Kinaesthetics ist
Sprachentwicklung

Wege aus der Sprachlosigkeit

Wenn mich anfangs der 1990er-Jahre jemand fragte, was Kinaesthetics sei, dann lautete meine Antwort: ,,Das
ist schwierig zu sagen. Eigentlich kann man das nur liber Bewegung erfahren.” Diese Meinung hat sich (bzw.
mich) Giberholt. Heute, 25 Jahre spéater, argumentiere ich anders. Ich behaupte: Kinaesthetics ist
Sprachentwicklung. Stefan Knobel erinnert sich.

Wie ist es zu diesem Wandel gekommen? Von  Das Kinaesthetics-Konzeptsystem, wie es heute

1980 bis 1990 hat sich Kinaesthetics vor allem  vorliegt, hilft den Menschen, eine Sprache zu

damit beschéaftigt, Unterschiede in der Bewe- entwickeln, mit der sie die eigenen, alltéglichen

gungserfahrung zu finden. Man hat getanzt, ist  Erfahrungen in Worte fassen kénnen. Und wenn

Uber den Boden gerollt und hat versucht, Muster  es gelingt, die Erfahrungen in den alltaglichen

in den Erfahrungen von unterschiedlichen Aktivi-  Aktivitdten immer differenzierter auszudriicken,

taten zu finden. Und aus dieser Auseinanderset- dann ist ein erster Schritt gemacht, um durch

zung ist spater das Kinaesthetics-Konzeptsys- das alltégliche eigene Verhalten direkten Ein-

tem entstanden. Interessanterweise wurde die- fluss auf die eigene Entwicklung zu nehmen. Dar-

ses von der ersten Generation der Kinaes- um behaupte ich: Kinaesthetics ist Sprachent-

thetics-Trainerlnnen und der Mitglieder des ,Ver-  wicklung - und die Sprachentwicklung beein-

eins fur Kinasthetik” eingefordert. Die damals  flusst wiederum die méglichen Erfahrungen, die

erlebte ,Sprachlosigkeit” hat zu groBBer Unzufrie- Menschen machen kénnen.

denheit unter den vielen sich fir Kinaesthetics

engagierenden Menschen gefiihrt. Rosmarie Su- Mit dem Kinaesthetics-Konzeptsystem hat die

ter hat im ,Kindsthetik Bulletin“ vom Oktober  Sprachentwicklung von Kinaesthetics aber erst

1988 geschrieben: ,Wir miissen einen Weg finden, begonnen. In der Folge sind die nédchsten Rah-

Kinasthetik einfach, kurz und klar zu beschrei- menelemente des Kinaesthetics-Curriculums

ben, nicht fir andere, sondern in erster Linie ein- entstanden: Lernen, kybernetische Grundlagen,

mal fur uns ...” (S. 16). eigene Bewegung, Bildungssystem (Kontext). Die
Und das ist dann auch geschehen: 14 Autorln- immer differenziertere Beschreibung dieser Per-

nen haben sich zusammengetan und gemeinsam  spektiven findet derzeit statt.

das ,,Kinasthetik Bulletin“ Nr. 16 mit dem Titel

,Sonderausgabe” produziert. In dieser Ausgabe ,lebensqualitat” wird sich ab dieser Ausgabe in

wurde mit den ,,Grundprinzipien der Kindsthetik” einer losen Folge mit dem Thema Sprache ausei-

der Grundstein zur Entstehung des Kinaesthe- nandersetzen. Den Anfang machen Maren As-

tics-Konzeptsystems gelegt. Und mit diesem  mussen-Clausen (,Pflegeinteraktion und Spra-

ersten Entwurf wurden die Beobachtungswinkel, che“) und Axel Enke (,Uber das Schreiben®).

mit denen Kinaesthetics die alltaglichen Aktivi-

taten untersucht, kritisierbar. Unzéhlige Men-

schen haben sich an dieser Vorgabe orientiert. In

der Folge konnte das Kinaesthetics-Konzeptsys-

tem immer differenzierter beschrieben werden.

Und mit der differenzierten Beschreibung wur-

den die méglichen Erfahrungsunterschiede auch

immer préziser. Es ist ein faszinierender zirkula-

rer Prozess zwischen Erfahrung - Reflexion -

Sprache - Erfahrung entstanden.
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Pflegeinteraktion und Sprache

Im Pflegeteam braucht es einen differenzierten, aber auch effektiven Austausch liber die Situation der
Patientinnen. Wie findet diese Unterhaltung statt? Welche Worte werden gewahlt? Grundhaltungen bestimmen
den Sprachgebrauch, doch auch der Sprachgebrauch selbst wirkt auf die jeweiligen Haltungen und
Achtsamkeiten. Neben der Qualitét der Bewegungsunterstiitzung spielen die Wortwahl und die Art der Sprache
eine zentrale Rolle fiir eine fordernde und respektvolle Pflegeinteraktion.

