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1 Einfithrung

Es ist ein bekanntes, in eigenen Behandlungen und Supervisionen immer
wieder prasentes Thema: »Ich komme irgendwie nicht an die Patientin he-
ran. Ich sehe ihr Problem, aber ich erreiche sie nicht. Ich weifd nicht, wie ich
es ihr verstandlich machen soll. Am liebsten wiirde ich sie beiseite nehmen
und ihr lautstark sagen, was sie endlich zu verstehen hat. Dass sie endlich
das Potenzial in sich sehen soll, was auch ich in ihr sehe. Ich méchte ihr
sagen, dass sie sich nicht linger ausnutzen lassen soll und dass sie so viel
mehr wert ist, als sie glaubt. Ich sehe ihr Leid und ich sehe, dass ihr der Zu-
gang fehlt.« Vielleicht kennen Sie solche Impulse auch?

Wie kann ich Patient:innen erreichen, bei denen es nicht darum geht,
Dinge kognitiv zu durchdringen, sondern wirklich auf einer tiefen Ebene
zu verstehen? Denn das reine »Dariiber-Reden« hat in vielen Féllen keinen
nachhaltigen Effekt. Man braucht ein »Aha-Erlebnis«, das auch nach der
Sitzung im Alltag noch im Kopf bleibt.

Stellen Sie sich am Beispiel der genannten Patientin vor, Sie wiirden an-
stelle eines Dialogs, in dem Sie versuchen, ihr durch Disputation ihren
Wert deutlich zu machen, Folgendes tun:

Sie wickeln vor der Stunde eine Perle in einige Lagen Altpapier ein. In der
Stunde fragen Sie die Patientin nach dem geschitzten Wert des Altpapier-
balls. Dieser wird ziemlich wahrscheinlich als gering eingeschitzt werden, da
die Patientin nicht um den Inhalt weif3. Nun soll sie nach dem duflerlich nicht
sichtbaren Wert suchen. In der Disputation kann nun viel leichter verstanden
und erinnert werden: Genauso wie dieser innere Schatz wurde vielleicht auch
ihr Selbstwert manchmal nicht gesehen oder durch negative Erfahrungen
verdeckt. Das bedeutet aber nicht, dass ihr Wert nicht existiert. In Wahrheit
liegt der Wert in der Patientin, ganz unabhingig davon, was andere sehen
oder sagen. Mit einem viel hoheren Bezug konnen nun Fragen nach »inneren
Schitzen« Werten oder Eigenschaften der Patientin erarbeitet werden, wel-
che von ihr nicht wahrgenommen werden. Vermutlich wird sie beim néchs-
ten Mal, wenn sie ein Blatt Papier zerkniillt, an diese Ubung denken.
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Uns ist es ein Anliegen, Thnen mit diesem Kartenset neue Impulse fiir
einen emotions- und erlebnisorientierten Zugang in der Arbeit mit Thren
Patient:innen zu geben. Dabei liegt der Fokus der Karten auf der Arbeit mit
Kindern und Jugendlichen und damit auf noch in der Entwicklung befind-
lichen Personen, fiir welche die Identititsfindung, der Stellenwert der Peers,
die Beziehung zu den Eltern etc. eine iibergeordnete Rolle einnimmt. Ne-
ben diesen Besonderheiten der Entwicklungsperspektive gibt es die unter-
schiedlichen kognitiven Reifegrade zu beachten.

Unser Kartenset richtet sich an Kinder- und Jugendlichenpsychothera-
peut:innen, Coaches, Berater:innen und Piddagog:innen im Einzelsetting.
Zur Vereinfachung der Lesbarkeit haben wir uns auf den Karten zu glei-
chen Teilen auf jeweils ein Geschlecht begrenzt, dennoch sind stets alle Ge-
schlechter gleichermaflen gemeint.

Eine Besonderheit ist die Arbeit mit den auf der Vorderseite gedruckten
Bildern. Diese haben sowohl einen Bezug zum Karteninhalt, konnen aber
auch unabhingig davon genutzt werden. Wie Sie die Bilder vielfiltig fiir die
Behandlung nutzen kénnen, wird in Abschnitt 3 erldutert.

Der grofite Teil der in diesem Kartenset enthaltenen Ubungen ist unse-
rer Kreativitit entsprungen, um sowohl den wechselnden Herausforderun-
gen als auch sich wiederholenden Themen in den Therapiesitzungen zu be-
gegnen. Natiirlich haben uns auch bereits bestehende Ubungen aus
verschiedensten Quellen, mit denen wir im Praxisalltag arbeiten, inspiriert,
allen voran die Werke von Danie Beaulieu und Frauke Niehues. Die dort
beschriebenen Ubungen sind in der Regel fiir Erwachsene konzipiert, wir
haben sie fiir dieses Kartenset entsprechend den Anforderungen fiir die
Kinder- und Jugendlichentherapie modifiziert.

Bei anderen Ubungen lisst sich schwer eine eindeutige Quelle zuordnen.
Wir fithren sie selbst bereits jahrelang durch, weil wir sie in Seminaren, im
Austausch mit Kolleg:innen oder in Supervisionen kennenlernen durften.
Im Laufe der Zeit haben wir sie auf Basis unserer Behandlungserfahrung
weiterentwickelt, adaptiert und kombiniert. Aber genau das macht Impact-
Techniken auch aus: Sie sind mit oft einfachsten Mitteln durchzufiithren
und lassen sich je nach Bedarf auch leicht weiterentwickeln oder mit etwas
Kreativitdt an eine gegebene Situation anpassen.



