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Homo resilientus - Vorwort

Unsere Welt muss resilienter werden und das wird sie auch. Es ist sicherlich
kein Zufall, dass auf dem Hintergrund einer sich stdndig veraindernden (man
muss sagen, sehr krisenhaften) geopolitischen Weltlage die Resilienzforschung
eine immense Bedeutung gewonnen hat. Sie beschiftigt sich nicht nur mit der
individuellen Resilienzentwicklung, die moderne Resilienzforschung konzen-
triert sich auch auf biologische und organisationale Aspekte.

Seit nunmehr fiinfzig Jahren wird das Konzept der psychischen Wider-
standskraft stetig weiterentwickelt. Zwischen den Anfingen Emmy Werners
mit ihrer Langzeitstudie auf Kauai Mitte der 1950er Jahre bis hin zu aktuellen
neurologischen und biologischen Forschungsansitzen liegen viele wissenschaft-
liche Entwicklungsstufen.

Die Beratung von Menschen in gesundheitlichen Belastungssituationen
beschiftigt mich personlich seit fast zwanzig Jahren. Zu Beginn ging ich davon
aus, dass sich die Probleme rund um psychische Belastung am Arbeitsplatz und
Burn-out schnell 16sen lassen. Schlieflich gab es ja schon lange gute Losungs-
ansétze und die Zahl der wissenschaftlichen Studien, die aufzeigen, wo die Stell-
schrauben fiir mehr Gesundheit und Resilienz am Arbeitsplatz zu finden sind,
ist beeindruckend hoch. Doch wider Erwarten sind die Probleme bis heute
geblieben oder sie haben sich veréndert, ohne vollstindig gelost werden zu
kénnen. Bevor wir jetzt den Kopf in den Sand stecken und daran verzweifeln,
lasst sich gleichzeitig feststellen, dass sich das Wissen und die Bewiltigungs-
kompetenzen von Menschen in Krisen beeindruckend weiterentwickelt haben.
Achtsamkeitsiibungen, Entspannungstechniken und psychologisches Grund-
wissen fiir eine gute Psychohygiene gehoren in vielen Lebens- und Arbeits-
bereichen mittlerweile zum Standard. Also sind viele Menschen viel resilienter
als frither. Doch gleichzeitig steigen die Herausforderungen. Die Entwicklung
von Resilienz und psychischer Gesundheit scheint somit insgesamt paradox:
einerseits die Weiterentwicklung, andererseits die stindig steigenden Heraus-
forderungen, die wiederum zu noch mehr Resilienz und Gesundheit aufrufen.

Homo resilientus - Vorwort |
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Auf diesem Hintergrund bin ich allen Menschen dankbar, die mich in den
letzten zwanzig Jahren an ihren Entwicklungs- und Losungswegen fiir mehr psy-
chische Gesundheit haben teilhaben lassen. Durch sie habe ich in unzihligen
Beratungsstunden und in Seminaren gelernt, dass wir trotz aller Probleme opti-
mistisch, mutig und kreativ bleiben diirfen, wenn es darum geht, unsere Lebens-
umstiande taglich etwas besser werden zu lassen.

So ist auch dieses Buch entstanden. Es richtet sich in erster Linie an Coaches,
Beraterinnen und Therapeuten’, die bereits Basiswissen im systemischen Den-
ken und Arbeiten mitbringen und sich nun auf die Beratungsarbeit fiir mehr
Gesundheit und Resilienz konzentrieren mochten. Daher gehe ich in diesem
Buch nicht auf systemisches Grundwissen ein. In der Literaturliste empfehle
ich Veroffentlichungen, die diese Liicke schlieflen. Dann fallt es Thnen leichter,
die Tools systemisch einzuordnen und die Anwendung auch individuell auf die
jeweilige Resilienzcoaching-Situation anzupassen.

Wir starten im ersten Abschnitt dieses Buches mit einem Uberblick iiber
aktuelle Resilienztheorien und Resilienzmodelle. Obwohl der Schwerpunkt
im zweiten Abschnitt auf den Coaching-Methoden zur individuellen Resilienz-
forderung liegen wird, ist es mir vorab wichtig, theoretische und konzeptionelle
Grundlagen zu schaffen, damit die Tools von Thnen, liebe Leserinnen und Leser,
einzuordnen sind. Denn die Resilienzcoaching-Szene ist grof8 und uniibersicht-
lich. Eine Vielzahl unterschiedlicher Modelle und theoretischer Ansétze wur-
den in den letzten Jahren ver6ftentlicht, die nicht immer gut zueinander passen.
Abschliefiend werde ich im zweiten Teil des ersten Abschnitts ein systemisches
Resilienzmodell vorstellen, das klare Beziige zu bekannten und wissenschaftlich
fundierten Konzepten aufzeigt und gleichzeitig bewahrte Abldufe im systemi-
schen Coaching abbildet. Der Hauptteil des Buches (Abschnitt IT) konzentriert
sich auf die Resilienzcoaching-Praxis.