In vielen direkten Erfahrungen und in ungezéhlten Praxisbegleitungen hat

den Gebrauch der

Sprache beobachtet. Sie thematisiert Auffalligkeiten in der Pflegesprache und zeigt Méglichkeiten auf, wie
diese auch gezielt fiir die Begleitung differenzierter Eigenaktivitat genutzt werden kann. Als erfahrene

Kinaesthetics-Trainerin und -Ausbilderin zeigt sie auf, welche Méglichkeiten Kinaesthetics zur Entwicklung
einer Pflegesprache sowie einer schriftlichen Reflexion bietet.
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Achtsamkeit und Sprache. Nie kdnnen wir einen
andern Menschen in seiner Gesamtheit wahr-
nehmen oder einschatzen. Die Art der Beschrei-
bung sagt immer auch etwas tber die Beobach-
terIn aus. Diese bzw. die Interaktionspartnerin
kann nur das wahrnehmen, worauf sie grund-
satzlich ihre Achtsamkeit legen kann. Sie nimmt
also nur das wahr, was sie kennt und auf was sie
zu achten gelernt hat. Wem z. B. nicht bewusst
ist, dass Menschen beim Hinsetzen ihre Arme
zum Abstiitzen und Abdriicken nutzen, wird dar-
auf auch nicht achten und das somit auch nicht
spontan wahrnehmen. Erst wenn die Aufmerk-
samkeit dahin gefuhrt wird, kann ein Phanomen
grundsatzlich erfasst werden. So kann auch der,
der noch nicht erkannt hat, dass auch die Nut-
zung der verschiedenen Bewegungsebenen der
Fufle zur Gangsicherheit beitrégt, dies ebenfalls
nicht wahrnehmen. Wer allerdings darauf achtet,
kann die individuellen Unterschiede erkennen
und die Entwicklung dieser Kompetenz bereits
mit einem Bewegungsangebot der Flfle im Bett
begleiten und anleiten. Diese Darstellung macht
deutlich, dass jedes Erkennen und jede Beschrei-
bung, jede differenzierte Darstellung auch ge-
farbtist von der Kompetenz der Pflegenden, dies
wahrzunehmen und beschreiben zu kénnen.

Kinaesthetics schult die differenzierte Auf-
merksamkeitin der Bewegung. Um eine individu-
elle Situation, stille Bedurfnisse sowie Lernpo-
tenziale erfassen zu kdnnen, braucht es eine ge-
schulte Aufmerksamkeit. Kinaesthetics bietet
dafiir eine hervorragende Grundlage. Damit kann
z. B. strukturiert erfasst werden, welche alltagli-
chen Aktivitaten jemand selbststéndig und si-
cher tun kann. Au3erdem kénnen die dahinterlie-
genden, grundlegenden Kompetenzen in der In-
teraktion mit einer Klientin entdeckt und
differenziert erfasst werden. Diese grundlegen-

den Kompetenzen kénnen dargestellt und be-
schrieben werden und bieten relativ einfache
Differenzierungen. Damit kann eine Sprache fir
Verhaltensphdnomene beziglich Bewegung ent-
wickelt werden. Nehmen wir beispielsweise die
Unterscheidung von parallelen und spiraligen
Bewegungsmustern. Wie steht jemand auf?
Nutzt diese Person ein eher paralleles oder ein
eher spiraliges Bewegungsmuster? Dies scharft
die Beobachtungin der Interaktion.

Austausch im Team. Damit diese Wahrneh-
mungskompetenzen entwickelt werden und
wachsen kénnen, ist zudem ein kontinuierlicher
Austausch im Team vonnéten. Es braucht die ge-
meinsame Suche nach Lernpotenzialen und de-
ren moglicher Beschreibung. Dazu gehért eine
grundsatzlich offene Haltung, um die individuel-
len Bedirfnisse und Situationen einer Klientin
ansatzweise einschatzen und strukturiert unter-
stlitzen zu kénnen. So kann sich z. B. ein Team
daruber austauschen, wie eine Patientln darin
begleitet werden kann, sich langsam und selbst-
standig wieder hinzulegen und dabei die Arme
zum Stiutzen selbst nutzen lernt. Die Teammit-
glieder kdnnen besprechen, was sie jeweils ent-
deckt haben. Eventuell werden einige darauf auf-
merksam, dass die Patientln auch im Liegen die
Arme zum Dricken nutzt. Sie werden vielleicht
gemeinsam mit der Klientln entdecken, dass sie
sich damit selbst in Richtung Kopfende des Bet-
tes bewegen kann. Sie entwickeln eine kleine An-
leitung und kénnen sich wiederum davon berich-
ten. Solche Aufmerksamkeiten entstehen im
Team durch differenzierte Berichte tber Lernpo-
tenziale. Der Austausch darilber ist bedeutend,
denn tber Sprache wird die Aufmerksamkeit ge-
schult.
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Effektives Handeln und iibergeordnete Begriffe.
Gleichzeitig braucht es Ubergeordnete Begriff-
lichkeiten und Diagnosen fiir effektive Uberga-
ben und schnelle Informationen: ,,Die Patientln
hat einen Herzinfarkt, eine tiefe Beinvenen-
thrombose.” Oder man formuliert beschreibend:
»Die Patientln kommt zur Abklarung wegen plétz-
lich auftretender Schwéche. Sie kann selbst auf-
stehen. Ihr Gang ist sicher. Allerdings hat sie das
erste Mal die Toilette nicht gefunden und musste
hinbegleitet werden.“ Hier ist eine zligige erste
Erfassung gemacht worden, auf deren Grundlage
die Kollegln weitere Erfahrungen sammeln kann.

Gelaufige Floskeln. Allerdings sind aufgrund der
alltaglichen Herausforderungen einer schnellen
Informationsvermittlung auch Aussagen und Be-
grifflichkeiten entstanden, die Uberdacht wer-
den sollten. Ich stelle hier ein paar gelaufige Bei-
spiele vor, damit Pflegende darauf aufmerksam

werden und entscheiden kénnen, wann sie wie
welche Begrifflichkeiten nutzen méchten.