2 Impact - alle Sinne ansprechen

»Impact« bedeutet Einfluss, Wirkmacht oder sogar die Wucht eines Ein-
schlags. Genau das mochte man mit Impact-Techniken erreichen: eine
»einschlagende Wirkungg, die im Alltag bestehen bleibt. Impact-Techniken
zielen darauf ab, die Emotionen zu aktivieren und mehrere Sinne anzuspre-
chen und somit das Erleben und die Wahrnehmung der Patient:innen zu
intensivieren. Es geht um eine echte Lernerfahrung, die weit iiber blof3e
Information hinausgeht.

Ed Jacobs und Danie Beaulieu gehéren wohl zu den prominentesten
Vertreter:innen, die Impact-Techniken in ihren Arbeiten hervorgehoben
haben. Ein zentrales Merkmal dieser Ubungen ist neben ihrer Einfachheit
die Einbeziehung aller finf Sinne, um das Erleben zu intensivieren. Pati-
ent:innen konnen Situationen und Gefiihle durch unterschiedliche Sinnes-
kanile erleben, was die Moglichkeit schafft, abstrakte Konzepte zu konkre-
tisieren und zu veranschaulichen. Impact-Techniken fordern Patient:innen
darin, sich ihrer Erfahrungen viel stirker bewusst zu werden, was das Ent-
wickeln neuer Perspektiven erméglicht. Dariiber hinaus konnen sie genutzt
werden, um emotionale Blockaden zu 19sen, Ressourcen zu aktivieren und
die Selbstwahrnehmung zu fordern.

Impact-Techniken helfen, den Fokus auf die wesentlichen Aspekte einer
Sitzung zu legen. Durch den erlebnisorientierten Zugang werden die Pati-
ent:innen angeregt, sich auf ihre Emotionen und Empfindungen zu kon-
zentrieren. Die Erfahrung zeigt, dass die Patient:innen sich ldnger an die
vermittelten Inhalte erinnern kénnen, wenn diese audio-visuell angeboten
worden sind. Dies wurde auch in Studien bestitigt (Calvert et al., 2000):
Der Behaltensquotient erhoht sich auf 60, wenn die Informationen audio-
visuell dargeboten werden. Zum Vergleich liegt der Behaltensquotient bei
Informationen, die nur auditiv vermittelt worden sind, bei 10. Impact-
Techniken fithren demnach zu einer nachhaltigeren Integration der thera-
peutischen Botschaften in das Bewusstsein der Patient:innen.

Dariiber hinaus kénnen mithilfe von Impact-Techniken therapeutische
Prozesse beschleunigt werden. Durch ihre dynamische und interaktive
Ausgestaltung wird nicht nur das Interesse der Patient:innen geweckt, son-
dern auch die Therapiesitzungen werden lebendiger. Ungewohnliche oder
tiberraschende Interventionen bekommen mehr Aufmerksamkeit von Pa-
tient:innen als die bereits bekannten. Das fithrt dazu, dass Patient:innen
aktiver am Prozess teilnehmen und sich intensiver mit ihren Themen aus-
einandersetzen, was letztendlich den Heilungsprozess fordert. Impact-
Techniken wirken vielfaltig und umfassend:

» Sie machen komplexe Konzepte erlebbar und begreifbar.

Sie l6sen Emotionen aus.

Sie erreichen oft die Wurzeln von Emotionen und Verhalten.

Sie verdndern héufig selbst festgefahrene kognitive Konzepte.

Sie pragen sich tief ins Gedichtnis ein und werden »ein Leben lang«
erinnert.

>
>
>
>

Die meisten Impact-Techniken sind ressourcen- und lésungsorientiert, in
allen Therapierichtungen sowie storungsiibergreifend einsetzbar. Pati-
ent:innen werden darin unterstiitzt, hinderliche Denkmuster zu durchbre-
chen und neue, positive Verhaltensweisen zu entwickeln. Dartiber hinaus
fordern diese Techniken die Selbstakzeptanz und das Vertrauen in die eige-
nen Ressourcen, was zu einer verbesserten Lebensqualitit fithrt. Thr Vorteil
liegt w.a. auch darin, dass sie nur wenig Zeit erfordern und mithilfe von
Alltagsgegenstinden angewendet werden konnen. Halten Sie es daher »ein-
fach« denn komplizierte Erklirungen und Beispiele behindern oft das Ver-
staindnis von Impact.

Es ist wichtig, dass Therapeut:innen eine griindliche Einschitzung vor-
nehmen und sicherstellen, dass die Klient:innen tiber die notige Stabilitdt
verfiigen, um die Intensitdt dieser Techniken zu verarbeiten. Die sorgfiltige
Anwendung und Anpassung der Impact-Techniken an die individuellen
Bediirfnisse der Patient:innen sind entscheidend fiir den therapeutischen
Erfolg und die Sicherheit wihrend des Prozesses.



3 Therapeutisches Arbeiten mit den Karten

3.1 Struktur des Kartensets

Zur Vertiefung der jeweiligen Technik bzw. des Ubungsthemas finden Sie
nach jeder Ubung Transferfragen fiir die weitere Arbeit mit Thren Pati-
ent:innen. Bei einigen Ubungen empfehlen wir, diese zundchst wirken zu
lassen, bevor Sie Fragen stellen. Manchmal sind diese dann auch nicht
zwingend notig, da das entstandene » Aha-Erlebnis« auch fiir sich stehen
konnte. Verstehen Sie in diesem Fall die Fragen als optional. Andere Tech-
niken wiederum entfalten durch die Fragen erst ihre Wirkung.