Bevor es losgeht, noch ein paar Worte dazu, wie Sie dieses Buch lesen kon-
nen. Im ersten Abschnitt geht es in Kapitel 1 bis 4 um theoretische Grundlagen.
Vielleicht ist eine Auffrischung zum systemischen Ansatz und zu relevanten
Resilienztheorien hilfreich, um die anschlieflende Toolbox besser einordnen
zu konnen. Die Kapitel 5 und 6 empfehle ich zu lesen, um das 7-Faktoren-
Modell der Resilienz und den Resilienzcoaching-Ablauf besser einordnen zu
kénnen. Wer jedoch schon erfahren in der Praxis des Resilienz- und Gesund-
heitscoachings ist, kann auch sofort mit der Toolbox beginnen. Jedes Tool ist
in der Praxis erprobt und wird einzeln erklart. Und jedes Beratungssystem ist

1 Im Sinne der Gendergerechtigkeit verwende ich weibliche und ménnliche Formen im freien
Wechsel.
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anders und daher darfauch jede Methode individuell angepasst werden. Lassen
Sie sich in der Anwendung gerne inspirieren, die Methoden kreativ zu verandern.

Ich habe mich entschieden, die Toolbox nicht am Resilienzfaktoren-Modell
auszurichten. Im ersten Abschnitt zur Theorie der Resilienz werden wir
erkennen, dass Resilienz ein vielseitiges Modell ist, das aus Aspekten der Person-
lichkeit, der Sozialisation und auch bestimmter Verhaltensweisen besteht. Das
Konzept der Resilienz ist aus meiner Sicht nicht unmittelbar operationalisier-
bar. Daher stelle ich ein weiteres Modell vor: das Resilienzcoaching-Modell. In
diesem Modell habe ich Anwendungsbereiche festgelegt, die mit einer hohen
Wahrscheinlichkeit dazu fithren, dass mehr Resilienz entsteht. Es ist Grund-
lage der Toolbox im zweiten Abschnitt dieses Buches. Sie werden jedoch Hin-
weise finden, wie die einzelnen Anwendungsbereiche im Ergebnis zur Starkung
einzelner Resilienzfaktoren fithren.

Ich wiirde mich freuen zu horen, wie Sie die Tools in der Praxis umsetzen konn-
ten. Schreiben Sie mir gerne Ihre Erfahrungen an:

Ute.Zander@zsconsult.de

Jetzt wiinsche ich Thnen viel Freude beim Lesen und mit den Coachees einen
guten Prozess zu mehr Resilienz.

Ute Zander-Schreindorfer

Homo resilientus - Vorwort |
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Seit ungefahr zehn Jahren hat sich in der Coaching-Szene das Resilienz-
und Gesundheitscoaching etabliert. Zuvor wurden im klassischen Business-
Coaching ausschliefilich berufliche Themen bearbeitet (Konflikte, Fithrung,
Strategie u.v.a.m.). Zunehmender Stress in der Arbeitswelt, unter anderem ein
zunehmend hoher Workload und vielfaltige anspruchsvolle Erwartungen am
Arbeitsplatz, haben dazu gefiihrt, dass die Themen »Gesundheit«, »Work-Life-
Balance« und »Resilienz« inzwischen eine grofie Bedeutung auch im Business-
Coaching einnehmen. Sie bilden den starken Wandel in unserer Arbeitswelt ab.
Das Beratungsformat Coaching hat diesen Wandel aufgegriffen. Heute ist es nor-
mal, dass Fithrungskréfte im Coaching iiber ihre gesundheitlichen Belastungen
sprechen méchten und nachhaltige Losungen suchen.

Was sich manchmal im Grenzbereich zur Psychotherapie bewegt und lange
kategorisch aus dem Coaching ausgeklammert wurde, hat einen neuen Platz
bekommen. Resilienz- und Gesundheitscoaching beschiftigt sich mit indivi-
duellen und organisatorischen Losungsansitzen fiir mehr Gesundheit und
Resilienz und weniger Belastung am Arbeitsplatz. Im Unterschied zur Psycho-
therapie wendet sich das Resilienz- und Gesundheitscoaching an gesunde
Menschen. Psychisch kranke Menschen sind in der Psychotherapie besser auf-
gehoben. Diese Grenzlinie ist nicht immer ganz leicht zu ziehen, umso bedeut-
samer erscheint es mir doch, sie im Resilienz- und Gesundheitscoaching immer
wieder auszuloten.