Was bedeutet ,,unkooperativ“? ,Die PatientIn ist
unkooperativ.“ Dies ist eine geldufige Aussage.
Sie beschreibt eigentlich eine nicht gelungene In-
teraktion. Die Kontexte sind ungekléart. Hier ist
eine Differenzierung notwendig. Es kann sein,
dass die PatientIn mit einer MaBBnahme nicht ein-
verstanden ist. Es kénnte sein, dass sie Angst
hat, aufgeregt ist und sich in einer bestimmten
Situation besonders verhalten hat. Es kdnnte
auch sein, dass sie sich gegen Hilfestellungen
wehrt, weil es ihr missfallt oderihr einfach nur zu
schnell geht. Wir haben keine Ahnung. Nur durch
eine differenzierte Aussage kann die nachste
Person die Situation fir Lern- und Entwicklungs-
schritte nutzen.
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Die Formulierung ,nicht ansprechbar®. Diese
wird in der Intensivmedizin oft gebraucht. Es be-
deutetallerdings nicht, dass dieser Mensch nicht
angesprochen werden kann. Es bedeutet, dass
dieser Mensch nicht wie Ublich auf Ansprache re-
agiert. Die konkrete Situation ist sehr unter-
schiedlich. Meist kann selbst ein tief schlafender
Mensch irgendeine Aktion zeigen, sei es die Stirn
runzeln, die Muskelspannung verandern, den
Blutdruck steigen lassen oder die Atemsituation
veréandern. Hier braucht es eine genauere Be-
trachtung des jeweils auftretenden Phanomens.
Dies kann ausgedriickt werden. Damit entwickelt
sich eine differenzierte Pflegesprache, welche
die Achtsamkeit zu erweitern hilft.

Verniedlichung. Eine weitere Erscheinung ist die
Verniedlichung alterer Menschen. Soeben wurde
eine Familienangehdrige als ,niedliches Om-
chen® bezeichnet. Sie als Leserln sollten sich
selbst fragen, wie Sie im Alter bezeichnet werden
méchten. Solche oder dhnliche Verniedlichungen
sind zwar freundlich und auch firsorglich ge-
meint, bestétigen den alten Menschen allerdings
nicht in seiner Erfahrung des Erwachsenseins.
Alte Menschen haben Lebenserfahrung und
Weisheit. Deshalb sind sie meines Erachtens we-
der suf3 oder niedlich, sondern gegebenenfalls
freundlich zugewandt oder gerade in guter Stim-
mung. Die Folge von verniedlichenden Beschrei-
bungen zeigt sich teilweise auch im Umgang mit
alten Menschen. Manchmal nehme ich wahr, wie
die Ubliche Nahe einseitig iberschritten wird. Ich
vermute, dass verniedlichende Begriffe die na-
tirliche Distanz im Umgang mit alteren Men-
schen beeinflussen.

Die Herausforderung. Pflege ist ein sozialer Be-
ruf, in dem eine wertschéatzende, férdernde und
differenzierte Sprache im Dialog mit Klientlnnen
entwickelt werden sollte. Patientlnnen haben
Angste und Sorgen und agieren zum Teil impulsiv
und emotional. Um auch mit solchen Herausfor-
derungen umgehen zu kdnnen, brauchen Pfle-
gende ein professionelles Verstandnis fir ein
solches Verhalten und eine grundsatzlich offene
Haltung, damit sie sich letztlich auch mit den
Hintergrinden der jeweiligen Verhaltensphéno-
mene beschéaftigen kénnen. Eine Pflegesprache,
in der Differenzierungen beziglich Interaktions-
formen, Spannungssituationen oder Orientie-
rung genutzt werden, kann die berufliche Identi-
tat in Richtung Lernbegleiterln fur Alltagsaktivi-
taten starken.
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Redewendungen im Kontext von Bewegungsun-
terstiitzung. Ebenso lohnt es sich, dariiber zu re-
flektieren, welche Worte und Redewendungen
fir die jeweiligen Bewegungsunterstiitzungen
genutzt werden. Redewendungen wie ,,Ich mache
denTransfer“ oder ,Er kann nichts“ gehéren auch
zum Repertoire der Pflegesprache und werden
oft benutzt. Viele entstammen einer eher ver-
richtungsorientierten Pflege und werden nicht
hinterfragt, obwohl Pflegende interaktivund mo-
bilitatsférdernd vorgehen. Viele Begriffe driicken
weniger die Interaktion, also den Prozess aus,
sondern das, was an jemandem getan wird. Nicht
der Dialog mit einem Menschen steht im Mittel-
punkt, sondern das Ableisten von Tétigkeiten
wird dargestellt. Auch hier lohnt es sich, den Ge-
brauch solcher Begriffe zu hinterfragen und ge-
gebenenfalls zu erweitern oder anzupassen.

Ein Beispiel am Begriff Transfer. ,Ich bin in Zim-
mer 4 und mache den Transfer.“ Es lsst sich an-
hand dieser Aussage vermuten, dass es sich um
den Weg vom Bett in einen Stuhl oder umgekehrt
handelt. Das Wort Transfer lasst eher weniger auf
eine mogliche Eigenaktivitat der Patientln oder
zumindest auf ein Zusammenspiel zwischen die-
ser und der Pflegekraft schlieBen. Es kann je-
doch angenommen werden, dass die Pflegende
interaktiv vorgeht und die Ressourcen der Klien-
tIn in den Prozess einbezieht. Somit konnte es
auch prozesshaft ausgedrickt werden: ,Ich be-
gleite Herrn M in den Stuhl.” Oder: ,Ich unter-
stltze Frau O auf den Toilettenstuhl.” Oder: ,Ich
suche mit Herrn L den Weg ins Auto.” Durch einen
differenzierten Gebrauch von Verben kann der
Prozess der Interaktion dargestellt werden.