Module

Die Karten sind in acht Module unterteilt. Diese unterstiitzen Sie darin, ge-
eignete Techniken orientiert am Bedarf Threr Patient:innen mit wenig
Suchaufwand auszuwéhlen. Diese Kategorien sind jedoch nicht im Sinne
einer strikten Trennung zu verstehen. Sie greifen zum Teil ineinander {iber
oder bringen, mit leichten Abwandlungen und je nach Wahl der zugehoéri-
gen Fragen unterschiedliche Erkenntnisse und Wirkungen hervor.

1Storungsspezifisch und Psychoedukation

Fiir einen tieferen Erkenntnisgewinn beztiglich der Patho-
logie der Patient:innen im Allgemeinen sowie fiir spezifi-
sche Besonderheiten bei bestimmten Storungsbildern,
wie beispielsweise bestimmte Denkfehler.

2 Ressourcen 20-30
Ubungen zum Aktivieren, Erkennen und Erarbeiten von

Ressourcen

3 Sensibilisierung fiir Problembereiche 31-43
Erkennen, veranschaulichen und aktualisieren von

individuellen Problembereichen der Patient:innen

4 Bezugspersonen 44-47

Techniken zur Unterstiitzung der Erziehungskompetenz

5 Grenzen 48-51
Ubungen, um eigene Grenzen zu erkennen, zu wahren und

Zu setzen

6 Selbstwert 52-58
Zur Erkennung von Kriankungen des Selbstwerts sowie

Methoden, um diesen zu starken

7 Perspektivwechsel 59-66
Eroftnen bzw. Erarbeiten neuer Perspektiven auf bestimmte
Lebensbereiche der Patient:innen oder auf Sichtweisen von

anderen

8 Schwierige Therapiesituationen 67-75
Ubungen zum Umgang mit mangelnder Therapiemotiva-

tion, eingeschranktem Commitment oder einer reduzierten
Bereitschaft von Patient:innen, den Therapeut:innen eine

Innenschau zu gewdhren



3.2 Arbeiten mit den Bildkarten

Im Folgenden werden Moglichkeiten erldutert, wie Sie die Bilder unabhén-
gig von den Ubungen auf den Karten therapeutisch nutzen kénnen. Durch
den unterstiitzenden Einsatz von Bildkarten kann eine tiefere Reflexion an-
geregt und ein weiterer Wahrnehmungskanal genutzt werden.

Anfangsblitzlicht
Die einfachste Form, die Karten zu nutzen, ist, sie zu Beginn der Stunde
auszulegen und die Patientin zu bitten, sich eine Karte auszusuchen, die zur
aktuellen Stimmung passt, und ihre Wahl zu erkldren. Je nach Thematik,
zur Verfiigung stehenden Zeit und Entwicklungsstand der Patient:innen
kann es sinnvoll sein, eine Vorauswahl zu treffen und nicht alle 75 Bildkar-
ten auszubreiten.
Fragen, die zusitzlich gestellt bzw. das Blitzlicht erweitern kénnten, wi-
ren z.B.:
» Welche Stimmung zeigt dieses Bild fiir dich?
» Welche Gedanken /Gefiithle kommen beim Betrachten des Bildes in dir
auf?
» Wie passt diese Karte zu deiner aktuellen Situation?
» Welche Karte spiegelt wider, wie du aus der heutigen Sitzung hinausge-
hen mochtest?
» Welche Karte konnte dir heute eine Orientierung geben/ Welche Karte
konnte dich heute durch die Sitzung leiten?

Bearbeiten problematischer Situationen

Bitten Sie den Patienten, eine Karte zu wihlen, welche zur erlebten Problem-

situation passt. Gezielte Fragen konnen hier helfen, die Situation zu reflek-

tieren, ganzheitliche zu betrachten und eine neue Perspektive zu gewinnen:

» Gibt es ein Bild, dass dich aktuell unterstiitzen konnte / was du dir
wiinschen wiirdest/ dessen Inhalt dir behilflich sein konnte?

» Wenn du ein Bild fiir den nichsten Schritt in deinem Leben wihlen
miisstest, welches wire es?

» Welche Karte konnte die Sichtweise einer anderen Person darstellen?

» Welche Karte erinnert dich an eine Strategie, die dir in der Vergangen-
heit schon einmal hilfreich war?

> Welche Karte zeigt das Gefiihl, das du empfinden mochtest, wenn du
die problematische Situation gelost hast?

> Gibt es eine Karte, die dich daran erinnert, dass du schon einmal eine
Herausforderung gemeistert hast?

Lebenslinie erstellen
Die Bildkarten konnen dafiir genutzt werden, im Rahmen der Lebensli-
nienarbeit wichtige Ereignisse in der Lebensgeschichte, Schliisselmomente
und Herausforderungen zu visualisieren. Die Herstellung einer emotiona-
len Verbindung zum Ereignis sowie die Reflexion wird damit unterstiitzt.
Zusitzliche mogliche Fragen wiren z. B.:
> Gibt es eine Karte, die fiir dich eine gliickliche Zeit symbolisiert?
Wo auf deiner Lebenslinie wiirdest du diese verorten?
> Welche Karte beschreibt eine iiberwundene Herausforderung?
> Gibt es eine Karte, die deine Stirken/Ressourcen in Situation XY auf
deiner Lebenslinie darstellt?
» Welche Karte konnte dich durch deinen weiteren Lebensweg leiten /ihn
symbolisieren?

