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1. Mensch-Tier-Beziehung und tiergesttitzte Therapiel

Schon seit Jahrtausenden ist die positive Wirkung von Tieren auf Menschen bekannt, jedoch wurden
erst im 20. Jahrhundert vermehrt Tiere systematisch in die Therapie einbezogen. So wurde das Kon-
zept der tiergestutzten Therapie von dem Kinderpsychotherapeuten Boris Levinson erstmals 1962
anhand zahlreicher Fallbeispiele wissenschaftlich beschrieben (Levinson 1962).

Bei der tiergestilitzten Therapie handelt es sich bislang um keine einheitliche, theoriegeleitete und ei-
genstandige Interventionsform, obwohl einige Versuche unternommen wurden die Begrifflichkeiten
und unterschiedlichen Interventionen in einem einheitlichen Begriffssystem zu beschreiben (z.B.
Wohlfarth/Widder 2010). In Anlehnung an Kruger und Serpell (2010, S. 36) kann man tiergestltzte
Interventionen ganz allgemein beschreiben als “any intervention that intentionally includes or incor-
porates animals as a part of a therapeutic or ameliorative process or milieu.*

Die Begriffsvielfalt, die Vielfalt der unterschiedlichen Interventionsformen sowie das Fehlen eines
theoretischen Rahmenkonzeptes hat dazu gefiihrt, dass die Forschung bis heute darum ringt, die Wirk-
samkeit tiergestitzter Interventionen nachzuweisen (Virués-Ortega 2011; Nimer/Lundahl 2007; Sou-
ter/Millner 2007). Zwar liegen zahlreiche Einzelfallberichte vor und auch jeder, der mit Tieren arbei-
tet, weil3 um deren besondere Bedeutung im therapeutischen oder padagogischen Prozess, jedoch ist
bis heute offen, ob Tiere eine spezifische Wirkung entfalten oder eher unspezifisch die Atmosphére so
verandern, dass Therapie erleichtert wird. Bislang fehlen fundierte spezifische Theorien, aus welchen
Uberprifbare Hypothesen abgeleitet werden konnen. Auch das Design vieler Studien ist mangelhaft.
So finden sich haufig nur kleine Fallzahlen oder es fehlen geeignete Kontrollgruppen, sodass kaum
entschieden werden kann, ob sich die gemessenen Verdnderungen tatséchlich auf die tiergestutzte
Therapie an sich und nicht auf andere Faktoren zuriickfuhren lassen (Marino 2012).

Zur Erklarung der positiven Wirkungen tiergestiitzter Therapie werden h&ufig die Biophilie-Theorie
genannt, Aspekte des Bindungsverhaltens herangezogen oder die Du-Evidenz als wesentlich herausge-
stellt (z.B. Olbrich 2003; Beetz 2009/2003). Fur alle diese Erklarungsmodelle gilt, dass sie eher auf
die allgemeine Mensch-Tier-Beziehung bezogen sind und weniger die spezifische Situation einer tier-
gestiitzten Intervention abbilden. Eine Mensch-Tier-Beziehung, wie wir sie zu bei uns lebenden Hau-
stieren unterhalten, unterscheidet sich fundamental von einem Mensch-Tier-Kontakt im Rahmen einer
therapeutischen oder padagogischen Beziehung (Hinde 1997).

Eine konkrete Form der Beziehung entsteht aus einer Serie von Interaktionen zwischen zwei Individu-
en Uber einen groBeren Zeitraum. Es geht also allgemein um die Frage: Was tun die Beteiligten im
Rahmen ihrer Beziehung? Und es geht vorwiegend um die Frage: Durch welche spezielle Form der
Interaktion, der Qualitat der Kommunikation, der Haufigkeit der Interaktion und des Gebens und
Nehmens (z.B. im Sinne von Symmetrie vs. Komplementaritat; Konflikt, Macht, Einfluss, Kontrolle
und Selbstoffnung) sind therapeutische Beziehungen im Dreieck ,Klient - Therapeut - Tier* charakte-
risiert (Hinde 1997/1979)?

Betrachtet man die angesprochenen Aspekte genauer, so wird deutlich, dass sich Alltagsbeziehung
zwischen Tierhalter und Tier vor allem im Hinblick auf die Dauer, die Haufigkeit, den Rahmen inner-
halb dessen der Kontakt besteht, die Gleichberechtigung der Beziehungspartner, die Zielorientierung
und Zweckbindung von dem Setting tiergestutzten Arbeitens unterscheiden. In der tiergestutzten The-

! ,Therapie’ wird hier im Sinne der Definition der European Society for Animal-Assisted Therapy (ESAAT) verstanden und
umfasst somit alle therapeutischen, padagogischen und fordernden, trainingsbezogenen und Lernen initiierenden MaR-
nahmen. Da es fir den spezifischen Bereich der Padagogik nur sehr wenige empirische Untersuchungen gibt, wird hier
jeweils die Begriffe Klient und Therapeut verwendet. Dem geneigten Leser mit eher padagogischer Ausrichtung wird es
nicht schwerfallen die Begriffe und Beispiele auch auf spezifisch padagogische Kontexte zu Gbertragen.
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rapie - verstanden als therapeutische oder paddagogischer Interaktion - ist die Beziehung zwischen Tier
und Klient hinsichtlich Ort, Zeit und Haufigkeit der Interaktionen begrenzt. Der Fokus liegt starker auf
dem Klienten und den Zielen der Therapie. Daher stellt sich die Frage, ob allgemeine Modelle der
Mensch-Tier-Beziehung ohne weiteres auf die spezifische Situation der tiergestiitzten Therapie ber-
tragbar sind.

