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Grundlagen

Supervision: Moglichkeit zur Forderung von
beruflicher Kompetenz und Performanz im Rahmen
psychomotorischer Aus- und Weiterbildung

Michael Passolt, Hilarion G. Petzold

Mﬂtﬂpé‘ldaguglnnen, Psycho-
motorikerlnnen und klinische Bewe-
gungstherapeutinnen sind Menschen,
die von Berufs wegen mit anderen
Menschen, mit Kindern und Jugend-
lichen, aber auch mit Erwachsenen
und alten Menschen arbeiten. Im
menschlichen Miteinander werden
,soziale Kompetenz' (Fahigkeiten)
und ,Performanz’ (Fertigkeiten) ge-
fordert als Méglichkeiten sich einzu-
bringen, den Menschen (im Gegen-
iber) zu achten; eigene und fremde
Ressourcen und Potentiale auszu-
schépfen, auf definierte bzw. umrisse-
ne Ziele hin zu bindeln und einzu-
setzen — und dabei in gemeinsamen
Interaktionen, Dialogen und Polylo-
gen — dem vielfaltigen und viel-
schichtigen Sprechen und Handeln
zwischen mehreren Akteuren (vgl.
Anmerk. 10, PerzoLp 2000h) — auch
Spaf3 und Freude in der Arbeit und
im Spiel zu haben.

Die dialogische, ko-respondierende
Qualitat ist ein Kernmoment psycho-
motorischer, bewegungstherapeuti-
scher und bewegungsagogischer
Arbeit, wobei — die theologisieren-
de Busersche Dialogkonzeption Gber-
schritten und AnschluB3 an moderne
Dialog- und Intersubjektivitatskonzep-
tionen — z.B. mit E. Levinas und M.M.
BakHTiN — gesucht wird (Bewt, Garoi-
NeR 1996; PeTzoLp 2000h).
Aufgrund veranderter struktureller,
gesellschaftlicher und finanzieller
Rahmenbedingungen ,wird die So-
ziale Arbeit zunehmend mit Legitima-
tionsanforderungen im Hinblick auf
den Nachweis einer rationellen Auf-
gabenerflillung konfrontiert. Das ,So-

ziale' wird nicht mehr vorausset-
zungslos als etwas Schatzenswertes
in der Gesellschaft angenommen,
sondern erscheint angesichts mas-
siver Finanzprobleme in den &ffent-
lichen Haushalten als ein gewichti-
ger Kostenfaktor, liber dessen Wirk-
samkeit und Gber dessen effizienten
Einsatz Rechenschaft verlangt wird"
(MercreL 1998,19).

Freude, Spal3 an der Arbeit, Vorstel-
lungen ,meiner’ Arbeit werden immer
starker von gesellschaftspolitischen
Bedingungen, Zwangen aber auch
Maoglichkeitsraumen bestimmt. Auch
unter dem Blickwinkel von ,Qualitats-
sicherung’ (LAIREITER &t al. 1998) mul3
eigene Praxis nicht nur erarbeitet son-
dern auch reflektiert werden. So
missen u.a. der Rahmen der Orga-
nisation oder Institution beachtet und
auch die Feldbedingungen (1) eige-
ner Handlungsmdglichkeiten sowie
die Arbeits- und Lebenssituation des
Klientels berlicksichtigt werden.

Ausbildungen reflektieren den theo-
retischen wie praktischen Wissens-
stand einer Disziplin, den ,state of the
arts’. Die Umsetzung der vermittel-
ten Inhalte in die umzusetzende Pra-
xis ist Moglichkeit und Aufgabe der
Auszubildenden, der Ausbilder und
der Ausbildungsinstitutionen — ein
joint venture, dessen Qualitat in der
optimalen Verschrankung der Bemu-
hungen aller Beteiligten grindet, ei-
nem ,Optimal Quality System” OQS

(1) Im Zusammenhang der Feldbedingun-
gen und Entwicklung eigener Psychomo-
torischer Praxis ist die historische Ent-
wicklung der Psychomotik in den Blick zu
nehmen, vgl. PassoLT 1999
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(vgl. PetzoLp, SterFan 2000; OeLTzE,
EserT, PeTzoLp 2000).
Ausbildungskandidaten kntpfen an
ihre Vorerfahrungen, in Aus-, Fort-
und Weiterbildung schon professio-
nell vorhandene Kompetenzen und
Performanzen an, und sie versuchen
diese zu nutzen, weiter auszubauen
und zu entwickeln. So gibt es je un-
terschiedliche Griinde, z.B. das Stu-
dium von ,Motopadagogik’ und ,Psy-
chomotorik’ oder eine entsprechen-
de Weiterbildung etwa in ,Integrati-
ver Bewegungstherapie' (IBT) aufge-
nommen zu haben.

Die jeweils spezifischen Erfahrungen
aus Familie, Schule, Gesellschaft und
primaren Berufserfahrungen bilden
dabei den Hintergrund und pragen
personliche Ansichten und Auffassun-
gen (ber Arbeit und die Umsetzung
eigener Vorstellung von Psychomo-
torischer Praxis.