Freie, spontane Assoziation
Um die Symbolisierungsfahigkeit der Patient:innen zu fordern und unbe-
wusste Gedanken /Emotionen sichtbar zu machen, lassen Sie sie eine be-
liebige Karte ziehen und fordern sie auf, alles zu berichten, was ihr zu dem
Bild einfillt.
Unterstiitzende Fragen hierfiir kénnten bspw. sein:
» Was fillt dir spontan zu diesem Bild ein?
> Gibt es eine Verbindung von dem Bild zu einem Aspekt in deinem
Leben?
» Wenn das Bild ein Teil deiner Lebensgeschichte wire, wo wire es?
» Welche Botschaft konnte dieses Bild fiir dich haben?



4 Die 75 Karten im Uberblick

In der folgenden Tabelle finden Sie eine Ubersicht iiber alle Ubungen mit
der jeweiligen Angabe des Ubungsthemas bzw. des Einsatzbereichs in der
Therapie sowie der benétigten Materialien. Manche Ubungen sind fiir den
Einsatz in verschiedenen Themenbereichen geeignet, auch dies wird in der

Tabelle dargestellt. Selbstversténdlich sind Sie frei, die Ubungen flexibel
und kreativ einzusetzen, so, wie es fiir Sie und Ihre Patient:innen am besten
passt. Im Anschluss an die Tabelle werden die Karteninhalte und Ziele der
Ubungen erldutert.

Name Ubung Thema Material Modul

Gedankenschnecke Distanzierung von Gedanken/ Papier, Stift und Filzstifte 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation
Problemthemen

Der Blick fiir's Ganze Problemorientierung Stift, Papier 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation

Schnipsel-Chaos oder
Plan?

Psychoedukation ADHS, mangelnde
Impulskontrolle

Schale mit Schnipseln

1Stérungsspezifisch und Psychoedukation

Gefiltert wahrgenom-
men

selektive Wahrnehmung

Raum mit Farben

1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation

»nSchwarz, laut - und
unglaublich clever«

(hyperkinetische) Storung des Sozial-
verhaltens, negatives Selbstbild

1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation

Verdeckt - nicht
verschwunden

Psychoedukation Depression

schwarzes Tuch,
Flipchart/ Blatt

1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation

Zettel im Kopf -
wenn Gedanken haften
bleiben

Psychoedukation und Exploration
Griibeln

leere Notizzettel, Post-Its

1Stérungsspezifisch und Psychoedukation

Gedankenstrudel

Psychoedukation Griibelneigung,
Overthinking

Kreisel (mit Muster)

1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation

Nicht schneller -
sondern schlauer!

Psychoedukation ADHS, Férderung
der Impulskontrolle

Locher, Papier

1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation




Name Ubung Thema Material Modul
10 | Volle Fahrt voraus Psychoedukation bei ADHS und Aufziehauto 1 stérungsspezifisch und Psychoedukation
Wirkweise der Medikation
n Kicken mit Kopfchen Psychoedukation einzelner Emotionen, | DIN-A4-Blatt, Spielfiguren 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation
Bewusstmachung und Selbstreflexion und
innerer Prozesse, niedriges Selbstwert- 6 Selbstwert
gefiihl, dichotomes Denken
12 | Wutbrille und Keep- Wechselwirkungen Gedanken, Gefiihle, | zwei verschiedene Brillen, 1 Storungsspezifisch und Psychoedukation
Cool-Brille Verhalten evtl. mit unterschiedlich
getonten Glisern
13 Gedankenraten - sozialphobische und depressive Denk- | Matroschkas, Zettel 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation
voll daneben fehler (z. B.: Gedankenlesen, voreiliges
Schlussfolgern, Ubergeneralisierung)
14 Fokus macht blind Sensibilisierung fiir die selektive youtube-Video: https://www. |1 Storungsspezifisch und Psychoedukation
Wahrnehmung als Denkfehler youtube.com/watch?v=9hV8-
tEka4E
15 Im falschen Dschungel | Anpassung Umgebung Neurodiversitidt | Bild eines Chamileons 1 Storungsspezifisch und Psychoedukation
(oder Bildseite der Karte)
16 Gefiihle - nicht Tattoos | Psychoedukation Emotionen Filzstift 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation
(Endlichkeit der Emotion)
17 Die unterschitzte internalisierende Stérungen mit Bild einer Ameise 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation
Ameise unterschitzten Fahigkeiten (oder Bildseite der Karte)
18 Gleiche Samen - V-S-Modell Kressesamen, 3 Wattepads 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation
andere Chancen
19 Wellen schlagen Akzeptanz Schale mit Wasser, 1 Stérungsspezifisch und Psychoedukation