Auch fur Beschreibungen achtsamer und mo-
bilitatsférdernder Arbeitsweisen werden Begrif-
fe benutzt, die wenig aussagekréaftig sind. Der
,kindsthetische Knietransfer® ist mir in meiner
Praxisbegleitung oft begegnet. Hinter diesem
Begriff stecken die unterschiedlichsten Annah-
men und Vorgehensweisen, die kaum zusammen-
gefasst werden kénnen. lhnen gemeinsam ist,
dass ein Teilgewicht der Klientln mithilfe des
Oberschenkels der Pflegenden abgegeben wird.
Es ist nicht das Knie. Die Ausfiihrungen sind &au-
BBerst unterschiedlich. Es kann sein, dass sich
eine Patientln selbst mit leichter Gewichtsabga-
be auf den Oberschenkel der Pflegerin z. B. vom
Stuhl ins Bett bewegt hat. Es kann damit aller-
dings auch gemeint sein, dass die Patientln mit



Gegenlberliegende Seite:
Angepasste Anstrengung
auch mit Worten: ,,Ich
unterstiitze Sie, Ihr
Gewicht langsam auf die
Fife zu verlagern.” Solche
Aussagen verhelfen zu
anstrengungsarmen Bewe-
gungsablaufen.

einem oder zwei Beinen auf den Oberschenkel
der PflegerIn gelegt wird und sie dann von dersel-
ben eher passivumgesetzt wird. Der Begriff sug-
geriert eine Vereinheitlichung, die so nicht mog-
lichist. Es kursierenim Internet dazu sogar Tech-
nikbeschreibungen. Im machen Féllen hat dies
dann gar nichts mehr mit einer achtsamen und
gesundheitsférdernden Vorgehensweise zu tun.
Beieinseitiger und eher paralleler Vorgehenswei-
se kann eine Hebelkraft entstehen, die zu Verlet-
zungen von Pflegerlnnen oder sogar zu Knochen-
brichen von Klientinnen fliihren kann. Das hat
dann gar nichts mehr mit dem Anliegen von Ki-
naesthetics zu tun, ndmlich dass die Pflegenden
ihre Gesundheit erhalten und gleichzeitig dem
Menschen ein individuell angepasstes Angebot
zur eigenen Gesundheitsentwicklung, Mobilitat
und Lebensqualitéat bieten kénnen.

Diese bis ins Extrem getriebenen Ausfiihrun-
gen sollen die Achtsamkeit scharfen, damit hau-
fig genutzte Termini hinterfragt und neue Be-
grifflichkeiten im Team gesucht werden kénnen.

Eine Fiihrungsaufgabe. Es ist eine nicht zu unter-
schatzende Fuhrungsaufgabe, die Sprache im
Team zu entwickeln, damit Phdnomene und Ver-
haltensweisen grundsétzlich als Entwicklungs-
potenziale angesehen werden kénnen. Die Her-
ausforderung liegt darin, eine Sprache zu finden,
die Aktivitadten so beschreibt, dass die Interakti-
on und das prozesshafte Vorgehen deutlich wer-
den. Fihrungspersonen kénnen Interesse zeigen
und danach fragen, was jemand gelernt hat, was
entdeckt wurde. Sie kénnen helfen, unreflektier-
te Formulierungen wie ,Er ist aggressiv” zu hin-
terfragen und Kontexte und Bedingungen zu
schaffen, in denen Pflegende die notwendigen
Freiraume erhalten, um Individualitat wahrneh-
men und darauf einzugehen zu kénnen. So kon-
nen Haltungen entstehen, die es ermdglichen,
dem Menschen in seinen Bedirfnissen, Sorgen
oder auch Angsten zu begegnen, ihm zuzuhéren,
offen zu fragen, zu beraten oder zu ermutigen.
Wenn Pflegende sich mit Kinaesthetics-Know-
how auf den Weg machen, um von einer verrich-
tungsorientierten Pflege zu einer kompetenzori-
entierten Pflege zu gelangen, dann lohnt es sich
auch Uber den Gebrauch der Sprache nachzu-
denken.

Prozesshafte Sprache und Kinaesthetics-Kom-
petenz. Wenn Pflegende in eine Interaktion mit
einer PatientIn gehen und ein Angebot fir eine
Aktivitat unterbreiten, wird dies mit Worten ein-

geleitet. Dabei kann eine unterschiedliche Wir-
kung je nach Wortwahl beobachtet werden. Bei-
spielsweise geht es dabei gleich um das Ergebnis
oder es wird der Prozess in den Vordergrund ge-
stellt. Wenn jemand sagt: ,Ich begleite Sie in den
Stuhl®, kann diese Beschreibung des Ziels unter
bestimmten Umsténden eine Uberforderung dar-
stellen und zu spontan tberhéhter Muskelspan-
nung fihren. Die Patientln mit einer Operation im
Bauchraum begibt sich gegebenenfalls mit ihrer
erh6hten Muskelspannung direkt ins Sitzen und
erfahrt Schmerzen. Wenn sie dagegen eingela-
denworden waére, ersteinmalim Liegen zu erkun-
den, was an Bewegung leicht und ohne Schmer-
zen moglich ist, hatte sie unter Umstéanden die
Potenziale der Arme und Beine entdeckt und so
gemerkt, dass sie sich leicht ohne Anstrengung
hinsetzen kann. Die Einladung dazu hatte heifien
kénnen: ,Ich méchte Sie darin begleiten, heraus-
zufinden, wie Sie sich gut bewegen kénnen. Sie
werden mit meiner Hilfe entdecken, ob Sie es erst
einmal im Liegen ausprobieren oder sich schon
hinsetzen.” Bei dieser Wortwahl geht es um ein
anderes Ziel. Es geht darum, dass der Mensch
seine Bewegungsmoglichkeiten entdeckt, dass
er sich relativ schmerzfrei bewegt und damit,
wenn méglich, auch schon ins Sitzen kommen
kann. Im Sitzen wird dann neu entschieden, ob es
zuriickgeht oder weiter in Richtung Aufstehen.