So verwundert es nicht, dali3 auf die
Fragen, welche Gedanken und Wun-
sche Motopadagoglnnen und Psy-
chomotorikerinnen fur inre Arbeit mit
dem Klientel haben, welche Erwar-
tungen sie an die Institution oder
Organisation — beides ist zu unter-
scheiden (PetzoLp 1998) — stellen und
welche Anforderungen sie besonders
auch an sich stellen, meist mehr so-
ziale und ethische Winsche und
Zielvorstellungen als methodische
oder technische Kriterien genannt
werden. Die Art und Weise gesell-
schafts- und berufspolitischer Abhan-
gigkeiten wird dabei weniger retlek-
tiert — diese haben jedoch fir ihre
Arbeit, fUr ihren sozialen Kontakt und
ihre moralische Haltung wesentliche



Ausbildungsteilnehmerinnen in Psychumuturik!Mﬁtu-
padagogik tber ihre beruflichen Anforderungen, Erwar-
tungen, Winsche und Vorstellungen

Ziele des Psychomotorikers in

Bezug auf das Kind:

e Kinder annnehmen, Individuali-
tat des Kindes achten

+ Kinder ernst nehmen
* Kindzentriert arbeiten
* Kindern Zeit lassen, Zeit haben

¢ StreBfreie Zeit, leistungsfreie Zeit
haben

* Kinder sollen sich wohlfiihlen

e Wahrnehmen: Wo steht das
Kind?

* An den Starken des Kindes an-

setzen

« Wertschatzen, Zutrauen entwik-
keln

* Eigenstandigkeit des Kindes for-
dern

» Selbstandigkeit, -verantwortung
beachten

* Vertrauen und Geborgenheit
schaffen

» Kinder sollen sich angenommen
flihlen

* Grenzen setzen, Regeln, Ab-
sprache, Sanktionen

Bedeutung, wie die Antworten einer
(nicht reprasentativen) Umfrage un-
ter Absolventinnen einer Motopéad-
agogik/Psychomotorik-Ausbildung
nachfolgend belegen (2).

Die individuellen Winsche liegen wie
in einer Checklist offen dar. Doch wie
sieht der zukunftige berufliche Alltag
der Auszubildenden aus, wenn ihre
Vorstellungen und Wlnsche im be-
ruflichen Arbeitsfeld nicht mit der
Realitat einhergehen? Wie sieht ihre
Praxis aus, wenn ihnen z.B. durch
finanzielle Restriktionen keine ,idea-
len* Arbeitsbedingungen, wie z.B. kein
eigener oder zu kleiner Raum oder

(2) Die Auflistung ist aus Antworten in
den Ausbildungskursen der
Zusatzqualifikation Motopadagogik' in
Osterreich und Deutschland entstanden.

¢ Ordnung, Struktur, Rituale
» Sicherheit beachten

 Lachen, Strahlen, Augen der
Kinder sollen gléanzen

* Talent, Schwéachen des Kindes
rechtzeitig erkennen

Anforderungen und Zielbestim-
» Erfahrungsaustausch mit Kol-
leglnnen, im Team
» (Offenheit, Transparenz der Arbeit
 Eliternarbeit einbeziehen

» Respekt unter Kolleginnen erwer-
ben

» Teamberatung, Supervision als
Unterstiitzung

Anforderungen und Ziele des
Psychomotorikers fiir sich:

* Arbeitsbedingungen erkennen
e Selbstsicherheit gewinnen

e SpaB haben, daB Kinder gerne
kommen

* |m Dialog mit Kindern sein

* |ntuition, Selbstkritik, Reflexions-
bereitschaft

ungentgende psychomotorische Ar-
beitsmaterialien zur Verfligung ste-
hen? Und wie kdnnen sie auf die
Arbeit vorbereitet werden, um sich
selbst mehr im Arbeitszusammen-
hang zu begreifen, um mehr eigene
Ressourcen zu nutzen, Schwéachen
zu erkennen, eigene Hilflosigkeit zu
spuren und vielleicht Mitarbeiterinnen
und/oder das Team als Moglichkeit
zu begreifen, um Hilfe und Austausch
zu fordern und zu erhalten?

Vom Kontext/Kontinuum der
Gegenwart lber die Vergan-
genheit in die berufliche
Zukunft

Situationen von Menschen mulssen
konsequent als spatiotemporaler
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Zusammenhang betrachtet werden.
Der soziale und 6kologische Zusam-
menhang wird auf der Mikroebene
(z.B. Familie, Team), der Meso- und
Makroebene (Institution, Organisa-
tion, Feld, Rahmenbedingungen) an-
geschaut, in konsequenter Tempo-
ralisierung jeweils mit den vorhande-
nen Vergangenheitseinflussen (retro-
spektiv), Gegenwartswirkungen
(aspektiv) mit Zukunftsdynamiken
(prospektiv). Eine solche komplexe,
mehrperspektivische Sicht schafft
,Uberschau* (supervisio), die in ver-
tieftes Verstandnis von Menschen in
ihrer persdnlichen und professionel-
len Situationen ermdglicht.

Psychosoziale Ausbildungen sollen
u.a. gentgend ,Exzentrizitat® vermit-
teln, dal3 eine angemessene Uber-
schau — und damit Reflexivitat und
Metareflexivitat — moéglich werden
(PeTzoLp 19943a). Insgesamt wird stets
nach Problemen (Typ A= Aufgaben,
Typ B= belastende Schwierigkeiten),
Ressourcen (Mittel, Unterstiltzung,
eigene oder fremde Quellen der For-
derung) und Potentialen (Spielraume,
Maoglichkeiten, Chancen) Ausschau
gehalten (PRP, vgl. PetzoLo 1997p).