1 Murmel/ Stein




Name Ubung

Thema

Material

Modul

70 | Grenzwichter Innenschau zu Emotionen verwehren | Stifte, Murmel 8 Schwierige Therapiesituationen
71 Eine Therapiepraline Mangelnde Verdnderungsbereitschaft Pralinenschachtel o.A. 8 Schwierige Therapiesituationen
gefillig?
72 | Einblicke zulassen Commitment, Motivationsaufbau Papier, Acrylfarbe, Miinze 8 Schwierige Therapiesituationen
Selbstoffenbarung
73 | Steh fiir dich ein! bei starker sozialer Erwiinschtheit; Stift, Papier 8 Schwierige Therapiesituationen
fehlender Grenzsetzung; Selbstbehaup-
tung
74 | Auf Kurs bleiben Waunsch nach sofortiger Intervention Papierboot, ggf. Weltkarte 8 Schwierige Therapiesituationen
bei Therapiebeginn
75 | Null Einsatz, fehlende Verantwortungsiibernahme, 8 Schwierige Therapiesituationen
null Wirkung fehlende Motivation
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Modul 1: Stérungsspezifisch und Psychoedukation

1 Gedankenschnecke

Diese Ubung hilft, inneren Abstand zu belastenden Gedanken zu schaffen
und Kontrolle iiber diese zu erfahren, indem ein aufgeschriebener Gedanke
durch eine eng gefiihrte Linie zunehmend (und am Ende vollstindig) ver-
deckt wird. Anschlieflend werden Reflexionsfragen zu den Erfahrungen
wihrend des Zeichnens gestellt.

2 Der Blick fiirs Ganze

Die Ubung zeigt anhand eines schwarzen Punkts auf weiflem Papier, wie
schnell der Blick ausschliefSlich auf Probleme gelenkt wird. Sie fordert Ak-
zeptanz und hilft, den Fokus wieder auf das grofiere Ganze und die positi-
ven Aspekte des Lebens zu richten.

3 Schnipsel-Chaos oder Plan?

Die Ubung veranschaulicht durch zwei
unterschiedliche Herangehensweisen
beim Transport von Schnipseln, wie
sich Impulsivitit auf Effizienz und
Zielerreichung auswirken kann. Sie
fordert Selbstbeobachtung, Impuls-
kontrolle und einen bewussteren Um-
gang mit AD(H)S-bezogenen alltaglichen Herausforderungen.

4 Gefiltert wahrgenommen

Die Ubung verdeutlicht mithilfe selektiver Farbwahrnehmung, wie leicht
Positives tibersehen wird, wenn der Fokus nur auf Negativem liegt. Sie hilft
Patient:innen, ihre Aufmerksamkeit im Alltag bewusster zu steuern und
den Blick fiir Ressourcen zu 6ffnen.

5 Schwarz, laut - und unglaublich clever

Die Ubung nutzt das Beispiel einer Krihe, um Vorurteile und einseitige
Wahrnehmung zu hinterfragen und verborgene Fihigkeiten sichtbar zu
machen. Sie unterstiitzt Patient:innen mit negativem Selbstbild dabei, neue
Sichtweisen auf sich selbst und ihr Verhalten zu entwickeln.

6 Verdeckt - nicht verschwunden

Die Ubung veranschaulicht, wie eine Depression den Blick auf eigene Stir-
ken und Ressourcen verdecken kann - ohne dass diese verschwunden sind.
Sie schaftt Bewusstsein dafiir, dass das Negative nicht die ganze Realitdt
abbildet und Veranderung moglich ist.

7 Zettel im Kopf — wenn Gedanken haften bleiben

Anhand von haftenden Post-its wird veranschaulicht, wie sich Griibelge-
danken im Gegensatz zu normalen Gedanken festsetzen und emotional
sowie gedanklich blockieren kénnen. Die Ubung unterstiitzt dabei, eigene
Griibelmuster zu erkennen und deren Auswirkungen besser zu verstehen.
(Orientiert an Bergmann & Bergmann, 2022)

8 Gedankenstrudel

Die Ubung nutzt das Bild eines sich drehenden Kreisels, um die Sinnlosig-
keit und Energieverluste durch Griibeln zu verdeutlichen. Sie unterstiitzt
dabei, Griibelmuster zu erkennen und Impulse zur Unterbrechung dieser
Gedankenspiralen zu entwickeln.

9 Nicht schneller - sondern schlauer!

Die Ubung zeigt anhand des Lochens eines Blattes, wie impulsives Handeln
oft weniger effektiv ist als planvolles Vorgehen. Sie férdert bei AD(H)S-Pa-
tient:innen das Bewusstsein fiir Strategie, Struktur und Impulskontrolle im
Alltag.
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10 Volle Fahrt voraus

Mithilfe eines Aufziehautos wird veranschaulicht, wie duflere Reize bei
ADHS die Zielverfolgung stéren kénnen - und wie Medikation dabei un-
terstiitzt, diese Ablenkungen besser zu iiberwinden. Sie hilft, die Wirkung
von ADHS-Medikamenten alltagsnah und wertschitzend zu verstehen.

11 Kicken mit Képfchen

Anhand eines symbolischen Fuflballspiels zwischen gegensitzlichen inne-
ren Anteilen (z. B. Angst vs. Mut) werden emotionale Dynamiken sichtbar
und greifbar gemacht. Die Ubung fordert Selbstreflexion, stirkt Ressourcen
und hilft, dysfunktionale Denkmuster spielerisch zu hinterfragen. (Orien-
tierend an Niehues, 2022)

12 Wut-Brille und Keep-Cool-Brille

Die Ubung veranschaulicht mithilfe verschiedener Brillen, wie Gedanken
unsere Gefithle und unser Verhalten beeinflussen. Sie fordert Selbstregula-
tion, Perspektivwechsel und die bewusste Wahl hilfreicher Gedanken in
herausfordernden Situationen.