Dieses Buch mochte einen Beitrag leisten, um einen professionellen Zugang
zum systemisch gepragten Resilienz- und Gesundheitscoaching zu finden. Ich
orientiere mich daher an einem systemischen Coaching-Konzept, das 16sungs-
und ressourcenorientiert, aber auch konstruktivistisch gepragt ist. Beginnend
mit dem Prozess der Auftragsklarung behilt das systemische Resilienz- und
Gesundheitscoaching wichtige Aspekte eines systemischen Coaching-Prozesses
im Blick: Hypothesenbildung, Neutralitdt, Haltung des Nichtwissens und die
Haltung, dass die Kunden Experten ihres eigenen Lebens und somit auch ihrer
eigenen Gesundheit sind. Das hat spezifische Auswirkungen fiir den Resilienz-
coach: Es gibt kein Standardrezept fiir die Resilienzférderung und die Resilienz-
Tools, die ich in diesem Buch vorstellen werde; sie wirken nur dann, wenn sie
in die aktuelle Lebens- und Gesundheitssituation der Klientinnen passen. Denn
die Wirksamkeit von Coaching-Tools ist systemisch gesehen davon abhingig,
ob das Klientensystem offen ist fiir einen Lern- und Verdnderungsprozess. In
diesem Punkt setze ich in diesem Buch andere Akzente als andere Veréffent-
lichungen zu Resilienz. Ich gehe nicht davon aus, genau zu wissen, welches Tool
tiir welchen Resilienzentwicklungsschritt passt. Denn systemisch gesehen ist
Verdnderung ein komplexes Geschehen, das sehr individuell angestoflen und

| Abschnitt I: Grundlagen eines systemischen Resilienzkonzepts
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umgesetzt wird. Selbst wenn ich als Expertin von auf8en betrachtet sagen wiirde,
diese Person sollte unbedingt etwas mehr Verantwortung in ihrem Leben tiber-
nehmen, so entscheidet doch immer die Person selbst, wann der richtige Zeit-
punkt ist, etwas in ihrem Leben zu dndern. Das gilt auch fiir die Vielzahl der
Tools, die Sie im zweiten Abschnitt dieses Buches kennenlernen werden. Die
angenommene Wirkung, die in jedem Tool beschrieben wird, ist nur hypo-
thetisch. Es kann sein, dass eine Person nicht so auf eine Intervention reagiert,
wie ich mir das vorstelle. Ich halte das fiir v6llig normal. Als systemisch arbei-
tende Coaches machen wir lediglich ein Veranderungsangebot. Ob die Art
und der Zeitpunkt des Veranderungsangebotes passen, entscheidet nicht der
Coach, sondern immer die Coachee. Und {iber allem schwebt die Erkenntnis,
dass, anders als im traditionellen Business-Coaching, es im Resilienzcoaching
manchmal gar keine konkreten Lsungen geben kann. Denn Resilienz bedeutet
auch, Dinge, die ich gerade nicht dndern kann, auszuhalten und zu akzeptieren.
Insofern hat Resilienzcoaching manchmal etwas von dem christlichen Ansatz
der Seelsorge: Einfach da sein und die Hand halten.

Abschnitt I: Grundlagen eines systemischen Resilienzkonzepts |
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1 Entwicklung, Theorien und Modelle
der Resilienz

In diesem Kapitel stelle ich die Entwicklung der Resilienzforschung dar und
grenze den Begriff »Resilienz« von der »Salutogenese« ab. Auflerdem lernen Sie
ein Resilienzmodell kennen, das spiter die Grundlage der einzelnen Resilienz-
coaching-Tools darstellt. Abschliefiend fiithre ich den systemischen Ansatz des
Resilienz- und Gesundheitscoachings niher aus und in diesem Zusammenhang
erkldre ich den Unterschied zwischen Resilienz und Ressourcenorientierung.

Entwicklung der Resilienzforschung

Emmy Werner (1992) gilt als eine der Pionierinnen der Resilienzforschung. 1977
verdftentlichte sie die Langzeitstudie {iber Resilienzfaktoren von Kindern und
Jugendlichen der Insel Kauai. Damit legte sie wesentliche Grundsteine fiir spétere
Resilienzkonzepte. Sie hat die Resilienz frithzeitig als psychische Widerstands-
kraft beschrieben und in diesem Zusammenhang Schutz- und Risikofaktoren
benannt, die in allen spéteren Theorien und Konzepten aufgegriffen und weiter-
entwickelt wurden. Grundlegend fiir spétere Forschungsansitze und auch in
einer systemischen Betrachtungsweise bedeutsam ist ihre Erkenntnis, »dass die
Resilienz eines Menschen an wechselseitig sich bedingende Effekte gebunden
ist, d.h., dass sie von der Wechselwirkung zwischen Schutzfaktoren abhangt,
die beim Individuum, in seiner Familie und in seinem Umfeld vorhanden sind«
(Welter-Enderlin u. Hildenbrand, 2008, S. 30). Das entsprach bereits damals dem
systemischen Denken, denn Emmy Werner benannte schon frither als andere
die Wechselwirkungen und Zusammenhinge zwischen psychischen und sozia-
len Systemen: Nicht der einzelne Mensch reagiert resilient, sondern der Mensch
im Kontext seiner sozialen Systeme, so in Familien, Teams und Organisationen.

