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Berufsbild Kiinstlerischer Therapeut*innen

Kinstlerische Therapeut*innen sind im Bereich der akademischen Gesundheitsberufe angesiedelt. Sie
behandeln erkrankte Menschen aller Lebensalter, lindern Leiden, fordern Gesundheit, beugen
Erkrankungen vor und unterstiitzen in der Rehabilitation.

Als therapeutische Mittel setzen sie kiinstlerische Medien und Prozesse ein. Diese ermdglichen vor allem
den praverbalen und nonverbalen Zugang zu psychischen Funktionen und Inhalten.

Die Kiinstlerischen Therapien umfassen die Disziplinen Bildende Kunst, Musik und Darstellende Kunst.
Kinstlerische Therapeut*innen beherrschen die fiir ihre Fachrichtung spezifischen kiinstlerischen Medien
und Techniken.

Innerhalb der Fachrichtungen werden spezifische diagnostische Verfahren und therapeutische Methoden
angewendet. Aufgrund ihrer Ausbildung verflgen Kiinstlerische Therapeut*innen tber ein besonders
ausgebildetes dsthetisches Wahrnehmungs- und Gestaltungsvermogen. Dieses ermoglicht, die
Phianomene von Gesundheit, Krankheit und sozialen Bedingungen zu erkennen und im kinstlerisch-
therapeutischen Prozess zu nutzen.

Ilhre Vorgehensweise ist wissenschaftlich fundiert. Sie arbeiten eigenverantwortlich, konzipieren
kiinstlerisch-therapeutische Programme und setzen entsprechende Interventionen ein, um die
korperliche, psychische und geistige Gesundheit ihrer Patient*innen wiederherzustellen, zu erhalten oder
zu fordern.
Sie

e klaren Patient*innen liber die Behandlung auf,

e erheben fachspezifische Befunde und stellen entsprechende Diagnosen,

e erstellen individuelle Férderungs- und Behandlungsplane,

e stimmen die Behandlung der Patient*innen mit dem interdisziplindren Team ab oder

behandeln autonom,

e flhren Einzel- oder Gruppentherapien durch,

¢ dokumentieren, reflektieren und evaluieren Therapieverldufe,

e beraten Drittpersonen, z. B. Angehorige oder Sorgeberechtigte,

e arbeiten in ihrem Fachgebiet in Wissenschaft und Forschung,
e entwickeln neue kiinstlerisch-therapeutische Methoden und diagnostische Verfahren.

Fachrichtungen

Die Fachrichtungen der Kinstlerischen Therapien umfassen Kunsttherapie, Musiktherapie,
Theatertherapie, Tanztherapie, Eurythmietherapie und andere.

Allen Disziplinen gemeinsam ist der Einsatz kiinstlerischer Gestaltungsmittel in Therapie und Diagnostik.
Diese Herangehensweise er6ffnet neue Zugangsmaoglichkeiten zu Geflihlen und Konflikten der
Patient*innen. So kdnnen auch Patient*innen mit starken sprachlichen Einschréankungen erreicht und
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aktiviert werden. Einige Fachrichtungen setzen auch rezeptive, eindrucksbezogene Interventionen wie
das Zuhoren, Betrachten und Zuschauen ein.

Innerhalb der therapeutischen Beziehung lernen die Patient*innen im Umgang mit kiinstlerischen
Techniken, ihre Probleme zu bewaltigen und ihre Potentiale wahrzunehmen. Eingefahrene Denk-,
Gefuhls- und Verhaltensstrukturen kénnen durchbrochen und durch neue Losungen ersetzt werden.
Soziale Kompetenzen wie Empathie und Kommunikationsfahigkeit werden ebenso geschult wie
Konzentration und Motorik.

Kunsttherapie

Kunsttherapie wendet Bildende Kunst therapeutisch an. Mit zeichnerischen, malerischen, plastischen und
anderen Medien werden im Rahmen der therapeutischen Beziehung Prozesse ermdoglicht und sinnlich
erfahrbare Werke geschaffen, die Erfahrungen, Gefiihle, Gedanken und Fantasien abbilden.

Diese Abbildungen helfen, bewusste und unbewusste Konflikte und Probleme wahrzunehmen, zu
definieren und zu kommunizieren. Der kiinstlerische Prozess aktiviert besonders das visuelle und
haptische Wahrnehmungsvermaogen, die Entwicklung innerer Bilder, die motorischen Fahigkeiten und die
sozial-kommunikative Kompetenz.

Die Kunsttherapie fordert Empathie, Selbstbeobachtung, sowie die Beziehungsfahigkeit. Sie unterstitzt
sowohl die Krankheitsbewaltigung als auch die Selbstregulation und starkt die Fahigkeit zur
Kommunikation mit sich und anderen. Der schopferische Prozess, die Wahl und Handhabung der
Materialien, die Werke und die Dynamik der therapeutischen Beziehung geben Hinweise zur
diagnostischen Einschatzung, zur Formulierung therapeutischer Ziele und zur Gestaltung der Therapie.
Der Entstehungsprozess und die materielle Prasenz der Werke bilden besonders wirksame Faktoren in
der Behandlung, aufgrund derer Patient*innen ein Gefiihl der Autonomie, der Selbstwirksamkeit und der
eigenen ldentitat entwickeln.