Zunéchst kann man sich dieser Frage annahern, in dem versucht wird, allgemeine Kennzeichen tierge-
stitzter Therapie abzuleiten. Hierzu kann auf allgemeine Aspekte rekurriert werden, die fur anerkannte
Therapieformen beschrieben wurden (z.B. Reinecker 2006):

o Tiergestitzte Therapie umfasst geplante und zielorientierte MaBnahmen, die zu Verénderungen
fuhren sollen, um
o die korperlichen, kognitiven und emotionalen Funktionen wiederherzustellen und zu erhalten.
o die Fahigkeiten und Fertigkeiten zur Durchfiihrung von Aktivitaten und Handlungen zu fordern.
o das Einbezogensein in die jeweiligen Lebenssituation zu férdern und
o das subjektive Wohlbefinden zu verbessern.
o In der tiergestltzte Therapie werden Methoden angewandt, bei denen Klienten mit Tieren intera-
gieren, Uber Tiere kommunizieren oder fur Tiere tétig sind.
o Tiergestiitzte Therapie wird durch professionelle Helfer in ihrem Grundberuf angewandt,
o Tiergestiitzte Therapie ist theoretisch begriindet, d.h. nicht zuféllig oder willkdrlich.
o Tiergestiitzte Therapie besitzt den Anspruch einer Uberpriifung ihrer Wirksamkeit.
Tiergestitzte Therapie stellt also eine besondere Form einer kontrollierten menschlichen Beziehung
dar, in welcher der P&dagoge/Therapeut mittels eines Tieres die jeweils spezifischen Bedingungen
bereitstellt, um fiir einen oder mehrere Menschen Verdnderungen in Richtung einer Verminderung
oder Heilung von seelischem oder kérperlichem Leiden zu ermdglichen (Reinecker 2006). Auch eine
personliche Weiterentwicklung kann mit tiergestiitzter Therapie verbunden werden, oder sogar ihr
ausdrtckliches Ziel sein. Durch die besondere Beziehungsgestaltung und die ausgewahlten Methoden
steigert der Klient die Fahigkeit, besser mit sich und seinen Problemen umgehen zu kénnen, um ein
Mehr an geistigem, seelischem und korperlichem Wohlbefinden zu erreichen (ebd.).

Es zeigt sich, dass eine therapeutische oder padagogische Beziehung einen géanzlich anderen Charak-
ter aufweist, als alltagliche Beziehungen. Daher ist die Frage bedeutsam, welche spezifischen Wirk-
faktoren in der tiergestiitzten Therapie moglicherweise positive Effekte bedingen.

2. Von der Mensch-Tier-Beziehung zu Wirkfaktoren in der tiergestitzten Therapie

Im Folgenden wird der Versuch unternommen, mdgliche spezifische Wirkfaktoren tiergestiitzter The-
rapie zu beschreiben. Dabei muss beachtet werden, dass

e die empirische Fundierung der einzelnen Faktoren sehr unterschiedlich ist;
¢ die Schwerpunktsetzung wie der theoretische Hintergrund verschieden sind;

e sich die Wirkmechanismen teilweise tiberschneiden?.

? Daher findet der Leser auch in diesem Text vereinzelt Wiederholungen, da manche Theorien oder empirische
Untersuchungen zur Erklarung unterschiedlicher Wirkmechanismen herangezogen werden.
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2.1. Tiere als Hilfe, um das Gefihl von Angst- und Spannung zu mindern und die
Stimmung positiv zu beeinflussen

Die Vermutung, dass die Anwesenheit von oder die Interaktion mit einem Tier entspannende Wirkun-
gen hat, wird haufig angefihrt. Als Erklarung wird meist mit Ableitungen aus der Biophilie-Theorie
nach Wilson (1984) argumentiert: Beobachten Menschen Tiere, die entspannt sind, so wird auch ihre
Anspannung abnehmen. Und wenn man entspannt ist, kann man seine Aufmerksamkeit wieder auf
andere Dinge lenken und so offen fiir neue Lernerfahrungen werden.

Dieses biologisch basierte menschliche Bediirfnis sich nichtmenschlichen Lebewesen und der Natur
anzunahern wird in verschiedensten Angeboten im Bereich Green Care genutzt. Neuere Studien bele-
gen, dass diese Angebote die Therapie bei einer Vielzahl von unterschiedlichen Diagnosen (z.B.
Ubergewicht, Schizophrenie oder Stresserkrankungen) effektiv unterstiitzen (Annerstedt/Wahrborg
2011).

Fur den Bereich der tiergestiitzten Interventionen zeigt eine Untersuchung der Arbeitsgruppe um An-
drea Beetz (Beetz et al. 2011), dass in einer Stresssituation in der Anwesenheit von Tieren die physio-
logischen Indikatoren von Stress weniger stark ansteigen. Dies gilt insbesondere fir Menschen mit
Bindungsstorungen, denen der Umgang mit anderen Personen schwerfallt. Die Forschergruppe unter-
suchte rund 80 Jungen im Alter zwischen sieben und zw6lf Jahren mit unsicherem oder desorganisier-
tem Bindungsmuster in einer Situation, die méRigen sozialen Stress hervorruft. Nach einer Eingewoh-
nungsphase wurden die teilnehmenden Personen gebeten, in Gegenwart von zwei fremden Erwachse-
nen eine Geschichte zu Ende zu erzahlen und Kopfrechenaufgaben zu lésen. Ein Drittel der Probanden
erhielt Unterstiitzung durch einen freundlichen Erwachsenen. Die anderen Kinder bekamen einen
Hund oder einen Stoffhund. Nach dieser Aufgabe durften sich die Teilnehmer eine Weile entspannen.

Die Ergebnisse weisen darauf hin, dass der Hund im Gegensatz zum Erwachsenen oder Stoffhund eine
spannungsmindernde physiologische Wirkung hatte. Dieser Effekt des Hundes trat nur bei den unsi-

cher oder desorganisiert gebundenen Jungen auf. Eine Kontrollgruppe sicher gebundener Kinder zeig-
te die starkste Stresshormondédmpfung dagegen im Beisein des Erwachsenen.

In Anwesenheit des lebendigen Hundes konnten bei den unsicher gebundenen Jungen keine erhéhten

Werte des Stresshormons Cortisol nachgewiesen werden. Auch in der anschlieenden Entspannungs-
phase fanden sich bei dieser Gruppe wesentlich geringere Konzentrationen des Botenstoffs als bei den

anderen Kindern. Entscheidend war dabei das AusmaR, in dem sich die Kinder mit dem Tier beschaf-
tigten: Besonders entspannt waren die Probanden, die intensiv_mit dem Tier sprachen oder es strei-

chelten. Keine Unterschiede fanden sich in allen Gruppen im Bereich der subjektiven Befindlichkeit
erfasst durch einen Fragebogen.