Emmy Werner fasste in ihren ersten Forschungsergebnissen folgende
Resilienzfaktoren zusammen (Berndt, 2015, S. 65): Demnach haben resiliente
Menschen ...

| Abschnitt I: Grundlagen eines systemischen Resilienzkonzepts
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= liebevolle Bezugspersonen,

= {ibernehmen frith Verantwortung,
= haben soziale Kompetenzen und
= sind starke Personlichkeiten.

Einige Aspekte dieser damals erstmalig benannten Resilienzfaktoren finden sich
auch in aktuellen Modellen wieder.

Der weitere Verlauf der Resilienzforschung hat sich im Anschluss an die
Forschungsarbeit von Emmy Werner in vier Phasen entwickelt (Bentner u.
Jung, 2022, S.79):

Die erste Phase (zwischen 1960 und 1970) konzentrierte sich mit Vertre-
terinnen wie Emmy Werner darauf, zu beschreiben, was Resilienz tiberhaupt
ist. Mit Blick auf das Individuum beschrieben die Forschenden Risiko- und
Schutzfaktoren, die dann zur jeweiligen starken oder schwachen Auspriagung
resilienten Verhaltens fiihren.

Wihrend der zweiten Phase der Resilienzforschung versuchte man, die Pro-
zesse genauer zu beschreiben, die zu resilientem Verhalten fithren. Es war nun
deutlich, dass das Ineinanderwirken unterschiedlicher Faktoren komplexer ver-
luft als urspriinglich vermutet. Prozesse auf der innerpsychischen, physischen
und sozialen Ebene greifen stark ineinander und beeinflussen sich gegenseitig.

Die dritte Phase der Resilienzforschung befasste sich mit Ansétzen zur Star-
kung der individuellen psychischen Widerstandskraft. Die Erkenntnisse dieser
Forschungsphase beeinflussen auch jetzt noch die Resilienzcoaching-Szene.

Die aktuelle vierte Phase der Resilienzforschung verbindet viele verschie-
dene wissenschaftliche Disziplinen und beschiftigt sich weiter mit der »Erfor-
schung genetischer und neurobiologischer Anteile von Resilienz, aber auch in
multidisziplindrer Art und Weise mit integrativen Losungen angesichts globaler
okologischer, pandemischer und politischer Krisen« (Masten, 2016, S. 23, zit.
n. Bentner u. Jung, 2022, S.79). Der Blick geht also noch mehr in die wissen-
schaftliche Breite und bezieht auch gesellschaftliche Zusammenhange mit ein,
die moglicherweise Einfliisse auf die Resilienz haben.

Die heutige Bedeutung der Resilienzforschung lasst sich am besten an der
Arbeit des Leibniz-Instituts fiir Resilienzforschung in Mainz ablesen. 2018 als
Deutsches Resilienzzentrum gegriindet und 2020 in die Leibniz-Gemeinschaft
aufgenommen, wird hier interdisziplindr zu Interventionen, Resilienz zu stér-
ken bzw. praventiv wirksam werden zu lassen, geforscht. Dafiir arbeiten Wissen-
schaftler und Wissenschaftlerinnen aus der Physik, der Medizin und der Psycho-
logie zusammen. Das Leibniz-Institut fiir Resilienzforschung unterscheidet
zwischen Resilienzfaktoren und Resilienzmechanismen und betont, dass die

Entwicklung, Theorien und Modelle der Resilienz |
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moderne Resilienzforschung nicht mehr davon ausgeht, es handele sich bei Resi-
lienz um ein bestimmtes Charaktermerkmal, das gezielt erlernbar ist, sondern
dass Resilienz das Ergebnis einer guten psychischen Gesundheit trotz Stress
und Belastung ist. Weiter spricht das Leibniz-Institut fiir Resilienzforschung
von einem Adaptionsprozess, von einer sich immer wieder dndernden Strate-
gie. Menschen nutzen nicht auf immer und ewig das eine Resilienzkonzept, das
mal wirksam war, sondern passen ihre resilienten Strategien in Wechselwirkung
mit ihrem sozialen Umfeld an.

In vielen Veréffentlichungen rund um Resilienz- und Gesundheitscoaching
wird neben einigen Resilienzfaktoren auch das Konzept der Salutogenese
erwéhnt. Daher lohnt es sich, die Unterschiede und Gemeinsamkeiten genauer
zu betrachten. Fest steht, dass die Konzepte zwar im selben Zeitraum entstanden
sind, jedoch unterschiedliche Ziele verfolgen und im Laufe der letzten fiinfzig
Jahre auch unterschiedliche Bedeutungen gewonnen haben.