Meiner Einschatzung nach beinhalten die ge-
nannten Aktivitaten oft eine situative Uberforde-
rung fur die Patientln: ,Ich méchte mit lhnen liber
den Flur laufen.“ Das kann fir eine Patientln, die
sich gerade mit ihrer Atemnot auseinandersetzt,
Uberfordernd sein. Ich habe auch schon wahrge-
nommen, dass Patientinnen das Angebot ausge-
schlagen haben, weil die angebotene Aktivitat
fir sie einfach zu grof3 gewesen ist.

Wenn Pflegenden bewusst wird, dass es fir
Patientinnen die kleinen Schritte sind, die ihnen
helfen, ihre Kompetenzen zu erkennen, werden
sie sichauchin der Sprache anpassen. Bei einem
prozesshaften Vorgehen ist es moglich, die Kom-
petenzen zu benennen, und in der Regel kann aus
der Erfahrung heraus entschieden werden, wie
weit man geht. Es lohnt sich also, dariiber nach-
zudenken, was das Ziel ist, z. B. die Férderung
der Mobilitat, schmerz- und anstrengungsarmes
Bewegen usw.

Die Orientierung auf Eigenwahrnehmung und Po-

tenziale. Wenn Menschen mit krankheitsbeding-
ten Einschrankungen umgehen miissen, sind ihre
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Ermutigung zu Eigenaktivi-
tatin angepassten Ange-
boten. So kann die Musik-
box selbstbetatigt werden.
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herkémmlichen Verhaltensmuster dadurch infra-
ge gestellt. Dies gilt auch fiir Bewegungsablaufe.
Wer sich bislang mit Schwung aus dem Bett be-
wegt hat, kann dies nun nicht mehr tun. Die erste
Reaktion ist, dass Menschen wahrnehmen, dass
sie etwas nicht mehr kénnen. Wenn Pflegende ih-
nen durch eine differenzierte Anleitung und
Sprache helfen zu entdecken, dass sie doch kén-
nen, nur ein wenig anders, schafft dies Mut und
Lebensqualitat. Deshalb ist es bedeutend, dass
Menschen ihre Eigenwahrnehmung erkennen
und damit eher anstrengungsarme bzw. leichte
Wege finden. Offene Fragen zur Erforschung der
eigenen Erfahrung kénnen helfen, auf sich zu
achten. ,Was nehmen Sie wahr?“ oder ,Wie fihlt
sich das an?“ sind Beispiele dafir. Es kann auch
auf einzelne Aspekte hingewiesen werden: ,,Neh-
men Sie wahr, wie Sie die FuBe kreisen? Merken
Sie, wie das Becken dem Bein folgt?“. Die Fragen
richten sich daran aus, welche Lenkung der Acht-
samkeit jeweils hilfreich erscheint.

Angepasste Anstrengung. Es stellt ein reichhal-
tiges Ubungsfeld dar, die Sprache weiterzuent-
wickeln. So kdénnen Pflegende beispielsweise
entdecken, dass eine Patientln ein hoheres An-
strengungspotenzial aufbaut, wenn sie aufgefor-
dert wird: ,,Rutschen Sie hoch*, respektive: ,,Rut-

schen Sie nach vorne®, als wenn erlautert wird:
,Driicken Sie sich schrittweise ab“, oder: ,,Bewe-
gen Sie sich nach vorne.“ Das Wort ,Rutschen”
kann unndtig die Spannung erhéhen, wahrend
der Begriff ,Bewegen® eher neutral aufgefasst
wird. Ahnliche Unterschiede habe ich bei folgen-
den Aufforderungen wahrnehmen kénnen: ,,Kom-
men Sie hoch“, bzw.: ,,Bringen Sie Gewicht auf die
FuBe.“ Bei Aussagen wie ,Kommen Sie hoch oder
stehen Sie auf wird haufig schneller und mit
mehr Anstrengung agiert als bei der Aufforde-
rung, das Gewicht auf die FiBe zu bringen oder
auf den FuBen zu stehen. Diese Orientierung auf
das Gewicht kann helfen, die Spannung differen-
zierter einzusetzen.

Die Ermutigung zur Eigenaktivitat. Die Ermuti-
gung, die Achtsamkeit auch auf kleine Fort-
schritte, auf die angepassten Begleitungen zu
lenken, ist immer individuell und ergibt sich aus
der Situation und dem Dialog. Es kann in diesem
Artikel nur die Achtsamkeit gestéarkt werden, zu
entscheiden, ob es hilfreich ist zu sagen: ,Ich
drehe Sie auf die Seite“, oder: ,Ich helfe Ihnen,
sich auf die Seite zu drehen.” Beziehungsweise:
»lch ziehe Ihnen die Schuhe an®, oder: ,Ich helfe
Ihnen, in die Schuhe zu steigen.” Uberpriifen Sie
Ihre Worte. Sind diese hilfreich fir die Entde-
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ckung der eigenen Aktivitat? Und sind sie sorg-
sam gewahlt, nicht zu schnell oder Ubertrieben,
sondern authentisch? Der konkrete Dialog ergibt
sich aus dem Kontext. Er kann nicht vorgegeben
werden. Bei entsprechender Aufmerksamkeit
kann viel entdeckt werden.