Auch fur Erwachsene fand Blender (2009), dass die Herzfrequenz bei Personen mit hoher Bindungs-
angst in einem therapeutischen Interview in Anwesenheit eines Hundes deutlicher abnahm als bei Per-
sonen mit niedriger Bindungsangst. Kein solch differentieller Effekt zeigte sich fiir den systolischen
oder diastolischen Blutdruck, hier nahm der Blutdruck unabhéngig von den Personlichkeitseigenschaf-
ten ab. Blender stellte fest, dass die Reduktion des Blutdrucks nicht durch Bindungsangst, Persénlich-
keitsfaktoren oder der Einstellung zum Tier moderiert wird (Blender 2009). Interessanterweise hatte
jedoch die physiologische Spannungsminderung keinen Einfluss auf die Bereitschaft das Interview zu
fuhren. Hier zeigten die Ergebnisse, dass auch die Anwesenheit eines Hundes bei Personen mit hoher
Bindungsangst _und/oder hohen Neurotizismuswerten die Motivation nicht steigern konnte. Auch
Blender konnte keine Verdnderungen der berichteten subjektiven Befindlichkeit ausmachen. Wie
schwierig der Veragleich von solchen Untersuchungen ist, zeigt die Tatsache, dass in der Untersuchung

von Blender, die Klienten keine Mdglichkeit hatten, den Hund zu streicheln oder direkt mit ihm zu
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interagieren. Dabei zeigt die Untersuchung von Beetz und Mitarbeitern (2011) gerade eine besonders
ausgepragte Reduktion der physiologischen Parameter fiir Stress bei Menschen, welche intensiv Kon-

takt mit dem Hund aufnahmen und ihn streichelten.

Auch erwachsene psychiatrische Patienten erleben im Beisein eines Hundes eine deutliche Minderung
von Stress und Angst, wie zum Beispiel zwei Studien von Forschern der Berliner Charité zeigen (Lang
et al. 2010; Hoffmann et al. 2009). Die Wissenschaftler lieBen Patienten mit schwerer Depression oder
akuter Schizophrenie eine halbe Stunde lang tber ihre Erfahrungen mit Tieren und ihre Beziehung zu
Hunden erzéhlen. Bei der Halfte der Patienten befand sich dabei tatsdchlich ein Hund im Raum. Wa-
ren Tiere anwesend, so milderte das die in einem Fragebogen geschilderte Angst der Betroffenen und
trug merklich zu deren Entspannung bei, wéhrend sich bei den Probanden ohne Beisein des Tieres
kaum eine Verdnderung zeigte. Ahnliche Wirkungen konnte Berget und Mitarbeiter fir Farmtherapie
zeigen (Berget et al. 2011; Pedersen et al. 2011).

Auch in zahlreichen weiteren Untersuchungen konnte nachgewiesen werden, dass die Anwesenheit
eines Tieres Angst und Stress verringern kann, wobei unterschiedlichste Male (z.B. subjektive Ein-
schatzungen, Fremdbeobachtungen und physiologische Parameter) erhoben wurden (u.a. Hoffmann et
al. 2009; Cole et al. 2007; Barker/Knisely/McCain/Best, 2005). Dies gilt auch fiir Menschen die an
posttraumatischen Belastungsstérungen leiden (u.a. Hamama et al. 2011; Berget/Ekeberg/Braastad
2008).

Eine Stimmungsverbesserung durch die Anwesenheit von und die Interaktion mit Tieren konnte eben-
so in zahlreichen Untersuchungen beobachtet werden. Nathans-Barel und Mitarbeiter (2005) konnten

durch tiergestitzte Therapie die Anhedonie (Unféhigkeit Freude oder/oder Lust zu empfinden) bei
schizophrenen Patienten reduzieren. Prothmann (2012) konnte eine Stimmungsverbesserung bei Kin-
dern mit psychischen Stérungen sowie bei Jugendlichen mit Sprachbeeintrachtigungen ausmachen. In
ihrer Meta-Analyse konnten Souter und Miller (2007) zwar nur fiunf Studien finden, welche alle mit
Hunden durchgefiihrt wurden, jedoch zeigten diese einen statistisch signifikanten Effekt fir eine Min-
derung der depressiven Stimmungslage. Auch weitere Meta-Analysen (Virues-Ortega et al. 2011; Ni-
mer/Lundahl 2007) ergaben moderate Wirkungen tiergestitzter Interventionen auf depressive Stim-
mung und Angst. Deutlichere Effekte zeigen sich in der Farmtherapie. Die Arbeitsgruppe um Braastad
(Pedersen et al. 2012) bot Menschen mit depressiven Symptomen die Mdaglichkeiten zwoélf Wochen
lang jeweils zweimal in der Woche auf einem Bauernhof mitzuhelfen und mit den dort anwesenden
Tieren zu interagieren. Nach dieser Zeit wies die Interventionsgruppe deutlich geringer Depressions-
werte auf als die Kontrollgruppe.

Blender (2009) weist daraufhin, dass die Minderung von Angst und Spannung sowie depressiver

Stimmung durch tiergestiitzte Therapie abhangig von verschiedensten Persdnlichkeitsvariablen wie
Neurotizismus, Extraversion. Misstrauen oder Offenheit zu sein scheint.

Man kann also zusammenfassend annehmen, dass Tiere in Abhéangigkeit von den Personlichkeits-
merkmalen der Klienten den Aufbau einer vertrauensvollen Beziehung zwischen Therapeut/Padagoge
und Klient beschleunigen und so die Dauer der Therapie oder Forderung verkirzen.

Welche Mechanismen liegen mdglicherweise der Angstminderung und der Stimmungsverbesserung
zugrunde?

Die nonverbale Verstdndigung zwischen Mensch und Tier verlduft hdufig auf der taktilen Ebene. So-
wohl der Mensch als auch das Tier nutzen kdrperliche Bertihrungen, um dem Gegeniiber etwas mitzu-
teilen. Dartiber hinaus wird wechselseitig das Bedurfnis nach Korperkontakt und zértlicher Beriihrung
eingefordert beziehungsweise befriedigt, ohne dass tber diese Zuneigung hinausgehende Kommunika-
tionsakte im Vordergrund stehen. Insbesondere das weiche Fell der meisten Tiere Iadt zu Beriihrung
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und Streicheln ein. Dies gilt besonders flr Beriihrungen zwischen Mensch und Tier, die ohne Blick-
kontakt erfolgen und bei denen beide einander ihre ungeteilte Aufmerksamkeit zuwenden. Solch ein
Kdrperkontakt entsteht beispielsweise beim Streicheln und Té&tscheln. Bei Mensch und Tier entsteht
ein entspannter, ruhiger Zustand, in dem die Aufmerksamkeit auf kein bestimmtes Ziel gerichtet wer-
den muss (Katcher 1981). Fir den durch Tierkontakt induzierten Entspannungszustand werden neuro-
chemische Mechanismen verantwortlich gemacht (Uvnas-Moberg 2004).