Salutogenese und Resilienz - Gemeinsamkeiten und Unterschiede

Der salutogenetische Ansatz von Aaron Antonovsky (1997) beschreibt eine
Betrachtungsweise, die nicht danach fragt, was Menschen krank macht, son-
dern welche Faktoren sie gesund erhalten. Diese Art und Weise zu denken war
in den 1970er Jahren noch véllig neu und ist das Verdienst von Antonovsky, der
im Rahmen seiner Forschungstitigkeit Krankheit und Gesundheit aus einer
ganz anderen Perspektive betrachtete (BZgA, 2023).

Antonovsky stellte sich damals in einer Studie in Israel mit Uberlebenden des
Holocaust die Frage, wie es so vielen Frauen gelungen sein mochte, die trauma-
tischen Erlebnisse im Konzentrationslager zu verarbeiten, ohne an gravierenden
Traumafolgestorungen zu leiden. Seine Untersuchungen stellten heraus, dass
wider Erwarten einige der befragten Teilnehmerinnen eine relative psychische
Gesundheit zeigten. Antonovsky nahm an, dass diese Frauen iiber ein sehr gut
ausgepragtes Kohdrenzgefiihl verfligten.

Mit Kohdrenz meint er einen Zustand, in dem ein Mensch Ereignisse in sei-
nem Leben gut verarbeiten kann. Dazu gehort die Fahigkeit, Erlebnisse zu ver-
stehen und richtig einzuordnen, darauf zu vertrauen, dass man auch furchtbare
Ereignisse verarbeiten kann, und die Gewissheit, dass man trotzdem seine Ziele
im Leben weiterverfolgen und sich an Dingen orientieren kann, die dem eige-
nen Leben einen Sinn verleihen. Aspekte von Kohérenz sind nach Antonovsky:
= Verstehbarkeit: Damit ist das Gefiihl gemeint, die Welt um sich herum und

das, was tagtéglich geschieht, zu verstehen, Erklarungsmodelle fiir Erlebnisse
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und Ereignisse zu besitzen und sie in einen gréfieren Zusammenhang ein-
ordnen zu konnen und daraus die Sicherheit zu schopfen, dass das Leben
Kontinuitat besitzt und einigermaflen berechenbar ist.

= Handhabbarkeit: Das Vertrauen darauf, alles, was einem im Leben begegnet,
auch Krisen und Katastrophen, bewiltigen zu kénnen. Dieses Selbstver-
trauen beruht zum Teil auf der Erfahrung, in der Vergangenheit schon
schwierige Situationen bewéltigt zu haben und anschlieffend auch wieder
bessere Zeiten kommen werden.

= Sinnhaftigkeit: Die Uberzeugung, dass das eigene Leben einen Sinn, einen
Wert hat. Sie erméglicht Offenheit und Anteilnahme, Gemeinschaftsgefiihle
mit anderen Menschen sowie ein Interesse an Dingen, das Voraussetzung
dafiir ist, sich Ziele setzen zu konnen, die man gerne erreichen mochte.
Diese Uberzeugung griindet sich auf dem Gefiihl, selbst Teil von etwas zu
sein, das grofier ist als man selbst und das einem Halt und Sicherheit gibt,
z.B. religiose oder spirituelle Vorstellungen, aber auch eine bestimmte Ethik,
Moral, Einstellung etc.

Vor allem das Kohédrenzmodell beeinflusst bis heute das betriebliche Gesund-
heitsmanagement. Es dient héufig als Grundprinzip, um Strategien und Maf3-
nahmen eines gesundheitsorientierten Lebensstils zu entwerfen. Auch wenn
Teile des Salutogenesemodells wissenschaftlich nicht ausreichend bestitigt sind,
beschaftigen sich aktuell Forschende damit, diese Liicken zu schlieflen.
Antonovskys Verdienst ist es, die personliche Gesundheit des Menschen

ressourcenorientiert zu betrachten. Anders als die damals vorherrschende Hal-
tung in der Medizin hatte er sich gefragt, was Menschen gesund erhilt. Dieser
Denkansatz war wegweisend und sein Einfluss auf die Definition von Gesund-
heit der Weltgesundheitsorganisation (WHO) mit der Differenzierung in physi-
sche, psychische und soziale Gesundheit ist vielleicht noch bedeutender. Diese
Begrifflichkeit beeinflusst das Denken im Gesundheitsmanagement noch heute.

Das Konzept der Salutogenese ahnelt in groBen Teilen dem Konzept der Re-
silienz. Beide Ansatze ergénzen sich vor allem durch den Blick auf Bewal-
tigungsmaoglichkeiten und -ressourcen. Es bleibt abzuwarten, wie sich der
Forschungsstand beider Konzepte in Zukunft ann&hern wird.

Im folgenden Kapitel mochte ich meinen systemischen Ansatz von Resilienz-
und Gesundheitscoaching vorstellen.
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2 Systemisches Resilienz- und
Gesundheitscoaching

Im systemischen Resilienz- und Gesundheitscoaching spielen folgende syste-
mische Grundannahmen eine besondere Rolle:

= die Autopoiese und die System-Umwelt-Unterscheidung,

= die Haltung des Nichtwissens als Gesundheits-Coach,

= die Annahme, dass jeder Klient Experte seines eigenen Lebens ist,

= die These, dass Gesundheit sich kontextbezogen entwickelt.