Motopédagoginnen/Psychomotorike-
rinnen begleiten in diesem Sinne Uber
ihrer Ausbildung hin allgemein folgen-
de Fragen:

1. Fragen im Kontext der Gegenwart

o Mein beruflicher Wunsch nach
Theorie und Praxiserfahrung.

e Was ist es, was mich in meiner
Arbeit aufmuntert, mich arbeitsfa-
hig macht, motiviert?

» Welche Winsche und Vorstellungen
habe ich? Wie bringe ich sie ein?
Wozu mache ich die Ausbildung?

» Wie finde ich Veranderungsmog-
lichkeiten?

o Welchen aktualen Probleme, Res-
sourcen und Potentiale (PetzoLp
1997p) sind vorhanden?

2. Fragen im Kontext der Vergangen-
heit

o Welche Organisationsformen/
Kommunikationsformen habe ich
kennengelernt? Wie habe ich ge-
lernt, zu fahren, zu leiten, zu be-
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gleiten? Was ist mein padagogi-
scher Stil?

o Warum habe ich die Ausbildung
gewahlt? Sehe ich einen roten Fa-
den in meiner Biografie? Welche
beruflichen und privaten Wiinsche
und Vorstellungen begleiten mich
bis heute?

» Welchen Probleme, Ressourcen
und Potentiale liegen in meiner
personlichen Entwicklung und den
Enkulturations- und Sozialisations-
einflissen meiner Vergangenheit
(z.B. Familie, Schule, soziales
Milieu)

3. Erwartungen an die Zukunft

» Welche Lebens- und Zukunftsent-
wurfe habe ich?

o Wo mochte ich arbeiten? In wel-
cher Institution oder Organisation?
Warum?

» Welche Winsche, Vorstellungen
habe ich an mein Klientel/mein zu-
kunftiges Team? Mochte ich lie-
ber alleine arbeiten?

» Welche Mdglichkeiten der Aquisi-
tion habe ich? Wie ,verkaufe' ich
mich gut? Wie schreibe ich eine
Bewerbung, wie bereite ich mich
auf ein Vorstellungsgesprach vor?

¢« Welche Mdéglichkeiten und Chan-
cen liegen vor mir, welche Hinder-
nisse und Schwierigkeiten, welche
LEntwicklungsaufgaben® (HARIG-
HURST)?

Diese und andere Fragen einer mehr-
perspektivischen Betrachtung sind
zentral fur die Ausbildung einer gu-
ten Professionalitat, in der personli-
che, soziale und professionelle Kom-
petenz (Fahigkeiten, Wissen) und
Performanz (Fertigkeiten, Konnen)
zusammenflieBen (Lorenz, OrPiTZ
2000). Solche Professionalitat, die im
Kontext/Kontinuum beruflicher Sozia-
lisation eingehen, und in fortlaufen-
den Entwicklungsprozessen steht,
also Qualifizierung, Weiterbildung,
Erfahrungsgewinn ,mastery” bzw. die
Ausbildung von ,excellence” umfaf3t,
muf3 gezielt geférdert werden, erfor-
dert ein ,lifelong professional lear-
ning'. Fachliche Weiter- und Fortbil-

-

dung, Intervision und Supervision sind
Instrumente solcher permanenter
Professionalisierung im Sinne einer
unverzichtbaren Qualitatssicherung
und -entwicklung.

Supervision greift Fragen auf

~oupervision ist ein praxisgerich-
tetes Reflexions- und Handlungs-
modell, um komplexe Wirklichkeit
mehrperspektivisch zu beobach-
ten, multitheoretisch zu integrie-
ren und methodenplural zu be-
ginflussen. Sie ist auf Generie-
rung flexibler, inter- und transdis-
Ziplindr fundierter theoretischer
Erkldrungsmodelle gerichtet, um
die Férderung personaler, sozia-
ler und fachlicher Kompetenz und
Performanz von Berufstatigen zu
ermdéglichen und Effizienz und
Humanitéat professioneller Praxis
zu sichern und zu ermaoglichen.
Sie verwendet hierflr ein breites
Spektrum sozialwissenschaftli-
cher Theorien und greift auf er-
probte Methoden psychosozialer
Intervention zurdck.“ (PetzoLo
1998, 28)

Supervision hat im Ausbildungszweig
Motologie/Psychomotorik mehrere
Aufgaben: Im aktuellen Kontext/Kon-
tinuum Fragen der Ausbildungssitua-
tion zu besprechen, wie z.B. Ausbil-
dungsbedingungen und Reflexion von
Gruppenkommunikation und Grup-
pendynamik; die drangende Frage:

Was sind meine Zukunftsentwrfe
und was kommt nach meiner Ausbil-
dung? Wie kann ich meine beruflichen
Vorstellungen umsetzen, wo werde
ich arbeiten, wie kann ich mich mit
meiner Arbeitskraft, meinen Leistun-
gen und Mdoglichkeiten gut am Markt
positionieren? Welche Chancen habe
ich? Ein nachster — vielleicht wichtig-
ster — Bereich steht mit der Umset-
zung von Theorie in die Praxis an. (3)
Mit den begleitenden Fragen: Wie
kann ich aus den Erfahrungen mei-
ner privaten und beruflichen Biogra-
fie meine eigene mir ,auf den Leib"
geschneiderte psychomotorische Pra-
xis entwickeln, um meine padagoqgi-
schen Vorstellungen in meiner Arbeit
umzusetzen? Aus welcher Sicht und
Perspektive, aus den Blickwinkeln
vieler unterschiedlicher ,Brillen* (vgl.
ScHrevOGaG 1994), erwachst der eige-
ne Blick auf Ressourcen, Starken und
Schwachen? So kann Praxis reflek-
tiert, bearbeitet und kann fachlicher
Diskurs und interpersonaler Polylog
ermdglicht werden. In gemeinsamer
psychomotorischer Praxis erfolgt der
mehrperspektivische Blick (4), der
sich auf die verschiedenen Ebenen
von Arbeits- bzw. Behandlungspro-
zessen richtet:

1. Probleme des Klienten, Patienten
(=Patientenvariable)

» 1a. Probleme mit sich selbst, mit
seiner Symptomatik

» 1b. Probleme mit Bezugsperso-
nen, Angehdrigen

(3) Im ,Theorie-Praxis-Zyklus' wird der
supervisorische Prozeld beschrieben. Es
geht im ,Theorie-Praxis-Zyklus' darum,
dafl .Praxis Theorie frei(setzt), Theorie
wirkt verandernd auf die Praxis, Praxis
wirkt verandernd auf die Theorie* (PeTzoLp
1893b,627). In einer Differenzierungspha-
se wird Komplexitat geschaffen, Daten
esammelt, Probleme identifiziert und
ormuliert. In der anschlieBenden Struktu-
rierungsphase wird Pragnanz gewonnen,
Konsens hergestellt. In der Integrations-
phase werden Stabilitat und konsensgrun-
dende Konzepte erarbeitet, um in der
Phase der Kreation mit Veranderung der
Situation (verandert zum Ausgangspunkt)
und erneut in der Differenzierungsphase
einen Zyklus zu beginnen. (Vgl. den
Theorie-Praxis-Zyklus' ausfahrlich im ,tree
of science', als meta-hermeneutische Folie
flr Theorie und Praxis der Integrativen
Therapie, in: PeTzoLo 1993b, 626ff).
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(4) .,Mehrperspektivitat versucht nicht nur
unterschiedliche Standorte einzunehmen,
2.B. den der ,Zentrizitat', man schaut von
Jinnen‘, vom Zentrum her zur Peripherie
oder den der ,Exzentrizitat’, man schaut
von ,aufen’ nach innen, oder man
betrachtet eine Situation ,im Rollen-
tausch' mit den Augen eines anderen,
aus Mannersicht, aus Frauensicht, aus
Sicht eines auslandischen Mitblrgers
etc., immer impliziert Mehrperspektivitat
die Sicht unterschiedlicher Disziplinen
und Kulturen. Eine Situation, ein Phano-
men, eine Fragestellung wird aus Sicht
des Philosophen, des Soziologen, des
Psychologen, des Neurowissenschaft-
lers, des Biologen betrachtet, aus der
Kultur der Forscher und der der Prakti-
ker, der Jugendkultur, der Frauenkultur,
der Arbeiterkultur usw." (PeTzoLp
199%25: vgl. ausfihrlich: PerzoLo 1998,
101



» 1¢. Probleme aus dem Netzwerk
(familiares, amicales, kollegiales
Netzwerk, vgl. Hass/PeTzoLp 1999)

o 1d. Probleme aus der Lebensla-
ge (soziale Notlagen, Armut, Ver-
elendung eic.)

2. Probleme des Psychomotorikers/
Bewegungstherapeuten (Thera-
peutenvariable)

¢ 2a. Probleme mit sich selbst auf-
grund aktualer und/oder biografi-
scher Belastungen

o 2b. Probleme mit der Thematik des
Patienten/der Klientin

» 2c. Probleme mit dem kollegialen
Netzwerk

o 2d. Probleme mit dem institutionel-
len bzw. organisationalen Kontext

3. Probleme in der Beziehung, im
Aktionsbiindnis (Beziehungsva-
riable)

» 3a. Probleme der ,Passung” (good
for fit), der Affiliation, der Reaktanz

e 3b. Probleme durch Persdnlich-
keitsverschiedenheiten

» 3c¢. Gender- und Schichtprobleme,
Rollen- und Statusprobleme

» 3d. Beziehungsdynamische Proble-
me (Ubertragungs- und Gegen-
tbertragungsphdnomene, Wider-
stand, Abwehr, Konfluenz, Kollusion)

4. Probleme des Settings bzw. der
Rahmenbedingungen

» 4a. Ungenugende oder einge-
grenzte institutionelle Behand-
lungsmoglichkeiten (Raume, Zeit)

¢ 4b. Fehlende Ressourcen (Geld,
Materialien, kollegiale Unterst(t-
zung)

¢ 4c. Juristische Begrenzungen (per-
sonlichkeitsrechtliche, heilkundrecht-
liche Bestimmungen, Vormund-
schaftsfragen, Schweigepflicht, da-
tenrechtliche Bestimmungen)

o 4d. Institutionelle Vorgaben und
Reglementierungen (Dienstvor-
schriften, Stellenbeschreibung,
Aufgabestellungen etc.)