In einer professionellen Helferbeziehung ist die Kommunikation normalerweise klar und zielorientiert.
Die Moglichkeit eines Tieres, Korperkontakt aufzunehmen und Beruhrung zu ermdglichen, steht ei-
nem professionellen Helfer in der Regel nicht zur Verfligung, da dadurch die professionellen Grenzen
uberschritten wirden.

Aus lerntheoretischer Sicht hat Brickel (1986) vermutet, dass kdrperliche Entspannung mit korperli-
cher Anspannung unvereinbar ist und die Konfrontation mit der angstauslésenden Situation im ent-
spannten Zustand zu einer Verminderung und sogar Hemmung der Angstreaktion fuhrt. Fir den Klien-
ten kann der Therapeut ein Angstreiz darstellen, aber auch die Vorstellung, Uber innere Konflikte
sprechen zu miissen. Tiere vermitteln dagegen eher Ruhe und Entspannung. Wird nun ein Tier in eine

angstausldsende Situation gebracht, kann davon ausgegangen werden, dass die Angst des Klienten

nicht so stark ausgepréat sein wird und dass vielleicht sogar die Angst sukzessiv durch den durch die
vom Tierkontakt) ausgehende Ruhe und Entspannung geldscht wird.

Einen dritten mdglichen Wirkmechanismus postuliert Mc Culloch (1983). Er beobachtete, dass Men-
schen durch den Kontakt zu Tieren zum Lachen und Spielen anregt werden und schloss daraus, dass
Tiere so Einfluss auf einen neuro-endokrinen Regelmechanismus nehmen kénnen, der das Opiatsys-
tem angeregt. Er beruft sich dabei auf Studien, die belegen, dass Lachen kurzfristig Erregtheit und
Anspannung vermindert, zur Schmerzlinderung beitragt und die Empfindung von Euphorie steigern

kann. Da Tiere auch in einer therapeutischen Situation eine Quelle fiir Humor, Lachen und Spiel sein

koénnen, ist es durchaus denkbar, dass hormonelle Mechanismen eine Rolle spielen.

Heute wird jedoch vermutet, dass weniger kdrpereigenes Opiat direkt, sondern durch den Kontakt mit
einem bekannten (Haus-)Tier Serotonin, Prolactin und Oxytocin ausgeschiittet werden. welche zu
Entspannung und einer besseren Stimmung beitragen (u.a. Olmert 2009; Nagasawa et al. 2009:
Odendaal/ Meintjes 2003). Insbesondere fiir Oxytocin konnte gezeigt werden, dass es soziale Fahig-
keiten verbessert, Angst mindert und das Vertrauen steigert (Kosfeld et al. 2005; Heinrichs et al.
2003). Diese Wirkungen scheinen jedoch von einer ganzen Reihe von Faktoren abhdngig zu sein: Ge-

schlecht (Miller et al. 2009). Bindungsverhalten (Beetz et al. 2011) oder der Einschatzung der Qualitat
der Mensch-Tier-Beziehung (Handlin et al. 2012).

2.2. Bindungstheorie: Tiere als Bezugsobjekte

Eine der wesentlichen Annahmen in der Bindungstheorie (Bowlby 1982) ist, dass soziale Interaktio-
nen mit wichtigen Bezugspersonen in der friihen Kindheit zu einem internen Arbeitsmodell fiihren, in
welchem Vorstellungen tiber das eigene Selbst wie tber die Umwelt abgespeichert sind. Dieses interne
Arbeitsmodell beeinflusst spater die Emotionsregulation wie auch das Verhalten in Beziehungen (Mi-
kulincer/Shaver 2007). Nach Triebenbacher (1998) haben Menschen ein angeborenes und biologisch
fundiertes Bedurfnis nach sozialen Interaktionen, die im Entwicklungsverlauf zunehmend auf be-
stimmte Personen, die Bezugspersonen, fokussiert werden. Die Interaktion mit den Bezugspersonen ist
durch spezifische Verhaltensweisen wie Anldcheln oder Beriihren gekennzeichnet. Das Kind versucht,
zu seinen Bindungspersonen Nahe herzustellen; es will von ihnen getrostet und beschiitzt werden.
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Bezugspersonen haben nach Mikulincer und Shaver (2007) verschiedene Funktionen:

e Sie sind das Ziel, zu denen man unmittelbare Nahe herstellen méchte.
e Sie sind der sichere Hafen, der hilft, Stress zu mildern und der als Quelle von Unterstitzung
und Trost fungiert.
e Sie stellen eine sichere Basis dar, von der aus man die Umwelt explorieren und unabhéngiges
Verhalten entwickeln kann.
Positive Interaktionen mit wichtigen Bezugspersonen, die wenn nétig zur Verfligung stehen und Un-
terstlitzung gewahren, beginstigen die Entwicklung eines optimistischen und positiven internen Ar-

beitsmodells. Dieses wiederum beeinflusst die Entwicklung adaptiver Emotionsregulationsstrategien,
eines positiven Selbstwertes, eines positiven psychosozialen Befindens und psychischer Gesundheit

(Mikulincer/Shaver 2007). Fehlen wichtige Bezugspersonen oder weisen diese eine Person zurick,
dann entsteht ein negatives Arbeitsmodell und damit eine negative Vorstellung ber sich selbst und
andere. Psychosoziale Fehlanpassungen werden wahrscheinlicher.

Zahlreiche Untersuchungen zeigen, dass viele Aspekte der Bindungstheorie auf die Mensch-Tier-
Beziehung Ubertragen werden kdnnen. Voraussetzung hierfiur ist, dass dem Tier Du-Evidenz zuge-
schrieben wird. Sie stellt die Fahigkeit dar, im Gegeniber, auch in einem Tier, ein ,Du‘ wahrzuneh-
men und zieht die Mdoglichkeit einer Beziehung zwischen Mensch und Tier in Betracht. Dabei ist es
nicht entscheidend, ob die Art und Weise der Wahrnehmung oder der emotionalen Zuwendung objek-
tiv das Wesen des als ,Du‘ adressierten Partners trifft, sondern einzig die subjektive Gewissheit, es
handele sich bei einer solchen Beziehung um eine Partnerschaft (Greiffenhagen/Buck-Werner 2007).
So weisen Katcher und Beck (1989) daraufhin, dass viele Menschen eine enge Beziehung zu ihrem
Tier besitzen. Dies drickt sich darin aus, dass sie Tiere als Freunde (Stallones et al. 1988), als Famili-
enmitglieder (Voith 1985; Cain 1983) oder als Kindersatz (Wallendorf/Belk 1987) betrachten.