Musiktherapie

In der Musiktherapie werden diagnostische und therapeutische Methoden angewendet, die sowohl auf
dem aktiven Musizieren als auch auf der Wahrnehmung von Musik beruhen. Musiktherapie vollzieht sich
als Prozess und macht nicht nur das Krankheitsgeschehen, sondern auch die seelische Resonanzfahigkeit
der Patient*innen erlebbar. Schwer zugédngliche Geflihle werden angesprochen und erreichbar fiir die
Arbeit in der therapeutischen Beziehung. Individuelle Ressourcen kdnnen erschlossen und entwickelt,
Beziehungen nonverbal gestaltet und so Sprache erganzt oder sogar

ganz ersetzt werden. Die Klarheit und Objektivitat der Musik erleichtert und unterstiitzt das Finden von
Malfd und Struktur, sowie den Bezug zur Realitat.

Musiktherapie weckt Interesse, schafft ein Gefiihl von Gemeinschaft und Verbundenheit und ist
korperlich spirbar. Auf diese Weise wird eine Kontaktaufnahme auch bei schweren Krankheitszustanden
oder Behinderungen moglich. Musiktherapie wirkt positiv auf die motorische Koordination, aktiviert
innere und duRere Bewegung und fordert Kreativitat, indem Tone, Klange und Gerausche zu neuen
musikalischen Strukturen zusammengestellt werden. Als multisensorisches Medium ist Musik auch da
noch einsetzbar, wo ein wichtiges Sinnesorgan ausfallt oder geschadigt ist. Durch die Verbindung von hor-
, sicht- und splirbaren Reizen kénnen die Patient*innen (wieder) eine Beziehung zu sich selbst und zu
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ihrer Umwelt aufbauen. Musik erreicht Patient*innen unabhéngig vom Alter und der intellektuellen
Entwicklung auch in veranderten Bewusstseinszustanden, z. B. im Koma, nach einer Frithgeburt oder in
der Palliativtherapie im Sterbeprozess.

Theatertherapie

In der Theatertherapie werden mit den Mitteln der Theaterkunst therapeutische Prozesse initiiert,
begleitet und abgerundet. Sie arbeitet vor allem mit Rollenspielen, Improvisationen, Erzahlungen sowie
verschiedenen Schauspieltechniken, lasst die Patient*innen aber ebenso die Rolle des Regisseurs
annehmen. Ein Spielort, an dem sich die Patient*innen sicher fiihlen, macht es moglich, alternative
Verhaltens-, Geflihls- und Denkmuster auszuprobieren, spielerisch zu gestalten und in den

Alltag zu integrieren. In der Rolle des Zuschauers kdnnen die Patient*innen jederzeit auch auf Distanz
gehen und das Geschehen auf der Biihne von auflen betrachten. Die Theatertherapie ist ein interaktives,
korperorientiertes Verfahren, das sich auch fiir groRere Gruppen eignet und gleichzeitig ermoglicht
Gruppenprozesse spielerisch erfahrbar zu machen und Zusammengehorigkeitsgefiihle zu fordern.

Tanztherapie

Tanztherapie nutzt den kiinstlerischen Bewegungsprozess als therapeutisches Medium fir die
Kontaktaufnahme und Kommunikation. Dabei kdnnen Gefiihle ausgedriickt und reguliert und alternative
Handlungsmuster ausprobiert werden. Tanztherapeutische Methoden stiitzen sich auf spielerische,
symbolische und asthetische Elemente. Aus der Bewegungsanalyse des Koérpers, sowie aus der
Interaktionen mit anderen, kénnen diagnostische Einschatzungen gewonnen werden. Durch den Einsatz
verschiedener Tanztechniken, von Raum, Rhythmus, Musik, Requisiten und Sprache vergroRert die
Tanztherapie das Bewegungs- und Handlungsrepertoire. Interventionen, die die Kérperhaltung oder
Bewegung verdndern, ermoglichen eine positive Beeinflussung der Gefiihle, der Wahrnehmung, des
sozialen Verhaltens und der physischen Funktionsfahigkeit.

Die wechselseitige korperliche Bewegungsbeziehung bewirkt den Zugang zu Resonanzphdnomenen.
Damit kénnen auch frihkindlich angelegte Verhaltensmuster verdandert werden. Die tanzerische
Improvisation und symbolische Darstellung ermdglicht das Bewusstwerden und die Veranderungen
innerer Bedeutungen und das Uben von Verhaltensalternativen.

Heileurythmie/Eurythmietherapie

Grundlage der Eurythmietherapie sind die respiratorischen und artikulatorischen Bewegungsformen von
Sprache und Musik. Sie wirkt auf physiologische, funktionelle und individuelle Vorgdnge der Stoffwechsel-
, Kreislauf -, Atmungs- und Sinnesorgane. Die Wirksamkeit der Eurythmietherapie setzt an der
somatischen und funktionellen Ebene an. Symptomspezifisch werden sprachlich-musikalische
Bewegungssequenzen lange wiederholt und damit die Vitalisierung, Ordnung, Anregung und Begrenzung
gestorter Organprozesse behandelt.

Dazu gehort eine sehr differenzierte Wahrnehmungsschulung, deren Fahigkeit darauf abzielt,
physiologische Vorgange analysieren zu konnen und auf die Bewegungsiibungen und deren Ausfiihrung
durch die Patient*innen zu beziehen.
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