Die schriftliche Reflexion. Der schriftliche Pro-
zess hilft zu reflektieren. Der erlebte Prozess
wird gefiltert in Wesentliches, Bemerkenswertes
und Nebensachliches. Dies ist nicht ganz ein-
fach, dennes gibt Phdnomene, die es lohnt zu be-
schreiben, und andere wiederum nicht. Es gibt
auch Themen, die zwar bemerkenswert sind,
aber eherin eine vertrauliche Kategorie gehoren.
Schreiben istimmer eine Reduktion aus der Fiille
der Informationen und sagt letztlich auch etwas
Uber die Schreiberin aus. Was hat sie bemerkt?
Was hat sie beachtet? Wie hat sie es formuliert?
Um zu entscheiden, was aussagekraftig be-
schrieben werden sollte, braucht es neben der
fachlichen Perspektive auch gemeinsame Auf-
merksamkeiten im Team. So kann leichter sor-
tiert werden, was Aufmerksamkeit verdient.

Kinaesthetics-Analysesystem. Wer sich mit Ki-
naesthetics gebildet hat, kann aus der Bewe-
gungsperspektive die spezifische Situation sowie
die grundlegenden Kompetenzen und Herausfor-
derungen erkennen. Dies kann reflektiert und
schriftlich fixiert werden. Das Kinaesthetics-
Analysesystem ist ein Werkzeug, mit dem Ent-
wicklungspotenziale beschrieben und Lernpo-
tenziale herausgestellt werden kénnen. Dieses
Werkzeug findet Anwendung in der Beschreibung
von Pflegesituationen und spezifischen Phéano-
menen. Es wird in Praxisbegleitungen genutzt
und in didaktischen Reflexionen wéhrend Kinaes-
thetics-Bildungen. Bislang wird dieses Werkzeug
allerdings eher selten fiir Pflegedokumentatio-
nen bzw. Pflege-Assessments gebraucht.

Aktuelle Herausforderung. In Deutschland wird
im nationalen Expertenstandard ,,Férderung und
Erhaltung der Mobilitat in der Pflege* eine syste-
matische Einschatzung der Mobilitat unter Be-
ricksichtigung bestimmter Kriterien gefordert.
Hier sind Pflegeeinrichtungen aufgerufen, eine
Ubersichtliche und gleichzeitig nitzliche Syste-
matik zu finden. Alle Einrichtungen, die sich be-
reits mit Kinaesthetics-Kompetenzen beschéfti-
gen, kénnen ihr vorhandenes Wissen dafir nut-
zen.
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Kinaesthetics Assessmentbdgen. Aufgrund der
Herausforderungen sowie der langjahrigen Er-
fahrung mit dem Kinaesthetics-Analysesystem
haben wir in Zusammenarbeit mit erfahrenen Ki-
naesthetics-Trainerinnen verschiedene Varian-
ten von Assessmentbdgen entwickelt. Die Her-
ausforderungen des Expertenstandards sind da-
rin enthalten. Die Sprache und Systematik haben
wir angepasst. Zurzeit werden Erfahrungen in
Pflegeinrichtungen gesammelt.

In der kommenden Ausgabe der Zeitschrift
»lebensqualitat“ werden Hintergrund, Gebrauch
und Erfahrungen mit den Assessmentbdgen vor-
gestellt.

Weiterfiihrende Literatur:

> Abt-Zegelin, A.; Schnell, M. W. (Hrsg.) (2006):
Die Sprachen der Pflege. Interdisziplinare
Beitrége aus Pflegewissenschaft, Medizin, Lin-
guistik und Philosophie. Hannover: Schliter-
sche (Pflegebibliothek - Wittener Schriften).

> Groning, K. (2014): Entweihung und Scham.
Grenzsituationen in der Pflege alter Menschen.
6., umfassend Uberarbeitete Auflage. Frank-
furta./M.: Mabuse.

> Mantz, S. (2015): Arbeitsbuch Kommunizieren
in der Pflege. Mit heilsamen Worten pflegen.
Stuttgart: Kohlhammer (Aus- und Weiterbil-
dung).

i J_.m“

Die Autorin:

Maren Asmussen ist
Geschaftsfihrerin von
Kinaesthetics Deutsch-
land und Kinaesthetics
Ausbilderin. Sie engagiert
sich seit Jahren fir die
Sprachentwicklungin der
Pflege.
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Uber das Schreiben

in Basiskursen und Kinaesthetics-Bildungen von Teilnehmerinnen gefragt, warum
sie ihre Erfahrungen schriftlich beschreiben sollen. Diese Fragen gaben ihm Anlass, einen Beitrag iiber die
Bedeutung des Schreibens zu verfassen.

Immer wieder wird

12

Schreiben als Aktivitat. Schreiben ist eine spezi-
fische Aktivitat, die eine enorme Feinsteuerung
der Bewegung erfordert. Machen Sie hierzu bitte
folgenden Versuch: Legen Sie einen Stift vor sich
auf eine Unterlage und heben Sie ihn dann an ei-
nem Ende sehr langsam so hoch, dass er waage-
recht bleibt. Beobachten Sie genau im Moment
des Anhebens den Druck, den lhre Finger auf den
Stift austben. Sie werden dabei feststellen,
dass Sie eine kleine Korrektur durchfihren, so-
dass Sie gerade nur so viel Kraft wie notig auf-
bringen, nicht zu viel und nicht zu wenig. Das er-
fordert sehrviel Ubung, was sich bei Kindern gut
beobachten ldsst. Aus diesem Grunde spielt ins-
besondere die Spannungin der Hand, im Arm und
im Oberkérper beim Schreiben eine wichtige Rol-
le. Sie kénnen hierzu folgenden Selbstversuch
machen: Nehmen Sie sich ein Blatt und schrei-
ben Sie fortlaufend irgendetwas auf, wéahrend

Sie nacheinander die Spannung in lhrem Unter-
arm und lhren Schultern verandern. Achten Sie
darauf, welche Auswirkungen es auf die Aktivitat
des Schreibens bzw. das Schriftbild hat.