Autopoiese

Das Konzept der Autopoiese geht auf die Ideen der beiden Biologen Matura-
na und Varela (1990) zuriick. Ein System (psychisch, biologisch oder sozial)

agiert autopoietisch, wenn es selbstbezogen und autonom innerhalb seiner
Systemgrenzen operiert, es wird dann als »operationell geschlossen« be-
zeichnet. Das bedeutet jedoch nicht, dass es vollig unabhéngig von seinen

Umwelten ist. Ein autopoietisches System reagiert jedoch véllig individuell

und nicht kausal auf seine Umwelten.

System-Umwelt-Unterscheidung

Die drei Systembereiche Leben (biologisches System), Bewusstsein (psychi-
sches System) und Kommunikation (soziales System) sind jeweils eigenstan-
dige, autopoietische Systeme. Gleichzeitig sind sie flireinander bedeutende
Umwelten, die sich gegenseitig beeinflussen und sich auch gemeinsam ent-
wickeln, allerdings nicht in Form von Kausalitat (Luhmann, 1987).

Was bedeutet das fiir das Resilienz- und Gesundheitscoaching? Wir gehen davon
aus, dass bei der Auswahl der Methoden und Interventionen nicht eindeutig
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vorhersehbar ist, wie die Klientin reagiert. Als autopoietisches psychisches
und biologisches System ist zunédchst vollig unklar, wie die jeweilige Person
die Impulse des Coachings weiter verarbeitet. Aus diesem Grund kann auch
das Resilienz- und Gesundheitscoaching dhnliche wie andere Formen des sys-
temischen Coachings als Prozessberatung, nicht aber als Expertenberatung
beschrieben werden. Auch die im zweiten Teil dieses Buches dargestellten Tools
kénnen in ihrer Zuordnung zum Resilienzcoaching-Modell nur hypothetisch
betrachtet werden. Der Coach tréigt jederzeit die Prozessverantwortung, mit
der Person, die ihm gegeniibersitzt, individuell zu entscheiden, ob dieses Tool
gerade zum gewliinschten Ziel fithrt oder nicht. Und die Coachee entscheidet
mehr oder weniger bewusst, ob das angebotene Tool fiir sie gerade anschluss-
fahig ist oder nicht.

Auch die zweite systemische Grundannahme, die Haltung des Nichtwissens,
begriindet sich in der Autopoiese und der System-Umwelt-Unterscheidung
und hingt unmittelbar mit der dritten Annahme zusammen, dass jeder Klient
Experte seines eigenen Lebens ist. Denn wenn die Reaktionen der biologischen,
psychischen und sozialen Systeme nicht vorhersehbar und auch nicht direkt
beeinflussbar sind, kann der Resilienz- und Gesundheitscoach niemals mit
Sicherheit vorhersehen, auf welche Art und Weise sich Interventionen und
Methoden des Resilienz- und Gesundheitscoachings tatsachlich auswirken
werden. Wie bereits oben angedeutet, fithrt auch die Haltung des Nichtwissens
dazu, dass Resilienz- und Gesundheitscoaching nur als Prozessberatung ver-
standen werden kann. Fuflend auf der vierten Annahme, dass Gesundheit sich
kontextbezogen entwickelt, kann ich als Resilienzcoach nicht vorhersagen, wel-
ches Tool auf welche Art und Weise resilienzférdernd wirkt. Natiirlich kann
man aus der Erfahrung heraus mit gewissen Wahrscheinlichkeiten rechnen,
jedoch unterscheidet sich hier das systemische Resilienz- und Gesundheits-
coaching von anderen Resilienzcoaching-Programmen, die festgeschriebene
Prozesse im Vorgehen vorschreiben - in der Annahme, dass im Ergebnis Resi-
lienz garantiert entsteht. Aus diesem Grund stelle ich in diesem Buch auch kein
Standardvorgehen vor, das suggeriert, jede Person, die diesen Beratungsprozess
durchlauft, wiirde im Ergebnis garantiert resilienter werden. Im systemischen
Resilienz- und Gesundheitscoaching entsteht mehr Resilienz stattdessen in
einem engen Abstimmungsprozess mit dem Klienten und den Moglichkeiten
der Integration in den jeweiligen sozialen Systemen und Kontexten. Der Klient
wird Schritt fiir Schritt begleitet und der Coach passt Interventionen und Tools
auch Schritt fiir Schritt individuell an die Bedarfe der jeweiligen Person an. Ich
werde im nichsten Kapitel also ein Resilienzcoaching-Modell vorstellen, das
ergebnisunabhingig zu verstehen ist.
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Dariiber hinaus spielt die Theorie sozialer Systeme (Luhmann, 1987) im syste-
mischen Denken eine grofSe Rolle. Demnach wird der Mensch nicht in seiner
Gesamtheit, sondern - in Anlehnung an die systemischen Theorien von Luh-
mann - differenziert betrachtet. Der Mensch wird in einer Art Dreiklang als
psychisches und physisches System gesehen, das gleichzeitig Mitglied in vielen
sozialen Systemen ist. Soziale Systeme wiederum kénnen Familien, aber auch