Nach Crawford et al. (2006) ist die emotionale Beziehung zwischen Mensch und Tier durch Nahe wie
durch die Haufigkeit von Streicheln, Fellpflege und gemeinsamen Aktivitdten gekennzeichnet. Wobei
Odendaal (2000) auf einen wichtigen Aspekt verweist: Bindung kann nur entstehen, wenn die Bedirf-
nisse nach Aufmerksamkeit, Nahe und sozialer Interaktion von Mensch und Tier beriicksichtigt wer-
den.

Ob Tiere im Rahmen einer tiergestiitzten Therapie eine ,sichere Basis‘ oder einen ,sicheren Hafen® im
Sinne der Bindungstheorie darstellen kénnen, ist hoch nicht nachgewiesen. Jedoch gibt es in der Psy-
chotherapie theoretische Uberlegungen, dass gerade der Therapeut diese Funktionen lbernehmen
muss, um eine therapeutische Veranderung zu erméglichen (Brisch 2000). Diese Uberlegungen gehen
davon aus, dass hilfesuchende Patienten aufgrund ihrer Hilfesuche ihr Bindungssystem maximal akti-
viert haben und somit den Therapeuten als Bindungsperson benétigen, um mit dieser Hilfe explorati-
ves Verhalten im Sinne einer Verhaltensanderung durchfiihren zu kdnnen. Umstritten ist jedoch, ob im
Rahmen therapeutischer oder fordernder MaBnahmen, die in der Regel zwischen etwa 15 und 60
Stunden wahren, Uberhaupt vom Aufbau einer Bindungsbeziehung die Rede sein kann.

Aufgrund friher Bindungserfahrungen entsteht, wie beschrieben, ein inneres Arbeitsmodell, ein kog-
nitives Schema, welches zukiinftige Wahrnehmungen und Verhaltensweisen beeinflusst. Kann ein Tier
im Rahmen einer tiergestiitzten Therapie als ,sichere Basis‘ und ,sicherer Hafen® fungieren, so kann
sich _durch den Umgang mit einem Tier mdglicherweise das innere Arbeitsmodell verdndern und
dadurch die Fahigkeit, besser mit belastenden Lebensereignissen umzugehen (Siegel 1990). So haben
Zilcha-Mano und Mitarbeiter (2011) in einer Ubersicht gezeigt, dass eine langer dauernde Beziehung
mit einem Tier durchaus dhnliche Bedurfnisse befriedigen kann wie eine nahe Bezugsperson. Die Un-
tersuchungen haben darlber hinaus gezeigt, dass dies fur unterschiedlichste Settings gilt. Daher kann
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angenommen werden, dass ein Tier ersatzweise die Funktion einer Bezugsperson annehmen kann.
Jedoch scheint der Erfolg tiergestutzter Interventionen in gewissem MaRe vom Bindungsmuster des
einzelnen Klienten abhéngig zu sein. Wie beschrieben fanden Beetz und Mitarbeiter (Beetz et al.
2011) physiologische Effekte nur bei unsicher gebundenen Kindern. Colby und Sherman (2002) unter-
suchten 52 &ltere Menschen in einem Altenheim und stellten fest, dass bei Bewohnern mit einem si-
cheren Bindungsmuster tiergestiitzte Therapie die Stimmung verbessern konnte, bei Bewohnern mit
einem ambivalenten Bindungsmuster stieg die Stimmung und nahm die depressive Befindlichkeit ab,
wéhrend unsicher gebundene Bewohner einen Anstieg der depressiven Stimmungslage zeigten. Colby
und Sherman folgern daraus, dass tiergestiitzte Interventionen nicht fiir alle Menschen gleichermaf3en
sinnvoll sind. Die vorliegenden Untersuchungsergebnisse sprechen dafiir, dass in_Abh&ngigkeit vom
jeweiligen Bindungsmuster tiergestutzte Interventionen differentielle Effekte zeigen. Jedoch weisen
die Untersuchungen in unterschiedliche Richtungen, sodass weitere Studien zeigen miissen, wie tier-
gestitzte Therapie bei Menschen unterschiedlichen Alters mit unterschiedlichem Bindungsmuster
wirkt. Erste Anhaltspunkte ergeben sich aus neurobiologischen Uberlegungen: So geht der positive
Mensch-Tier-Kontakt - ahnlich wie die erfolgreiche Deaktivierung des Bindungsverhaltenssystems®
bei Mutter und Kind - mit positivem Gefiihlen einher (u.a. Oxytozin- und Kortisolausschittung). Ein
besonders wichtiger Faktor scheint dabei der Korperkontakt zu sein. Kdrperkontakt ist Bestandteil
sicherer Beziehung und fiihrt entsprechend zu einer Ausschiittung von Oxytozin (u.a. Olmert 2009;

Miller et al. 2009; Odendaal/Meintjes 2003).

Ein weiterer Aspekt ist anzumerken: Tiere kénnen das Pflegeverhaltenssystem beim Menschen akti-
vieren (Berget/lhlebaek 2011). Dies gilt auch fir Kinder, wobei deren Pflegeverhalten noch nicht stabil
ausgebildet ist, sondern in starker Konkurrenz mit anderen Verhaltenssystemen, wie Exploration und
Affiliation (Suche nach Unterstiitzung durch andere Personen) steht. Viele Interaktionen in der tierge-
stutzten Therapie sind Pflegeinteraktionen (wie fiittern, biirsten und versorgen). Die Pflegeinteraktio-
nen gehen mit den gleichen positiven Gefiihlen, dhnlichen Hormon- und physiologischen Reaktionen
wie direkte Bindungserfahrungen einher. Caregiving (Firsorgeverhalten) kann daher ein wichtiger
bislang jedoch zu wenig beachteter Faktor der Mensch-Tier-Beziehung sein.