All das kann in Supervisionsprozessen
in den Blick genommen, Gberpriift und
|6sungsorientiert bearbeitet werden.

&

Dabei ist das personliche Selbsterle-
ben im Kontext der Ausgangspunkt:
Wie fuhle und nehme ich Stimmungen
und Atmospharen wahr? Welche The-
men bieten mir die Klientinnen (z.B.
altersgruppenspezifisch: Kinder, Ju-
gendliche, alte Menschen, aber auch
stérungsbildspezifisch: Mehrfachbehin-
derte, Drogenabhangige, Psychiatrie-
patienten, Demenzpatienten) an, wie
reagiere ich darauf? Welches Materi-
al wird von der Zielgruppe benutzt,
welche Geflhle begleiten mich in mei-
nen materialen Erfahrungen? Was ver-
binde ich mit dem Stundenthema? Wel-
che Rolle erhalte ich dabei von den
Kindern und wie nehme ich mich in
dieser Rolle wahr? Ber(hrt mich eine
Spielaktion, ein Geschehen und was
begleitet aus meinen Erfahrungen mein
weiteres Tun? Welche Rlckmeldung
gebe ich dem/n Kind/ern — und bin ich
mit diesen Rickmeldungen ,zufrieden*?
Hier kommt noch eine weitere Ebene
ins Spiel:

5. Behandlungsmethodische und

-technische Probleme
o 5a. Probleme der Diagnostik

s 5b. Probleme der Indikation, des
Behandlungsplans, der Strategien-
bildung

e 5c. Probleme im Behandlungspro-
zess

Grundlagen

» 5d. Probleme der Handhabung von
Methoden, Techniken und Medien

Diese und andere Fragen betreffen
das Hier-und-Jetzt der Gegenwart,
jedoch immer in der Kontinuitat von
Vergangenheit mit Blick in die Zukuntft
des Behandlungsverlaufs, der Ent-
wicklung des Klienten/der Patientin,
aber auch flr die Position des Psy-
chomotorikers muf3 auf der Zeitach-
se des Kontinuums gesehen werden.

Psychomatorik in praktischer Anwen-
dung zu sehen, erdffnet eine Kom-
plexitat, die auf ,ein Meer der Vielfalt’
verweist, in dem es zu ,navigieren’ gilt,
um ein Denken der Vielheit und der
Unterschiedlichkeiten, der Difierenz
und Pluralitat — dem Teil in der Ein-
heit, im Ganzen, das Ganze mit sei-
nen Teilen — zu nutzen. Es ist das
Prinzip der ,Vielfalt in Verbundenheit'.
,D0a Wahrnehmung flr jeden Wahr-
nehmenden verschieden ist, mul3 sie
gemeinsam reflektiert, emotional be-
wertet und in einer Sinn und Bedeu-
fung stiftenden Weise interpretiert
werden, die handlungsrelevant ist.
Supervision wird hier in ganz zentra-
ler Weise als Erkenntnissuche bzw. als
ein gemeinschaftlicher Wahrneh-
mungs-, Erkenntnis-, Erklarungs- und
Gestaltungsprozel3 gesehen, als eine
persdnlich und zugleich gemeinschaft-

(5) ,Der Ko-respondenzprozef flhrt zu
Sinn durch Analyse und zur Verdanderung
von Situationen, indem die an einer
Situation beteiligten Personen ihre Lage
reflektieren, d.h. in einem Prozel3 der
Differenzierung Komplexitat freisetzen, die
strukturiert und pragnant gemacht werden
kann. In einer weiteren Phase des Grup-
penprozesses, der verbal und aktional
(z.B. psycho- und soziodramatisch)
ablauft, werden Erfahrungen und Erkennt-
nisse integriert. Es wird auf diese Weise
eine neue Stabilitdt gewonnen, die die
Moglichkeit zur Verdnderung, der Kreation,
der Uberschreitung des Bisherigen bietet.
Es entsteht ein Zyklus von Reflexion und
Handlung, von Theorie und Praxis, von
Stabilisierung und Veranderung, von
Integration und Kreation, der fur das
Identitatserleben zentrale Bedeutung
gewinnt: die Chance zur Entfaltung, zum
Wachstum der Identitit, die ja immer in
soziale Kontexte eingebunden und von
ihnen bestimmt ist. Im gruppalen Ko-
respondenzprozel wird, wie im individuel-
len, ldentitat gestiftet, bekraftigt und
gesichert durch Akte von Konsens und
Kooperation.” {PetzoLo 1993,1296; vgl.
auch zum Modell der Ko-respondenz in

der Integrativen Therapie: PeTzoLp 1993a,
52ff; Ko-respondenz als Modell der Mehr-
perspektivitat, als Metakonzept der Inte-

grativen Supervision: PerzoLo 1998,101ff)