Teams und Organisationen sein. Was bringt nun die Differenzierung in die drei

Systemebenen? Prozesse, die aufgrund der hohen Komplexitit des Menschseins

schwer durchschaubar und erklarbar sind, werden besser nachvollziehbar. Das
folgende Beispiel erkldrt, worum es geht:

Stellen Sie sich vor, Sie mochten eine schwierige Aufgabe 16sen oder miissen
eine Priifung bestehen. Einige Tage vor der Priifung strengen Sie sich sehr an,
lernen viel, schlafen wenig und fiihlen sich dngstlich und nervés. Obwohl Sie
einerseits so aufgedreht sind, dass Sie kaum noch schlafen kdnnen, fiihlen
Sie sich andererseits korperlich vollig erschopft. So kommt es vor, dass Sie in
Momenten, in denen Sie mal kurz nicht lernen, auf dem Sofa vor dem Fernseher
wegnicken. Doch abends, wenn Sie sich im Schlaf erholen mdchten, kreisen
die Gedanken an die Priifung in Threm Kopf und rauben Ihnen den Schiaf. Stel-
len Sie sich weiterhin vor, wie Ihr soziales Umfeld, z. B. lhre Familie, auf diese
Situation reagiert. Ein versténdnisvolles Umfeld lasst Sie wahrscheinlich immer
wieder entspannen, ein nicht unterstitzendes soziales Umfeld lasst die Situa-
tion vielleicht zusatzlich eskalieren und Sie werden noch nervdser.

Diese Situation kennt wohl jeder und sie zeigt, dass die Ebenen gleichzeitig
sowohl getrennt arbeiten als auch miteinander verbunden sind.

Das psychische System reagiert nervds, teilweise dngstlich und wahrschein-
lich immer wieder hoch motiviert, um die Priifung oder Aufgabe erfolgreich
zu l6sen. In der Koppelung mit dem ...

... physischen System erzeugt es durch vermehrte Adrenalinausschiittung
Veranderungen im Herz-Kreislauf-System. Das aktivierte sympathische
Nervensystem fiihrt z.B. zu Schlafstérungen. Gleichzeitig zeigt das physi-
sche System immer wieder starke Ermiidungserscheinungen, die jedoch in
der Koppelung mit dem psychischen System unterbrochen werden. Einer-
seits ist man miide und k. o. und andererseits kann man nicht mehr schlafen.
Je nachdem wie das soziale System reagiert, also das familidre oder
befreundete Umfeld, reagieren auch das psychische und das physische
System. Verstindnis und Unterstiitzung fithren zur Aktivierung des Para-
sympathikus, Unverstindnis und Ausgrenzung fithren wahrscheinlich zu

Abschnitt I: Grundlagen eines systemischen Resilienzkonzepts



Ute Zander-Schreindorfer: Toolbox Systemisches Resilienz- und Gesundheitscoaching

noch mehr Stress. Auch hier entscheidet die Art der strukturellen Koppelung,
wie das physische und das psychische System beeinflusst werden. Allerdings
kann die Koppelung auch so schwach ausgebildet sein, dass trotz Unver-
standnis sich das psychische System auf eine sehr autonome Art und Weise
von diesem negativen Einfluss abgrenzt. Man kann davon ausgehen, dass in
diesem Fall eine besondere Abgrenzungskompetenz zuvor aufgrund schlech-
ter Erfahrungen »erlernt« wurde.

Im Resilienz- und Gesundheitscoaching ist es wichtig, das Zusammenspiel
der autonom operierenden Systemebenen zu verstehen und gleichzeitig zu
beobachten, an welchen Schnittstellen die Ebenen sich gegenseitig zu beein-
flussen. Hier kann der Resilienzcoach von seinem Fachwissen profitieren und
die Hinweise in der Toolbox nutzen. Eine psychisch spiirbare Belastungs-
situation kann sich durch Impulse auf der kdrperlichen Ebene auflgsen lassen.
Oder ein soziales Geschehen wie eine schone Begegnung wirkt sich korperlich
beruhigend aus.
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3 Unterscheidung Resilienz und
Ressourcenorientierung

Mafinahmen zur Forderung von Resilienz werden oft als ressourcenorientiert
bezeichnet. Dazu sagt Welter-Enderlin: »Unter Resilienz wird die Fahigkeit von
Menschen verstanden, Krisen im Lebenszyklus unter Riickgriff auf personliche
und sozial vermittelte Ressourcen zu meistern und als Anlass fiir Entwicklung
zu nutzen. Mit dem Konzept der Resilienz verwandt sind Konzepte der Salu-
togenese, Coping und Autopoiese. Alle diese Konzepte fiigen der Orientierung
an Defiziten eine alternative Sichtweise bei« (Welter-Enderlin, 2008, S. 13).