13 Gedankenraten - voll daneben

Anhand von unterschiedlich gefiillten Matroschkas wird gezeigt, dass Ge-
danken und Bewertungen anderer Menschen vielfiltig und nicht vorher-
sagbar sind. Die Ubung hilft, Denkfehler wie Gedankenlesen oder Uber-
generalisierung zu erkennen und zu hinterfragen.

14 Fokus macht Blind

Die Ubung demonstriert anhand eines
bekannten  Aufmerksamkeits-Experi-
ments, wie selektive Wahrnehmung
dazu fithren kann, Wichtiges zu tiberse-
hen. Sie hilft dabei, eigene Wahrneh-
mungsverzerrungen zu erkennen und
fordert einen achtsameren Blick auf sich

16

und die Umwelt. Fiir diese Ubung benétigen Sie Internet, um den folgenden
Link abspielen zu konnen: https://www.youtube.com/watch?v=9hV8-tEka4E

15 Im falschen Dschungel

Die Ubung nutzt das Bild des Chamileons, um zu zeigen, dass Anpassung
an die Umgebung nur moglich ist, wenn die dufleren Bedingungen stim-
men. Sie fordert das Verstindnis, dass nicht nur der Mensch sich anpassen
muss, sondern auch das Umfeld unterstiitzend gestaltet sein sollte — beson-
ders bei Neurodiversitit.

16 Gefiihle - nicht Tattoos

Die Ubung veranschaulicht anhand eines abwaschbaren Strichs auf der
Haut, dass intensive Emotionen wie Wut zwar sichtbar und spiirbar sind,
aber mit der Zeit verblassen. Sie hilft, die Endlichkeit negativer Gefiihle zu
erkennen und gelassener mit ihnen umzugehen.

17 Die unterschitzte Ameise

Am Beispiel der kraftvollen Ameise kann auf verdeckte Stirken aufmerk-
sam gemacht werden, die trotz duflerer Unscheinbarkeit vorhanden sind.
Die Ubung stirkt das Selbstwertgefiihl, regt zur Selbstreflexion an und hilft,
unterschitzte Fahigkeiten sichtbar zu machen.

18 Gleiche Samen - andere Chancen

Mithilfe von Kressesamen wird das Vulnerabilitits-Stress-Modell veran-
schaulicht: wie duf8ere Bedingungen Wachstum erschweren oder erleichtern
kénnen. Die Ubung unterstiitzt das Verstindnis dafiir, dass Entwicklung
trotz schwieriger Umstande moglich ist — mit den richtigen Bedingungen.

19 Wellen schlagen

Die Ubung zeigt anhand von Wellen im Wasser, dass unangenehme Gefiih-
le und Situationen oft nicht direkt kontrollierbar sind, sich jedoch mit der
Zeit von selbst beruhigen konnen. Sie fordert Akzeptanz und vermittelt,
dass Loslassen oft hilfreicher ist, als dagegen anzukdmpfen.


https://www.youtube.com/watch?v=9hV8-tEka4E

Modul 2: Ressourcen

20 Die Last, die du tragst

Durch einen schweren Gegenstand (z.B. ein Rucksack) wird verdeutlicht,
wie kriftezehrend der Versuch sein kann, Unveranderbares loszuwerden.
Die Ubung fordert Akzeptanz, indem sie den Perspektivwechsel von Kampf
hin zu einem friedlichen Danebensitzen und Annehmen ermdglicht.

21 Finde deine Balance

Die Ubung nutzt eine symbolische Waage, um Belastungen sichtbar zu ma-
chen und den Fokus gezielt auf ausgleichende, positive Erlebnisse oder Res-
sourcen zu lenken. Ziel ist es, die emotionale Balance durch innere Gegen-
gewichte wiederherzustellen.

22 Innere Schitze freilegen

Diese Ubung muss vorbereitet werden. Sie nutzt ein iibermaltes Bild als
Symbol fiir verborgene Ressourcen, die im Therapieverlauf sichtbar wur-
den. Beim Aufkratzen konnen die Patient:innen ihre Stirken selbst wieder
freilegen — als kraftvoller Abschluss und Erinnerung an das eigene Poten-
zial.

23 Unverdndert wertvoll

Die Ubung zeigt, dass trotz duflerer Verletzungen oder Selbstabwertung der
innere Wert und die positiven Eigenschaften bestehen bleiben. Sie starkt
das Selbstwertgefiihl und sensibilisiert fiir die eigene Resilienz.

24 Die Wunderpille

Die Ubung nutzt eine symbolische »Wunderpille«, um einen problemfreien
Zustand erlebbar zu machen und Ressourcen sowie Wiinsche fiir Verande-
rung zu aktivieren. Sie unterstiitzt die Imagination eines ldsungsorientier-
ten Zustands und schafft Motivation fiir nachste Schritte.

25 Oma kennt sich aus

Die Ubung nutzt das Bild einer weisen, fiirsorglichen Oma und vertraute
Sprichworter, um Gelassenheit, Lebensweisheit und innere Ruhe zu akti-
vieren. Sie unterstiitzt dabei, entschleunigende Impulse im Alltag zu nutzen
und auf die eigene »innere Oma« zu horen.

26 Sammle Fahigkeiten

Die Ubung hilft dabei, aktuelle Konflik-
te greifbar zu machen und personliche
Kompetenzen einzuschitzen, indem
Biiroklammern symbolisch auf relevan-
te Fahigkeiten verteilt werden. Sie for-
dert Selbstreflexion und zeigt auf, wo
Stirken liegen und wo Entwicklungs-
potenzial besteht.