2.3. Tiere als Motivatoren

Im Alltag der tiergestiitzten Therapie ist eine Zunahme der Motiviertheit zu erkennen, wenn in eine
therapeutische Situation Tiere einbezogen werden (Hart 2010).

Unsere Personlichkeit umfasst zwei grundsatzliche Strukturen, durch die wir die Welt wahr-nehmen:
Das personliche Erfahrungssystem und das verbal-symbolische System (Schultheiss 2001). Das per-
sonliche Erfahrungssystem umfasst alle Reize, die durch unsere Sinne auf uns einstrémen. Wir erleben
sie direkt, ungebrochen und ohne sie vorher in Worte fassen zu miissen. Folgende Beispiele illustrie-
ren Reize, die unser Erfahrungssystem stimulieren (Olbrich 2012): Der Anblick eines freundlichen,
lachelnden Gesichts, der Klang einer argerlichen Stimme, der Geruch einer Person, der Geschmack
einer reifen Kirsche, das Krabbeln eines Insekts auf der Haut. Das personliche Erfahrungssystem ist
fiir all die Bedurfnisse wichtig, die zum Uberleben notwendig sind, wie beispielsweise Essen, Erkun-

® Zum niheren Verstindnis: Das Bindungsverhaltenssystem (attachment system) dient der Suche und dem Aufrechterhal-
ten von Ndhe und steuert im Bedarfsfall das Erleben und Verhalten so, dass das Kind die Nahe der primaren Bezugsperson
sucht. Das vom Kind gezeigte Bindungsverhalten I6st beim Erwachsenen ein komplementares Firsorgeverhalten aus, das
wiederum das Bindungssystem deaktiviert, so dass das Kind dann kein bindungssuchendes Verhalten mehr zeigt. Das Bin-
dungsverhaltenssystem wird jedoch nicht nur durch Fiirsorgeverhalten deaktiviert, sondern auch durch Ndhe zur Bezugs-
person (Korperkontakt) und die Reduktion von Stress oder die Zunahme des Gefiihls von Sicherheit.
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den, soziale Bindung, Dominanz, Submission, Fortpflanzung, elterliche Flrsorge und Vermeiden von
Gefahren. Und es ist direkt an Emotionen und Motivationen wie Neugierde, Wut, Freude, Zuwendung
und Furcht gekoppelt. Das Erfahrungssystem ist funktionelle wahrscheinlich auf tieferen Schichten
des Nervensystems angesiedelt und es wird friih in unserer Entwicklung aktiviert. Schon wenige Wo-
chen nach der Geburt reagieren Kinder auf emotionale Stimuli. Daran ist erkennbar, dass es eine ganz
wichtige biologische Bedeutung besitzt. Das personliche Erfahrungssystem kann umschrieben werden
durch Begriffe wie intuitiv, von Episoden ausgelost, ,anstrengungslos®, bildsprachlich. Die ,Sprache’
des Erfahrungssystems ist nonverbal, nichtsprachlich. Es ist mit Gefiihlen und Stimmungen verknupft.
Umgangssprachlich kann man es als unser ,Bauchgefiihl® bezeichnen.

Nun gibt es noch ein zweites System, das sogenannte verbal-symbolische System. Dieses nimmt die
Realitét sprachlich auf, das geschieht, in dem es Umweltreize zunéchst verarbeitet und dann in Worte
oder Symbole fasst (Olbrich 2012). Dieses System beschéaftigt sich mit rdumlichen, zeitlichen oder
kausalen Beziehungen zwischen Personen, Objekten oder Eigenschaften. Es geht dabei um das Beach-
ten von logischen Prinzipien und Regeln, von kulturellem oder intellektuellem Wissen, um kognitives
Ordnen und Strukturieren. Das verbal-symbolische System wird dann wichtig, wenn Erfahrung wei-
tergegeben wird, soziale Regel einzuhalten sind, Ziele formuliert werden missen oder Probleme zu
I6sen sind. Die Sprache des verbal-symbolischen Systems sind Woérter, Bedeutungen, Regeln und Lo-
gik. Umgangssprachlich kénnen wir es als unseren Verstand kennzeichnen.

Es wird angenommen, dass durch die tiergestiitzte Therapie eine bessere und schnellere Verbindung

zwischen Erfahrungs- und verbal-symbolischem System - oder einfach ausgedriickt zwischen ,Bauch-
gefiihl° und ,Verstand‘ - zustande kommt. Die Verbindung von .Bauchgefiihl‘ und ,Verstand‘ im
Rahmen der tiergestiitzten Therapie erméalicht es somit Emotionalitdt und Logik zu verbinden und
damit funktionales Uben und emotionales Begreifen zu einer Einheit werden zu lassen. Zur in der
Therapie ublichen kognitiven Kontrolle und Planung kénnen so Empathie und Mitgehen treten (Ol-
brich 2012). Jedoch sind diese theoretischen Uberlegungen noch nicht empirisch fundiert. Lediglich
Blender (2009) berichtet, dass Personen in einem therapeutischen Interview motivierter waren ein
Gesprach zu fiihren, wenn ein Hund anwesend war. Diese hdhere Moativiertheit fiihrte jedoch nicht
dazu, dass gleichzeitig eine bessere Therapeut-Klient-Beziehung entstand oder mehr persénliche Din-
ge offenbart wurden.

Aus lerntheoretischer Sicht nimmt Brickel (1982) an, dass Tiere in einem therapeutischen Kontext als
,positiver Verstirker® dienen kdnnen. Normalerweise wiirden Klienten eine unangenehme Situation,
wie sie Therapiesituationen héaufig darstellen, eher vermeiden. Klienten lassen sich oft allerlei Griinde
einfallen, weswegen sie nicht mehr zur Therapie gehen. Tiere werden in der Regel als etwas Positives
wahrgenommen. Sind sie in einer Therapiesituation anwesend, so kann vermutet werden, dass positive
Verstéarker die negativen lberwiegen. Ahnliches gilt fiir Kinder, die nur ungerne zur Schule gehen.
Durch die Anwesenheit eines Tieres kann die Schule positiv besetzt werden, weshalb das Vermei-
dungsverhalten (Schulverweigerung) weniger haufig auftritt. Umgekehrt kann ein unangebrachtes
Verhalten (z.B. schreien, herumrennen) auf das Tier abschreckend wirken, sodass sich das Tier zu-
rickzieht (Bestrafung durch Verlust). Unter der Voraussetzung, dass der Tierkontakt vom Schiler
positiv erlebt wird, wird sein dem Tier gegeniiber gezeigtes unangemessenes Verhalten von nun an
seltener auftreten.