Sie sagt weiter, bei der Resilienzforderung gehe es nicht um die »Ressourcen-
orientierung im Sinne eines Blicks auf das Schéne im Schlechten, sondern um
die Fahigkeit, die Quellen von Resilienz in den vielféltigen eigenen Lebens-
bereichen zu finden: in der eigenen Geschichte, in der Familie, in der Nachbar-
schaft, Arbeitswelt oder Schule« (S.13f.). In Anlehnung an Werner sei dies die
Nutzung von Mdglichkeiten, die einem im eigenen Lebensumfeld geboten wiirden.

Das im systemischen Arbeiten bekannte und beliebte ressourcenorientierte
Vorgehen deckt sich also zum Teil mit Ansdtzen der Resilienzforderung. Es
beschrinkt sich jedoch auf das konkrete therapeutische oder coachende Vor-
gehen. Die Resilienzforderung geht weit dariiber hinaus, indem sie Umwelten
und Kontexte in die Ansitze der Resilienzférderung mit einbeziehen mochte
und deutlich die Grenzen einer ressourcenorientierten Denkweise benennt.
Insofern ist Resilienzférderung auch nicht unbedingt 16sungsorientiert. Im
Gegenteil: Resilientes Verhalten zeigt sich oft gerade dadurch, dass man die
Dinge, so wie sie sind, zu akzeptieren lernt. Auch hier treten Unterschiede zum
klassischen systemisch-l6sungsorientierten Arbeiten auf.

Resilienzférderung besteht beispielsweise darin, das eigene positive Selbst-
konzept zu fordern. Ressourcenorientierung besteht etwa darin, die eigenen
personlichen Starken zu ermitteln, die man in Bezug auf eine herausfordern-
de Situation benennen kann.
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4 Risiko- und Schutzfaktoren

Schon Emmy Werner hat Resilienz als Ergebnis einer Relation zwischen Risiko-
und Schutzfaktoren beschrieben. Nach Bentner und Jung (2022) besteht folgender
Zusammenhang: Die Risikofaktoren werden in Vulnerabilititsfaktoren und Stres-
soren unterschieden. Wahrend die Vulnerabilititsfaktoren in primare (existieren
von Geburt an, z.B. chronische Erkrankungen) und sekundare (durch Person-
Umwelt-Interaktion entstanden, z. B. geringe Fahigkeit zur Selbstregulation) Fak-
toren unterteilt werden, werden Stressoren dem psychosozialen Umfeld eines

Kindes (z.B. Abwesenheit eines Elternteils) zugeordnet. Auch bei den Stresso-
ren werden unverdnderbare (z.B. Trennung und Scheidung) und prinzipiell
veranderbare (z.B. ungiinstige Erziehungspraktiken der Eltern) unterschieden.

Unabhingig von Vulnerabilitdtsfaktoren und Stressoren gibt es sogenannte
erhohte Phasen der Vulnerabilitit. Damit sind Ubergangsphasen gemeint, etwa
der Ubergang vom Kindergarten zur Schule, die fiir das Kind ein hoheres Risiko
als sonst darstellen, sich in diesem Ubergang nicht gut weiterzuentwickeln.
Neben den Kategorien der intrapersonalen Vulnerabilitatsfaktoren und den
interpersonellen Risikofaktoren werden traumatische Erlebnisse als Sonder-
kategorie gefasst. Gemeint sind das Erleben von kdrperlichem, sexuellem oder
emotionalem Missbrauch, Kriegs- und Fluchterfahrungen oder die Einfliisse
von Naturkatastrophen. Diese Situationen haben ein stérkeres Potenzial, eine
gesunde Entwicklung des Kindes zu gefahrden, als ein Risikofaktor oder ein
Vulnerabilitatsfaktor.

Die Resilienzforscherin Maike Ronnau-Bose und der Resilienzforscher
Klaus Frohlich-Gildhoft (2020) sagen dazu: »Je mehr Risiko- und Vulnerabili-
tatsfaktoren auf die Person einwirken, desto hoher ist die Wahrscheinlichkeit
zur Entwicklung einer Verhaltensstérung. Je frither und je linger eine Risiko-
belastung auftritt, desto grofler ist die Wahrscheinlichkeit einer Entwicklungs-
verzOgerung« (zit. n. Bentner u. Jung, 2022, S. 87).

Bei den Schutzfaktoren unterscheidet man zwischen personalen und sozia-
len Ressourcen. Ein erstgeborenes Kind zu sein, ist beispielsweise ein perso-
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