(6) Professional community wird wie folgt
definiert: ,Eine Makro- oder Mesogruppie-
rung von Menschen, die einerseits im
geselischaftlichen Kontext als Ausibende
einer bestimmten Profession mit einer
gemeinsamen Interessenlage und -ver-
tretung identifiziert werden (z.B. ,die
Arzte*) und die sich andererseits mit ihrer
Profession identifizieren, berufsstandi-
sche Normen, Regeln und Organisations-
formen herausbilden und ein ,professio-
nelles BewuBtsein' entwickeln (z.B. ,wir
als Psychologen®). Das Maf3 der ,profes-
sionellen Identitat’ des einzelnen wie der
Gesamtgruppierung hangt von der
Pragnanz der Gruppenbildung, also dem
Grad ihrer Organisiertheit, Koharenz,
Interessenverfolgung ab, weiterhin von
den verbindenden Zielen, Werten und
Konzepten sowie der gesellschatftlichen,
durch Wissen, Kapital, EinfluB, Tradition
gesicherten Macht, d.h. von ihrer Prasenz
als ,commercial community' im Markt.”
(PetzoLp 1988, 39 1).
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liche Hermeneutik und Praxis, die an
kollektive Auslegungsprozesse und
Praxen ruckgebunden ist und diese
selbst — d.h. sich selbst — noch einmal
reflektiert.“ (PetzoLo 1998,3, 2001a).

Das Zeigen von psychomotorischer
Praxis vor anderen und miteinander
stellt Diskurs her, ein koreflexiver
Umgang im Ko-respondenzprozef (5)
in einer ,professional community* (6).
,Gemeinsame Suche, ko-respondie-
rendes Aushandeln von Positionen,
das Erstellen von topographischen
Ubersichten Gber geistige Welten kann
Orientierung und Ko-Orientierung
schaffen“(PerzoLp 1998,67).

Die ,professional community* ist Ein-
heit und Vielheit zugleich. Sie ist der
Ort, ,zu Hause* zu sein aber auch im
Diskurs, in Polylogen Verschiedenheit
auszudricken. ,Eine Hilfe, derartige
Komplexitat und Andersheit auszuhal-
ten, wenn sie bedrickend wird - und
das ist ja keineswegs ihre einzige
Qualitat, sie ist ja immer wieder auch
Reichtum — ist die unterstitzende
Gemeinschaft derer, mit denen ich in
Jfundierter Zugehorigkeit und Verbun-
denheit’ (cordialité) lebe und in ,fun-
dierter Kollegialitat® arbeite” (PeTzoLp
1998, 67). Psychomotorische Praxis
wird in der ,professional community’
miteinander gelebt. In der Vielfalt der
Unterschiedlichkeiten wird Praxis au-
genscheinlich, sie wird reflektiert und
in ihrer Unterschiedlichkeit als Er-
kenntnissuche bewertet.

Supervision - ein Reflexions-,
Handlungs- und Weiterbil-
dungsmodell fur psychomo-
torische Praxeologie und
bewegungsorientierte Praxis

~Supervision bedeutet berufsbezoge-
ne Beratung und Weiterbildung.”
(BeLaror 1996,13), ,die auf die Erwei-
terung von Kompetenzen hinzielt”
(POHL in BeLarol 1996,44) und auf eine
Verfeinerung von Performanzen, hin
Zu einer optimalen fachlichen und
methodischen Praxis bzw. Praxeolo-
gie (vgl. Anmerk. 7, Perzowo 2000h,
PeTzoLp, ORTH, ScHucH, STerran 2001).
Supervision ist ,Beratungsform, die
berufliche Zusammenhange themati-

siert” (ScHrevoee 1992,1). ,Supervi-
sion erfolgt in dem gemeinsamen
Bemiihen von Supervisor und Super-
visanden, vorgegeben Sachelemente,
vorhandene Uberlegungen und Emo-
tionen in ihrer Struktur, ihrer Ganzheit,
ihrem Zusammenwirken zu erleben,
zu erkennen und zu handhaben, wo-
bei der Supervisor auf Grund seiner
personalen und fachlichen Kompetenz
als Feedback-Instanz, Katalysator,
Berater in personaler Auseinanderset-
zung fungiert, ganz wie es Kontext und
Situation erforderlich machen" (OrTH/
PetzoLp 1988, 45).

Dieser auf Ko-respondenz zielende
Proze3 weist Supervision als ,ein
praxisgerichtetes Reflexions- und
Handlungsmodell (aus), um komple-
xe Wirklichkeit mehrperspektivisch zu
beobachten, multitheoretisch zu in-
tegrieren und methodenplural zu be-
einflussen (...) und Effizienz und
Humanitat professioneller Praxis zu
sichern und zu entwickeln" (PeTzoLp
in HoLLoway 1998,239).

Supervision reflektiert ,ein Wachstum
der beruflichen und emotionalen
Kompetenz. Diese Selbstsicherheit
fuhrt zu einer grofBeren Sicherheit im
Umgang mit den Klienten. Ein weite-
rer Aspekt ist die berufliche ldentitat:
Supervision verhilft dem Supervisan-
den zu einem klareren Bild uber Zie-
le ihrer Arbeit, sie verdeutlicht beruf-
liche und personliche Méaglichkeiten
und Grenzen® (PuHL 1998,162).
Psychomotorik, klinische Bewegungs-
therapie (z.B. Integrative Bewegungs-
therapie, Konzentrative Bewegungs-
therapie) und Methoden der Bewe-
gungsagogik (G. ALEXANDER, F.M.
ALEXANDER, M. FELDENKRAIS, vgl. STEIN-
mOLLER et al. 20001) mit ihrer Verbin-
dung von ganzheitlichem und diffe-
rentiellen Lernen (Sierer 2001) ha-
ben gegenlber anderen Praxen in
Therapie, Agogik, Soziotherapie die
Spezifitat des somatomotorischen
Ansatzes bei Leib und Bewegung
(STEINMULLER et al. 2001).

