. Die krdnkende Wirkung von Schicksal
hangt offenbar wesentlich davon ab, wie jemand damit
umgeht.

Hiervon konnen wir die Handhabung in der Familie als Gan-
zes unterscheiden. Oft gibt es Geheimnisse, die verschwiegen
wurden, weil die Scham- und Schuldgefiihle der beteiligten
Personen so grol3 waren. Schicksal zeitigt dann Folgen, wenn
auch nur einer der im Kapitel 5.1 genannten Angehdrigen
oder ein entsprechendes Ereignis verschwiegen, vergessen,
verleugnet oder in seiner Bedeutsamkeit” missachtet wird.

So mogen diese Betrachtungen dazu beitragen, dass Sie
die Bedeutsamkeit der (jeweils eigenen) Familiengeschichte
und der entsprechenden inneren Bilder verstehen kdnnen.
Genogrammarbeit und Familienstellen bieten dabei gut
brauchbare Werkzeuge. Da sie zugleich kraftvoll wirken, soll-
ten sie allerdings mit Sorgfalt und Umsicht, dem Patienten
zugewandt und verantwortungsvoll benutzt werden.

*Der Begriff der Bedeutsamkeit bildet neben Verstehbarkeit und Handhabbarkeit
eine wichtige Sdule im Konzept der Salutogenese von Aaron Antonovsky.
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Wie jemand mit Schicksal umgeht, liegt allein in den eige-
nen Handen und beim Patienten auch ein Stiick weit an den
Angeboten des Therapeuten. Er unterscheidet sich von ande-
ren Menschen vor allem dadurch, dass er von aulRen schaut.
Auch mag er auf seiner Entdeckungsreise schon langer un-
terwegs und etwas weiter voran geschritten sein.

Wie gesagt, wirkt Schicksal oft blind. Manche reagieren
darauf, indem sie vorschlagen: »Augen zu und durch.« Manch-
mal fiihrt diese Vorgehensweise auch durchaus zum Erfolg.
Im Umgang mit Patienten beobachte ich dagegen, mit offe-
nen Augen hinzuschauen, bewusst werden zu lassen, welches
Ereignis welcher Peson widerfahren ist, stellt den ersten
Schritt zur Heilung dar. Das innere Bild der Familie wird zu-
erst schon dadurch zur Quelle heilender Kraft, dass es, so
gut als irgend moglich, bewusst betrachtet wird.

Ich orientiere mich bei meinem Spaziergang durch die
Familien-Biographik an den drei Fragen Viktor von Weiz-
sackers. Sie stehen bei der Betrachtung jeder Familien-
und Lebensgeschichte gleichsam als Uberschriften im
Raum.

Warum wird gerade dieser Mensch krank?

Eine wichtige Grundlage fiir die Beantwortung dieser Fra-
ge ist in einem Kinderlied enthalten: »Weil3t du, wie viel
Sternlein stehen an dem groRen Himmelszelt? Gott, der Herr,
hat sie gezahlet, damit ihm auch nicht eines fehlet.«

Es war schon angeklungen, dass sich in einer Familie nur
dann alle wohl fiihlen, wenn sie in ihrem inneren Bild voll-
standig ist. Alle im Kapitel 5.1 genannten Personen miissen



So mochte dieses Buch nicht nur Einblick geben in meine
eigene Art zu arbeiten. Vielmehr mochte ich Sie damit immer
wieder ausdriicklich ermuntern, ihre Beziehung zu sich selbst,
ihren Familienangehdrigen und anderen Mitmenschen anzu-
schauen, zu erweitern und aktiv zu gestalten.

Das Genogramm erarbeiten und entdecken

Anhand eines Beispiel aus der Praxis, mochte ich nun die
Erarbeitung eines Genogramms Schritt fiir Schritt beschrei-
ben. Ich habe dafiir den Fall einer Patientin namens Manuela
(bei Therapiebeginn 34 Jahre alt) ausgewdhlt. Am Ende der
ersten Stunde sah ihr Genogramm so aus:

Rudolf Gertrud
25.5|.39- 4.3.I39—
O
Thomas Klaus Susanne Thomas Manuela
24.11.70-  14.10.69- 1. Frau von K. 27.9.67- 16.7.72-
|H 6.6.98 (25) H 96: kinderlos |
1. Ehe T 4/06 (33)

T 2003-, Bez. 10/05, in M.s Haus 7/06

Manuela berichtete, sie habe Ende 2002 (damals 30-jGhrig)
ihr Elternhaus iibernommen. Ihr um fast fiinf Jahre dlterer
Bruder hatte vor zehn Jahren geheiratet und ein eigenes Haus
in der Nihe gebaut, war aber seitdem ebenfalls kinderlos ge-
blieben.