27 Was rauskommt, zeigt, was drinsteckt

Die Ubung zeigt, dass trotz duflerer Verletzungen und Entwertungen das
Wesentliche - symbolisiert durch die unbeschadet aus der Tube kommen-
den Zahnpasta-Streifen - erhalten bleibt. Sie starkt das Bewusstsein fiir in-
nere Starke und Resilienz.

28 Werte-Kompass

Die Ubung nutzt den Kompass als Symbol fiir personliche Werte, die auch
bei dufleren Hindernissen Orientierung und Richtung geben. Sie unter-
stlitzt Patient:innen dabei, sich in schwierigen Situationen auf das zu be-
sinnen, was ihnen wirklich wichtig ist.

29 Mut zum Mitnehmen

Die Ubung stérkt spielerisch das Vertrauen in die eigenen Ressourcen, in-
dem Patient:innen ein symbolisches Mutpulver mit personlichen Starke-
Zutaten herstellen. Sie bietet einen kreativen Zugang zur Angstbewiltigung
und fordert Selbstwirksambkeit in herausfordernden Situationen.
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30 Spring rein ins Gefiihl

Die Ubung nutzt ein Hiipfkastchenspiel zur kérperlichen Darstellung von
Gefiihlsintensititen und hilft, Emotionen besser einzuordnen. Sie fordert
emotionale Selbstwahrnehmung und regt zur Entwicklung von Strategien
im Umgang mit starken Gefiihlen an.

Modul 3: Sensibilisierung fiir Problembereiche

31 Lass los!

Die Ubung macht durch das gemeinsame Halten und schrittweise Loslas-
sen eines Balls erlebbar, wie fest man an belastenden Themen festhlt — und
wie sich Entlastung anfiihlen kann, wenn man sie langsam loslésst. Sie un-
terstiitzt dabei, innere Prozesse des Abschieds, der Veranderung oder des
Freigebens/Loslassens bewusst zu reflektieren.

32 Gemeinsam geht’s besser

Durch das Tragen eines schweren Buches wird erlebbar, wie belastend Pro-
bleme sein kdnnen, wenn man damit alleine dasteht — und wie echte Unter-
stlitzung spiirbar entlastend wirkt. Sie fordert die Bereitschaft, Hilfe anzu-
nehmen und gezielt danach zu fragen, und arbeitet gegen die Uberzeugung,
alles alleine schaffen zu miissen.

33 Gemeinsam getrennt

Mithilfe dieser Ubung soll einem Kind von getrennt lebenden Eltern ver-
deutlicht werden, dass es trotz der Trennung zu beiden gehoren kann -
selbst wenn die Elternteile nicht mehr zueinander passen. Das Kind wird
dabei als verbindendes, eigenstindiges Puzzleteil symbolisch dargestellt.

34 Energiehaushalt

Mithilfe dieser Ubung wird mittels Wasser und verschiedenen Bechern
sichtbar gemacht, wie stark verschiedene Lebensbereiche Energie binden.
Sie zeigt, dass niemand unbegrenzte Energie hat, und hilft, Belastungen zu
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erkennen, Priorititen zu setzen und tiber eine gesiindere Verteilung der
eigenen Ressourcen nachzudenken. (Orientierend an Beaulieu (2005)

35 Have a break

Die Ubung macht durch die Analyse des Bewegungsablaufs beim Gehen
deutlich, dass selbst Fortschritt nur durch eine kurze Pause moglich ist -
ndmlich im Moment der Gewichtsverlagerung. Sie 1ddt dazu ein, Selbstfiir-
sorge und Pausen als notwendige Voraussetzung fiirs Weiterkommen im
Alltag zu erkennen.

36 Viele Wege, ein Ziel

Die Ubung zeigt bspw. anhand eines Stadtplans, dass es meist mehrere ziel-
fithrende Wege gibt — und dass nicht der »perfekte«, sondern tiberhaupt ein
gewihlter Weg entscheidend ist. Sie hilft, Entscheidungsschwierigkeiten zu
reflektieren und sich in Bewegung zu setzen.

37 Verzahnt und verbunden

Das Bild eines Zahnradgetriebes wird
genutzt, um zu verdeutlichen, dass je-
des einzelne Rddchen ganz unabhingig
von seiner Grofle und Position immer
auf das Gesamtsystem einwirkt und da-
mit wichtig ist. Das ganze System funk-
tioniert nur als Ganzes — wenn nur ein
Zahnrad stockt, stockt das ganze »Getriebe«. Die Ubung unterstiitzt dabei,
Reibungspunkte zu erkennen und passende Losungsstrategien zu entwi-
ckeln.

38 Superkraft der Gedanken

Anhand einer Bewegungsiibung wird eindriicklich die Kraft der Gedanken
und der Einfluss innerer Bilder und Affirmationen auf das eigene Handeln
veranschaulicht.



Erdmann

Courage Castle - Wege aus der Angst

Therapiespiel fiir die therapeutische und piddagogische Arbeit
mit Kindern und Jugendlichen.

Brettspiel 33,5 x 23,1 x 5,5 cm

GTIN 4019172101862

Entdecke mutig die Burg Courage Castle und stell dich deinen Angsten!