Dabei beziehen sie aber auch psy-
chologische (emotionale und volitive
Aspekte, vgl. PetzoLp 1995, 2001i),
kognitive (Lernen, Denken, Memorie-
ren, vgl. Sieper 2001), soziale Per-
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spektiven (Hass, PerzoLp 1999) und
okologische Dimensionen (BERNSTEIN
1975, vgl. BongaarpT 1996; und Gis-
sonN 1979, vgl. Reep 1996; PetzoLo
2001¢c; THeLen, SmitH 1993, KELso
1995) in ihre Praxis ein. Das macht
sie zu einer besonders komplexen
Praxeologie, die damit allerdings dem
Menschen als einem vielfaltigen
Wesen in vielschichtigen Zusammen-
hangen in besonderer Weise gerecht
zu werden vermag. Das Konzept der
Praxeologie sei wie folgt definiert:

~Methodengegrindete Praxeo-
logien sind durch Erfahrung, sy-
stematische Beobachtung und
methodisches Erproben erarbei-
tete, in sich hinldnglich konsisten-
te Formen und Wege praktischen
Handelns. Durch Methoden, die
als solche reflektiert wurden,
sind Wissensbestande entstan-
den, ein Praxiswissen. Aus die-
sem kénnen im Prozess seiner
Elaboration theoretische Konzep-
te und Konstrukte generiert wer-
den, die sich zu Theorien von
zunehmender Komplexitat ent-
wickeln kdnnen, welche wieder-
um in die Praxis zurickwirken
und diese zu verdndern vermo-
gen. Gleichzeitig werden auf der
Grundlage elaborierter und da-
mit konsistenter Praxis erst For-
schung und MaBnahmen der
Qualitdtssicherung bzw. -entwick-
lung méglich, die fiir die Entwick-
lung einer differentiellen und in-
tegrativen Disziplin und Profes-
sionalitat grundlegend sind"” (Pet-
zoLp 2000h, 2001¢) (7)

Die Bestimmung der bewegungsori-
entierten Arbeitformen als Praxeolo-
gien (Petzoo 2001j) kann fir die
Theorie und Methodenentwicklung in
diesem Bereich bewegungszentrier-
ter Praxisformen nuitzliche Impulse
geben. Aufgrund dieser dezidiert
,nicht-reduktionistischen’, differen-
tiellen und integrativen Position und
der damit gegebenen anspruchsvol-
len Theorie-Praxis-Verschrankung ist
eine sehr qualifizierte Ausbildung
erforderlich und es spielen Weiter-
und Fortbildung sowie Evaluationen



und Outcomeforschung (Laireiter 1998, Petzowp 20014,
STeFFAN, PETzoLD 2001) eine wesentliche Rolle, um neue
Entwicklungen aus Klinik und Forschung permanent in
die Praxis zu transferieren und fur die Arbeit mit Klientin-
nen zu integrieren.

Supervision, die immer auch eine agogische Dimension
hat, namlich fachliche Weiterbildung im Praxiskontext dar-
stellt, mu3 neben der Optimierung auf der Performanz-
ebene (Methoden, Techniken, Skills) auch Kompetenz
foérdern, indem sie Wissen — z.B. praxisrelevante For-
schungsergebnisse — transportiert, und deshalb wird auch
psychomotorikspezifische Supervision ein wichtiges Er-
fordernis, die u.a. die Verbindung von folgenden fachli-
chen Voraussetzungen fur Supervisoren in diesem Feld
erforderlich macht: eine fundierte psychomotorische bzw.
bewegungstherapeutische Ausbildung und Erfahrung
(Lehrqualifikation, Lehrtherapeut) und eine voliwertige
Supervisionsausbildung nach internationalen Standarts
(ANSE, DGSv-, DBDSv) (8).

Nur dann kann die Kompetenz beider Felder zusammen-
gefuhrt werden und es wird ein problematisches Dilettie-
ren von der einen oder der anderen Seite her vermieden
(Supervisoren ohne bewegungsfachliche Kompetenz su-
pervidieren Bewegungsspezialisten, Psychomotoriker ohne
supervisorische Kompetenz versuchen sich in Supervi-
sonsarbeit, vgl. zum Problem OssoLa, PeTzoLp 2001).

Hier ist noch einiges an Entwickiungsarbeit zu leisten,
jedoch gibt es mehr und mehr Kolleginnen und Kollegen,
die Uber beide Qualifikationen verflgen und es gibt uni-
versitare Magister- und Diplomstudiengange, die Super-
visionsausbildungen mit bewegungstherapeutischem
Schwerpunkt vermittein (9).