Schreiben ist eine zirkular gesteuerte Aktivi-
tat (vgl. Abbildung ,,Feedback-Kontroll-Theorie®),
bei der die Finger Kontakt zu einer spezifischen
Umgebung, ndmlich zu der des Stifts aufnehmen.
Die Anatomie der Hand mit ihren vier Beziehun-
gen zwischen den Fingern erméglicht dabei eine
differenzierte Anpassung an diese Umgebung.
So gesehen kénnte man sagen, dass es neben
dem Stift ein spezifisch gesteuertes Stiftverhal-
ten gibt, das wir Schreiben oder Malen nennen -
immerhin hatte der Stift ohne die Kulturtechnik
des Schreibens keinerlei Bedeutung.

Schreiben und sich entscheiden. Beim Schrei-
ben bringe ich meine Gedanken von innen nach
auf3enin eine bestimmte, sichtbare Form. Schrei-
ben bedeutet stets, sich neu zu entscheiden. Um
Gedanken aufzuschreiben, muss ich fortlaufend
Entscheidungen dariiber treffen, welche Wérter
ich wie benutze und auswéhle. Wahrend ich diese
Zeilen schreibe, muss ich kontinuierlich ent-
scheiden, was ich schreibe, und damit gleichzei-
tig auch, was ich nicht benenne. Denn meine Ge-
danken sind sehr viel schneller als mein Schrei-
ben. Ich kann in der Regel aus verschiedenen
Grunden (im vorliegenden Kontext z. B. aus Platz-
grinden) nicht alles niederschreiben, was in mir
an Gedanken zu einem Thema entsteht. So gese-
hen markiere ich mit dem Schreiben stets eine
bestimmte Auswahl, die fiir mich aus der Innen-
perspektive Bedeutung hat.

Komplexitatsreduktion und Bewertung. Genau
dazu wird auch eine Teilnehmerln in einem Ki-
naesthetics-Kurs aufgefordert: Sie soll aus der
Vielzahlihrer Erfahrungen das beschreiben, was
fur sie besondere Bedeutung hat und/oder was
sie glaubt, verstanden zu haben. Das Schreiben
stellt so einen Sortierungsprozess im aktuellen
Lernen dar. Dabei liegt der Hauptwert in der Sor-
tierung im Hier und Jetzt. Das Schreiben stellt
durch das fortlaufende Lesen des auf das Papier
Gebrachten eine Art Rickmeldung dar, die mir
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,Die schriftliche Reflexion ist auch
ein ,Sich-um-sich-selbst-kim-
mern-Koénnen‘, da meine Erfah-
rungen dadurch Wert erhalten.”

helfen kann, meine Erfahrungen neu zu ordnen.
Die Entscheidung dariiber, was ich lberhaupt
aufschreibe, ist auch eine Form der eigenen Be-
wertung der Erfahrungen im Sinne von: Das ist
mir jetzt gerade wichtig! Schreiben ist somit
auch stets eine Komplexitétsreduktion, daich ja
eine Auswahl treffe. Und diese Auswahl beein-
flusst wiederum mein Verstandnis und Lernen,
so wie sich mir selbst beim Schreiben dieser Zei-
len neue Dimensionen meines Themas eréffnen.

Reflexion und Selbstbestimmung. In Kinaesthe-
tics-Kursen wird die eigene Erfahrung zum The-
ma. Diese Erfahrungen kénnen zu unterschied-
lichsten Verkniipfungen im Denken fihren. So ist
die schriftliche Reflexion auch ein ,Sich-um-
sich-selbst-kiimmern-Kénnen“, da meine Erfah-
rungen dadurch Wert erhalten. Wenn ich etwas
Erfahrenes in mir erkenne und verstehe, fiihrt
das auch dazu, dass ich etwas anderes erkennen,
verstehen und markieren kdnnte. Dadurch wird
die ,Kategorie des Mdglichen“ eingefiihrt. Be-
schreibungen sollten erst in einem weiteren

lebensqualitit 02|12016

Schritt von anderen Personen bewertet werden.
Schriftliche Reflexion fordert zuerst einmal die
Selbstbestimmung. Wer andererseits stets ein-
fach nur handelt, ohne seine Erfahrungen zu re-
flektieren, ist ein Getriebener des Augenblicks.
Reflexion fuhrt zu mehr Verstehen, was wieder-
um mehr Handlungsmaéglichkeiten eréffnet und
im Sinne von Heinz von Foerster zu mehr Wahl-
maéglichkeiten, ja letztlich zu mehr Freiheit fihrt.