Empirische Fundierung findet das Konzept der Motivationssteigerung durch Tiere durch verschiedene
Untersuchungen. So tragen Tiere dazu bei, dass wir uns in der Gemeinschaft mit anderen Menschen
wobhler fuhlen. Beck et al. (1986) fanden heraus, dass psychiatrische Patienten haufiger und regelma-
Riger an Gruppensitzungen teilnahmen, wenn im Gruppenraum ein Vogelkéfig stand. Ein ahnliches
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Ergebnis zeigte eine Studie von Holcomb und Meacham (1989), die die Wirkung von Tieren im Rah-
men eines Programms flr hospitalisierte psychiatrische Patienten untersuchten. Ein Ergebnis ihrer
Untersuchung war, dass durch den Einbezug von Tieren, sich die Motivation zur Therapieteilnahme
erhdhte. Nun ist nachvollziehbar, dass sich so die Chancen fiir den therapeutischen Erfolg verbesser-
ten.

Wesley und Mitarbeiter (2009) untersuchten die Wirkung tiergestiitzter Therapie auf die Entwicklung
einer therapeutischen Beziehung bei Menschen mit Substanzabhéngigkeit. Sie konnten zeigen, dass
die therapeutische Beziehung in Anwesenheit eines Therapiebegleithundes wesentlich schneller und
effektiver entsteht und die Motivation der Klienten an therapeutischen MaBBnahmen teilzunehmen
deutlich erhoht ist. Jedoch galt dies nicht fiir Menschen mit Alkoholabhdngigkeit oder einer psychiat-
rischen Zweitdiagnose.

Mc Culloch (1983) folgerte ebenso aus seinen Studien, dass insbesondere bei Kindern das Interesse
wie die Bereitschaft etwas Neues zu lernen durch die Anwesenheit von Tieren geférdert werden und
somit zugleich Selbstvertrauen und Selbstwert zunehmen. Diese Beobachtung konnten Martin und
Farlum (2002) in einer Studie mit Kindern mit Stérungen aus dem autistischen Krankheitsspektrum
empirisch fundieren: Die Kinder waren bei Anwesenheit eines Hundes motivierter, blieben langer
aufmerksam und zeigten positive LautaulRerungen.

Auch fur das Setting Schule konnte gezeigt werden, dass Tiere die Bereitschaft von Schiilern, sich an
verschiedensten  Aktivitditen zu beteiligten, steigern (Friesen 2010; Hart 2006; Jalon-
go/Astorino/Bomboy 2004)

2.4. Eisbrecher-Theorie: Tiere als soziale Katalysatoren

Die Beobachtung, dass Tiere als ,Vermittler fiir Menschen dienen kdnnen, soziale Interaktionen be-
schleunigen und so mdglicherweise helfen, die Beziehung zwischen Patient und Therapeut oder zwi-
schen Schiiler und Lehrkraft schneller und dauerhafter zu gestalten, wird in der Literatur haufig be-

schrieben (u.a. McNicholas/Collis 2000: Corson/Corson 1980: Levinson/Mallon 1997).

Vielfach wird in der Literatur berichtet, dass in einer therapeutischen Behandlung das Tier als Briicke
zwischen Therapeut und Klient fungiert, vor allem wenn es sich um Kinder handelt (Cor-
son/Corson/Gwynne 1977). Kinder nehmen zu Tieren rasch Kontakt auf und fiihlen sich emotional
durch Tiere angesprochen, so wird ein angstfreier Beziehungsaufbau zwischen Kind und Tier méglich.
Danach wird diese positive Beziehung auf den Therapeuten/Padagogen und spater schlieflich auf an-
dere Menschen (ibertragen (Mallon 1994: L evinson 1962/1984).

Hierfur kénnen mehrere Mechanismen verantwortlich sein. Wenn wir eine Situation als erfreulich, gut
oder schon fur uns bewerten, werden wir uns auch froh, gliicklich oder freudig erregt fuhlen. Bewerten
wir sie als schlimm, geféhrlich, furchtbar oder unertraglich, dann empfinden wir Depressionen, Angst,
Wut, Enttauschung, Unruhe, oder Anspannung. Tiere helfen eine therapeutische oder padagogische
Situation als eher offen und entspannt anzunehmen (Beck/Seraydarian/ Hunter 1986:
Baun/Bargstrom/Langston 1984). Auch wird angenommen, dass Tiere nicht nur durch ihre Anwesen-
heit und ihr Verhalten zu Gesprachen anregen, sondern es ermdglichen, die die Fixierung auf ein
Angst machendes Ereignis zu durchbrechen (z.B. dem therapeutischen Gesprach) (Brickel 1986). Das
Tier erlaubt durch seine als angenehm empfundene Anwesenheit, dass der Klient eigenstandig Kon-
trolle Uber die als unangenehm empfundene Situation erlangen kann: Dieser kann sich zunéchst dem
Tier zuwenden und dann allméhlich dem eher angstbesetzten Aspekten. So kann ein Kind beschliel3en,
zuerst dem Tier negative Erlebnisse (z.B. sexuellen Missbrauch oder Mobbing) zu offenbaren, anstatt
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diese ganz zu verschweigen. Dieser Effekte konnte bei vielen unterschiedlichen Gruppen gezeigt wer-
den (u.a. Wells/Perrine 2001).

Weitere Studien zeigen, dass Menschen, die zusammen mit einem Tier auf einer Abbildung dargestellt
sind, vom Betrachter als freundlicher, gliicklicher, geslinder, weniger angsteinfléRend und mehr ent-
spannt wahrgenommen werden (Rossbach et al. 1992; L ockwood 1983).

Gingen Menschen mit ihrem Hund in einer ihnen fremden Umgebung spazieren gingen, hatten sie
deutlich mehr positive soziale Kontakte, als wenn sie alleine unterwegs waren (Messent 1983). Men-
schen mit Tieren haben also einen ,Sympathiebonus*, der fiir die tiergestiitztes Therapie zu nutzten ist
(Wood/Giles-Corti/Bulsara 2005; Geries-Johnson/Kennedy 1995). Ahnliches gilt auch fiir Lenhrkrafte,
welche beispielsweise ihren Hund mit ins Klassenzimmer bringen.