Gruselst du dich vor Spinnen? Kriegst du schon Magengrummeln, wenn du vor anderen etwas vortragen sollst? Oder hast du vielleicht
Angst, dass du nicht schlank oder schén genug bist? — Herzlich willkommen auf Courage Castle - bei der Erkundung dieser verwinkel-
ten Burg begegnet ihr solchen und vielen weiteren Angsten. Mit manchen werdet ihr ganz leicht umgehen konnen, bei anderen hingegen
kann das richtig schwer sein. Seid aufmerksam auf eurem Weg, denn es lauern auch immer wieder andere kleine Gefahren auf euch:
Passt auf, dass ihr nicht ausgeraubt werdet und beweist einen festen Stand, sonst konnt ihr schnell mal durch die Burg fliegen. Am Ende
habt ihr viel iiber euch, eure Angste und wie ihr damit umgehen konnt, gelernt.

Wir gratulieren euch zu eurem Mut und wiinschen euch viel Spaf auf Burg Courage Castle!

Spielend stark werden - auf Courage Castle
o Therapiespiel zum Thema Angste
« Angste verstehen und Strategien fiir den Umgang lernen



M.A. Anika Stitz ist Kinder-& Jugendlichenbpsychotherapeutin mit dem Schwer-
punkt Verhaltenstherapie. Im Rahmen ihrer Niederlassung arbeitet sie als Ein-
zel- und Gruppenpsychotherapeutin und hat ihren Fokus u.a. auf der Diagnostik
und Behandlung von ADHS und Autismus sowie Essstorungen. In ihrer Arbeit
nutzt sie viele Elemente der Schematherapie und der DBT. Dariiber hinaus ist sie
als Dozentin, Supervisorin und Selbsterfahrungsleiterin tatig.

M.Sc.-Psych. Elisa Conte-Aleksic ist klinische Psychologin und approbierte Ver-
haltenstherapeutin in eigener Praxis. An verschiedenen Ausbildungsinstituten
der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapie bringt sie sich als Dozentin, Su-
pervisorin und Selbsterfahrungsleiterin ein. Thre Schwerpunkte liegen in den
Bereichen Gruppentherapien, kreative Techniken in der Behandlung von Kin-
dern und Jugendlichen, Elternarbeit sowie Diagnostik und Behandlung von Au-
tismus-Spektrum-Storungen.
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Gedankenschnecke

Einsatz: Distanzierung von Gedanken oder Problemthemen

Durchfiihrung: Manchmal wirken Gedanken grenzenlos und unkontrollierbar. Die Ubung macht erfahrbar,
wie Gedanken eingegrenzt und damit eine innere Distanz zu ihnen hergestellt werden kann. Die Patientin
schreibt einen belastenden Gedanken grof3 auf ein Blatt Papier (mit einem Stift, der sich gut tibermalen
lasst, z. B. Bleistift oder Kugelschreiber). Anschliefiend sagen Sie: »Bitte zeichne mit dem Filzstift eine Linie
entlang des dufleren Randes des Blattes, die immer kleiner wird, bis sie in der Mitte des Blattes angekom-
men ist, dhnlich einem Schneckenhaus. Achte darauf, dass die Abstinde zwischen den Linien moglichst
klein sind. Wéhrend du malst und auf das Blatt schaust, beobachte, welche Gedanken dir in den Kopf
kommen«. Lassen Sie die Patientin die Linie so lange zeichnen, bis das ganze Blatt ausgefiillt ist und der
geschriebene Gedanke verdeckt ist.

Fragen:

> Wie ist es fur dich, den Gedanken nicht mehr erkennen zu konnen?

b Gab es innere Widerstinde wiahrend des Zeichnens? Wie hast du das bemerkt
K und wodurch kannst du dir diese erklaren?







Wellen schlagen

Einsatz: Forderung von Akzeptanz fiir verschiedene Emotionen und Lebenslangen

Durchfiithrung: Sie nehmen eine groflere Schiissel, fiillen diese mit Wasser und legen weitere Gegenstan-

de (z.B. Murmeln, Steine 0.A.) bereit. »Stell dir vor, dieses Wasser hier steht fiir dein Leben / deinen All-
tag. Manchmal ist es ruhig, manchmal gibt es Wellen oder Unruhe (werfen sie nun einen Gegenstand ins
Wasser). Stell dir nun vor, die Wellen sind wie schwierige Situationen - sie sind da, du kannst sie aber nicht
andern (z.B. ein Streit, eine Enttduschung, Unsicherheiten).« Die Patientin soll nun mit der Hand so im
Wasser rithren, dass Wellen entstehen. Bitten Sie sie dann, das Wasser zu kontrollieren, sodass die Wellen
unmittelbar stoppen. Da dies nicht geht, laden Sie die Patientin ein, gemeinsam die Wellen im Wasser so
lange zu beobachten, bis sie von selbst ruhiger werden. »Die Wellen verschwinden nicht sofort, aber wenn
du sie lasst, beruhigen sie sich von selbst. So ist es auch mit manchen Problemen oder Gefiithlen - wenn wir
sie akzeptieren, haben sie weniger Macht tiber uns.«

Fragen:

» Welche Wellen machen dir gerade zu schaffen?

» Wie lange kimpfst du schon gegen diese an? Wieviel Energie kostet dich das?

» Fiihlt es sich fiir dich mehr nach Ruhe oder nach Aufgeben an, wenn du die Wellen einfach

beobachtest?
\

Wie konntest du dich selbst daran erinnern, dass »Wellen« auch wieder ruhiger werden?
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