Manuela hatte am 6.6.1998 mit 25 Jahren ihren Mann ge-
heiratet. Kinder seien fiir sie »nie ein Thema gewesen«. Sie
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war seit mehr als zehn Jahren in verantwortlicher Position in
der Verwaltung eines mittelstdndischen Industriebetriebes td-
tig gewesen.

Ihre Ehe »sei eigentlich ganz in Ordnung gewesen«, berich-
tete sie, bis sie im Jahre 2003 im Dienst den charmanten
Klaus kennen lernte, der sich kurz zuvor von seiner ersten Frau
Susanne getrennt hatte. Im Oktober 2005 wurden sie ein Paar,
»der Himmel hing voller Geigen«, solche Gefiihle hdtten sie
beide noch nie verspiirt und sie konnten sich gar vorstellen,
ein Kind zu bekommen.

Geradlinig, wie es dem Charakter von Manuela entspricht,
gesteht sie ihrem Mann sofort die neue Liebe. Es sei fiir beide
gar nicht verwunderlich gewesen, so dass ihr Mann im April
2006 das Haus verlassen habe.

Klaus behdlt zwar noch seine Single-Wohnung am Standort
seiner Firma, verlegt aber seinen Hauptwohnsitz in Manuelas
Haus und kommt einmal abends und am Wochenende heim.
Auf diese Weise behiilt jeder geniigend Zeit fiir sich und sie
haben auch Zeit fiir gemeinsame Unternehmungen. Sogar ihre
Eltern seien von dem sympathischen Mann begeistert. »Der ist
ja viel netter als der erste«, hdtten sie gesagt.

Leider wdhrte dieses Gliick nur wenige Wochen. Manuela
erleidet immer wieder Blasenentziindungen. So folgt sie dem
Rat ihres Urologen, ihre Harnréhre erweitern zu lassen. Im
Dienst fiihlt sie sich immer weniger wohl. Sie erntet mehr Kri-
tik als sonst, bemiiht sich umso strker, leistet Uberstunden,
findet aber keine Anerkennung. Auch ein Gesprdch mit dem
Firmenleiter schafft nur kurz Abhilfe. Manuela erwdgt die Kiin-
digung, bleibt aber aufgrund ihrer Verldsslichkeit zundichst im
Betrieb. SchliefSlich erkaltet auch die Liebe zu Klaus, so dass
vor Therapiebeginn »eigentlich gar nichts mehr geht«.



Manuela kommt bedriickt in die Praxis. Alles, was sie schil-
dert, klingt zwar nachvollziehbar, aber es entspricht dem,
was klinisch als mindestens mittelschwere, depressive Epi-
sode mit Versagensangsten zu bezeichnen ist. Weil sie sich
nicht krank schreiben lassen will, ist sie sogar bereit, als
erste Mallnahme ein Antidepressivum einzunehmen.

Wir arbeiten zundchst an den Ebenen der Kommunikation
und Lebensorganisation mit ihrem fritheren Mann, ihrem Chef
und Klaus, der treu an ihrer Seite bleibt.

Der hoch motivierten, intelligenten Manuela gelingt es,
die in Kapitel 3.7 beschriebenen Punkte in den Alltag umzu-
setzen. Sie nimmt ihre Situation realistischer wahr, anerkennt
ihre Gefiihle von Trauer, verbunden mit Selbstzweifeln, »es
nicht mehr zu packen«, bemiiht sich um klare Gedanken,
dass es ja bessere Zeiten gab, in denen sie viel fiir ihre Firma
und ihre Mitmenschen getan hat. Sie lernt, sich besser abzu-
grenzen und durchzusetzen. Leider bessert sich ihre Stim-
mung trotzdem lange Zeit kaum.

Inzwischen hat bei Manuela eine Suchbewegung einge-
setzt. Warum wohnt sie noch zu Hause? Darf sie die neue
Liebe tiberhaupt genieRen? Wie steht es um den Kinderwunsch
tatsachlich? Wiirde er sie in einen Loyalitatskonflikt mit dem
Arbeitgeber fiihren? Denn ihren Dienst hatte sie ja immer
gewissenhaft und auch gerne verrichtet.

Das Genogramm haben wir allmahlich entwickelt. Die Ab-
bildung (auf der folgenden Seite) zeigt das Ergebnis. Schau-
en Sie sich das Bild zundchst einfach an. Vielleicht entde-
cken Sie schon selbst intuitiv Zusammenhange, die aus der
verbalen Beschreibung allein nicht einfach erkennbar sind.
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- | Kunde ihres damaligen Arbeitgebers
1. Ehe T 4/06 (33) erstmals auch Kinderwunsch denkbar
. < &om.. Trennung von ihrem Mann

2003-, Bez. 10/05, in M.s Haus 7/06

06: Klaus zieht in ihr Haus
Manuela: depressive Episode m. Versagenséingsten
10/06: Erkalten der Liebe,
OP wegen Harnréhrenverengung