Da Reflexion viel mit Sprache zu tun hat -
denn sie ist die Form, in der wir Reflexionen (ge-
danklich oder schriftlich) vollziehen —, stellt es
eine Herausforderung dar, die richtigen Worte zu
finden. Zentral ist dabei die Frage, ob ich eine kri-
tische Distanz zu mir selbst einnehmen kann. Um
diesimmer bessertun zu kdnnen, brauchtes eine
bestimmte Wachheit. Wachheit fir die Fragen:
Was genau bemerke ich? Was genau bedeutet
das oder woher genau weif3 ich das, was ich

>>



Der Autor:

Axel Enke ist Kinaesthe-
tics-Ausbilder, Syste-
mischer Berater (DGSD,
DGSF), Care & Case
Manager (DGCC), Supervi-
sor und Mediator (MSc).
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schreibe? Und eben: Wie beschreibe/benenne
ich mein Thema?

Ein weiterer wichtiger Aspekt ist, dass durch
die Reflexion neue Fragen und Sinnzusammen-
hange in mir entstehen, die mich in meinem Su-
chen nach dem ,Verstehen-Wollen*“ weiterbrin-
gen konnen. Das ist unter anderem ein Grund,
warum Tagebuchschreiben eine sehr entlasten-
de Wirkung haben kann. So kann durch Schreiben
Selbstbestimmung geférdert werden und im Hier
und Jetzt eine gelungene Gegenwartserfahrung
entstehen.

Nachvollziehbarkeit. Im Gegensatz zum reinen
Nachdenken entsteht beim Schreiben eine Ge-
dankenspur, die es mirermdéglicht, auch zu einem
spateren Zeitpunkt an meine Ausflihrungen an-
zukoppeln oder einen Vergleich zwischen damals
und jetzt anzustellen. Durch das schriftliche
»Nach-auBBen-Bringen* wird es zudem auch ande-
ren moéglich, ihre eigenen Gedanken mit dem von
mir Geschriebenen zu vergleichen, so wie auch
Sie in diesem Moment lhre Gedanken zum Thema
des Schreibens mit diesen Ausfiihrungen verglei-
chen kdénnen.

Schreiben ist wie erwéhnt langsamer als Den-
ken. Dadurch wirkt die schriftliche Reflexion
auch wie ein ,Entschleuniger, was in einer Zeit,
in der allesimmer schneller gehen soll, durchaus
wohltuend sein kann.

Beziehungserhaltung in sozialen Systemen. Die
Schrift als Kulturtechnik erméglicht erst einmal
das, was ich bislang dargestellt habe: Schreibe
ich etwas zu meinen Erfahrungen auf, kann ich
dies spater vielleicht relativieren oder als eine
Spur entdecken und mit anderen Spuren verglei-
chen. So kann ich eigenen Mustern meiner Refle-
xion auf die Schliche kommen.

Schreiben hat in sozialen Systemen eine wichti-
ge Bedeutung fiir die Beziehungserhaltung. Wer
schon einmal einen Liebesbrief bekommen hat,
wei3 um den Wert dieser Worte. Dabeiist es nicht
nur der Inhalt, den man sich erschlieflt; es ist
eben auch die Verbindlichkeit der Worte, fir die
sich der Schreibende Zeit nimmt, die Bedeutung
hat.

Dies gilt in besonderer Weise auch fir die
schriftliche Kommunikation ,zwischendurch®.
Dieses Bedirfnis nach Beziehungserhaltung
wird offensichtlich besonders von den neuen so-
zialen Medien bedient. Daher trifft man in klei-
nen Systemen (Familien und Freundeskreisen)

heutzutage diese Form der schriftlichen Kom-
munikation so haufig an. Geférdert wird die Ver-
wendung dieser Medien besonders durch die
zeitnahe Riickmeldung der Beteiligten.

Auseinandersetzung und Entwicklung. Die
schriftlich fixierte Beschreibung erméglicht ei-
nem aber auch in gréf3eren sozialen Systemen,
sich mit niedergeschriebenen Gedanken ausein-
anderzusetzen, sie mit eigenen Uberlegungen zu
vergleichen, sie zu verbinden oder zu verwerfen.
Dies gilt beispielsweise fiir Zeitschriftentexte
wie diesen, Blicher oder Diskussionsbeitrage in
Foren. So kénnen Texte auch als Grundlage kon-
zeptioneller Uberlegungen zur Weiterentwick-
lung dienen. Erst die Verbindlichkeit eines ge-
schriebenen Textes ermdglicht im Detail eine
spezifische Kritik an den fixierten Gedanken und
Argumentationen. Diese Kritik wiederum kann zu
einer Erweiterung, Veranderung und Anpassung
des Ersttextes flihren, was bei der Entwicklung
von Konzepten ausgesprochen hilfreich ist.

Schreiben hat also sowohl eine Bedeutung fir
die personliche Entwicklung als auch fir die Auf-
rechterhaltung von Beziehungen und damit fir
soziale Systeme. Fir Sie personlich ist aber wohl
die Uberlegung am wichtigsten: Wann schreiben
Sie?

lebensqualitat
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kinaesthetics — zirkuldres denken - lebensqualitat

In der Zeitschrift LQ kdnnen die Leserlnnen am Knowhow teilhaben, das Kinaesthetics-Anwenderlnnen und
Kinaesthetics-Trainerlnnen in zahllosen Projekten und im Praxisalltag gesammelt haben. Ergebnisse aus
der Forschung und Entwicklung werden hier in verstandlicher Art und Weise zuganglich gemacht. Es wird
zusammengefihrt. Es wird auseinander dividiert. Unterschiede werden deutlich gemacht. Neu entdeckte
Sachverhalte werden dargestellt und beleuchtet. Fragen werden gestellt. Geschichten werden erzahlt.

Die LQ leistet einen Beitrag zum gemeinsamen analogen und digitalen Lernen.

Bestellen Sie die Zeitschrift LQ unter www.verlag-lg.net
oder per Post
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