(7) Neben dieser ,Bottom-up-Definition” des Theorie-Praxis-Verhalt-
nisses in der methodengegrindeten Praxeologie findet man auch
Jdop-down” entwickelte theoriegegriindete Praxeologien (z.B. die
klinisch angewandte Psychoanalyse oder das psychodramatische
Rollenspiel des komplexen psychosozialen Interventionsverfahrens
von J.L. Moreno). Hier a3t sich theoriegegriindete Praxeologie
bestimmen ,als eine theoriegeleitete, systematische Praxis in ange-
wandten Humanwissenschaften, in welchen Praxis und Theorie sich
in reflektierter Weise forschungsgestutzt durchdringen®. Zwischenfor-
men und Ubergange sind in unterschiedlichen Entwicklungsstadien
von Methoden und Verfahren (vgl. Anmerkung 4) méglich. Ganz
allgmein und unter einer Metaperspektive in einem ,System der
Humanwissenschatt" (,Tree of Science", PerzoLo 2000h, 1992a, 456-
667) kann man Praxeologie als ,Wissenschaft von der Praxis®
betrachten {vgl. ibid. 617, vgl. Bouroieu 1976).

(8) ANSE ist die Europaische Gesellschaft far Supervision, DGSv
ist die Deutsche Gesellschaft fir Supervision, DBDSv ist der
Deutsche Berufsverband der Diplomsupervisoren.

(9) Freie Universitdt Amsterdam, Faculty of Human Movement
Sciencs, Centrum for IBT, Postgradualer Diplomstudiengang
Supervision (Prof. Dr. Hilarion G. PerzoLp) Amsterdam; Donau-
UniversitatKrems, Zentrum fir Psychosoziale Medizin (Dr. Anton
LeiTner, e-mail: leitner@donau-uni.ac.at), Krems; Fakultat far
Rehabilitation, Universitdt Zagreb (Prof.Dr. Liliana lsric), Zagreb,
alle in Kooperation mit der ,Europaischen Akademie fir Psycho-
soziale Gesundheit®, staatlich anerkannte Einrichtung der berufli-
chen Weiterbildung, 42499 Hlckeswagen, Wefelsen 5, e-mail:
EAG.FPi@t-online.de.



Institut far
Bewegungsbildung und
Psychomotorik

Beruisbegleitende Aus- | Weiterbildungen:

» Zertifikat: ,,Zusatzqualifikation Psychomotorik” {200 Stunden)

Psychomotorik aus der Sicht unterschiedlicher Theorien und basierend auf
dem dialogischen Konzept von Beziehungsgestaltung — arientiert an den Auffal-
ligkeiten der Kinder von heute. In unserer psychomotorischen Auffassung ge-
ben uns die Uberlegungen von Jonny Kiphard, Emmi Pikler, Milani Comparetti,
Maria Montessori u.a. wesentliche Hilfen filr unseren bewegungsorientierten
Alltag. Das Kind als Hauptakieur seiner eigenen Entwicklung, mit Vermitliung
der fiir uns wichtigen Werte wie Achtung, Vertrauen, Liebe wie auch Hinfihrung
zu Grenzen, Widerstand, Auseinanderseatzung.

Externe Reihen werden 2002 auch in Regensburg, Ingolstadt angeboten.

» Zertifikat: Psychomotorische Erweiterungsqualifikation

»Im Dialog Beziehung gestalten*

Eine 100-stiindige Weiterbildung mit psychomotorischen/motopadago-
gischen Vorerfahrungen. Der Blick geht vom Kind zu meinem Anteil an
der Arbeit: Wie kann ich mich bewuBter im Dialog erleben? Wie kénnen
wir uns mit unseren Eigenheiten und unserer Persinlichkeit einbringen
und uns auf den Prozel einlagsen? Wie ist mein Beziehungsstil, mein
Dialog mit den Eltern, meine padagogische Praxis? Wer und was stort
eigantlich maine Arbeit, wovon lasse ich mich stéren?

Workshops, Seminare im Herbst im ‘I'B*P:

o Korper, Kommunikation, Kreativitat" Das psychodynamische VYerstandnis
der Motorik des Kindes (Bernard Aucouturier, Frankreich)

¢ Bewegungsforderung mit alten Menschen® (Marianne Eisenburger)

+ Heute bin ich ein Kanig® Psychadrama und Psychomatorik (Y, Maar, Israel)

# Kindgemafe Diagnostik: ,Die Abenteuer der kleinen Hexe" (Ginter Piitz)

# Resonanzen: Wie kommil der Kc:pfschmarz Zum Therapeuten?” (B. Melzmacher)

Supervision und Beratung fiir Mitarbeiterinnen in bewegungsorientier-
ten Arbeitsfeldern, in Vorschule und Schule

Fordern Sie unsar Fortbildungsprogramm an!

Institut far Bewagungsbildung und Psychomotorik ('I'B'P)
Das Psychomotorik-Institut in 82194 Gribenzell-Munchen,
Grobenhdterstr. 9, Tel. 08142-57 06 60, Fax. 08142-57 06 61,
e-mail: IBP-Passolt@t-online.de www.ibp-psychomotorik.de,
mit ,Forum Psychomotorik”. Die Psychomaotorische Zeitschrift im Intemet

Damit erdifnen sich auch Chancen fur interdisziplindre Po-
lvloge (10), die die fachliche Qualitat des psychomotori-
schen und bewegungstherapeutischen Feldes voranbrin-
gen, aber auch Ruckwirkungen in das supervisorische Feld
durch vermehrten Einbezug etwa nonverbaler Dimensio-
nen (OrTH, PeTzoLp 1988) ermdglichen, Entwicklungen,
die Patienten und Klientinnen zu gute kommen werden.
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