Schneider und Harley (2006) untersuchten mit Hilfe einer Videoaufzeichnung wie eine Gruppe Studie-
render Therapeuten mit beziehungsweise ohne Hund einschétzte. Die Zufriedenheit bei den Probanden
mit dem Therapeuten war héher, wenn ein Hund anwesend war. Keine Unterschiede ergaben sich
hinsichtlich der Einschatzung von Vertrauenswirdigkeit oder Sympathie. Aber viel wichtiger: Die
Klienten zeigten eine hohere Bereitschaft zur Selbstmitteilung, wenn ein Hund anwesend war. Ahnli-
che Ergebnisse erbrachte eine Studie von Reichert (1998). Dort waren die an der Studie beteiligten
Kinder eher bereit dem Hund etwas zu erzahlen als der Therapeutin. Vergleichbares konnten Wells
und Mitarbeiter belegen: Hier fuhrte die Anwesenheit einer Katze dazu, dass der Therapeut von den
Klienten als freundlicher und fursorglicher eingeschatzt wurde (Wells/Rosen/ Walshaw 1997). Eine
moaliche Erklarung fiir diese Befunde konnte sein, dass die Klienten aufgrund des zwischen Thera-

peut und Tier beobachten empathischen Umgangs. annehmen, dass auch sie in schwierigen Situatio-
nen vom Therapeuten eher akzeptiert und unterstiitzt werden (Zilcha-Mano/Mikulincer/ Shaver 2011).

Einzelfallberichte zeigen, dass die ,Therapiemiidigkeit’ bei Kindern und behinderten Erwachsenen
durch den Einbezug von Tieren gemindert werden kann. ,Therapiemiidigkeit® - besser ,Beziehungs-
miidigkeit® - entsteht, wenn aufgrund vielféltiger Enttduschungen das Vertrauen in therapeutische Be-
ziehungen verloren ging und jeder weitere herkémmliche Therapieversuch durch verschiedenste sub-
jektive Strategien seitens des Klienten abgewehrt wird (Levinson 1969). Das Tier dient in diesem

Kontext als ,Eisbrecher® im Sinne eines I"Jbergangsobjektes= um dem Betroffenen die Moglichkeit zur

Offnung und Zuwendung zuerst gegeniiber dem Tier und dann gegeniiber dem Therapeuten zu bieten.
,,Die Beziehung zu Tieren scheint ein NiederreilRen der Mauern aus Verzweiflung und Desillusionie-

rung zu ermoglichen, die diese Menschen nicht nur von anderen isolieren, sondern sie auch weniger
zugénglich fur konventionellere Behandlungsmethoden machen* (S.102), so Serpell im Jahr 1990.

Anke Prothmann (2012) kommt in einer Zusammenfassung ihrer bei psychisch kranken Kindern und
Jugendlichen gewonnenen Untersuchungsergebnisse gleichfalls zu der Uberzeugung, dass die von ihr
gefundenen Wirkungen auf die Befindlichkeit nicht als stérungsspezifische Effekte der tiergestiitzten

beeinflussen zu konnen, dass Veranderungen im subjektiven Erleben und in der Selbstwahrnehmung
auftreten. Die Kinder und Jugendlichen erleben sich nach Prothmann (2012) in eine Atmosphare ver-
setzt, die von Wérme, Akzeptanz und Einfihlungsvermégen in ihrer Gefuihlswelt geprégt ist. Krite

rien, die allgemein als das Fundament einer tragfahigen, zu Veradnderungen ermutigenden Beziehung
gelten.
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2.5. Tiere arbeiten ,Kklienten-zentriert®

Der Psychotherapeut Rogers (1973) formulierten drei notwendige und hinreichende Bedingungen fir
einen erfolgreichen psychotherapeutischen Prozess: Echtheit, Wertschatzung und Empathie. Dieses
Optimierungsprinzip in der humanistischen Therapie besagt, dass ein entwicklungs- oder therapeuti-
scher Prozess dann gelingt, wenn ...

... bedingungslose positive Zuwendung erfahren wird;

... der Erzieher/Therapeut authentisch ist;

... dem Klienten empathisches Verstehen entgegengebracht wird, d.h. wenn AuRerungen des Klienten
ohne zu zweifeln und ohne zu urteilen aufgenommen werden.

Der personenzentrierte Ansatz riickt die eigenstdndige Entwicklung des Klienten in den Mittelpunkt,

dessen psychische Funktionsfahigkeit im Verlauf einer Therapie durch die Entwicklung seiner eigenen

Ressourcen wiederhergestellt werden soll. Die tiergestiitzte Therapie, so vermutet Olbrich (2012), hilft

diese Entwicklung zu unterstitzen.

Tiere, so Olbrich (2012), sind empathisch, haben also die Fahigkeit die Gefiihle und Stimmungen der
Menschen zu erspiiren und entsprechend darauf zu reagieren. Auch ihre Unvoreingenommenheit ge-
geniiber AuRerlichkeiten wird oft als Hinweis auf eine empathische Grundfahigkeit gewertet. Sie ge-
hen in der Regel wohlwollend und offen auf den Menschen zu, erlauben manchmal direkte kdrperliche
Né&he, behandeln alle Menschen gleich, gemessen an menschlichen Standards, und passen sich oft
ihrem Gegenuber an. Durch das nach unseren (menschlichen) Vorstellungen meist wert- und vorur-
teilsfreie Verhalten eines Tieres kann dieses als akzeptierender und geduldiger Partner erlebt werden.

Tiere nehmen ohne Urteil auf, was ihnen an Verhalten entgegengebracht wird (Olbrich 2012). Und
entsprechend reagieren sie auf dieses Verhalten. Sie verhalten sich so, wie es ihrem momentanen
Empfinden entspricht, sie zeigen ihre Gefuhle unmittelbar. So wird bewusstes, verantwortungsvolles,
vorausschauendes Agieren geférdert. Durch die unmittelbare Reaktion gibt das Tier eine unmittelbare
Rickmeldung, wodurch das eigene Verhalten und dessen Auswirkungen bewusster erlebt und eine
Reflexion ermdglicht werden kénnen. Die Person kann so verleugnete, verborgene und schwer zu-
gangliche Aspekte ihrer Erfahrungen und Gefiihle wiedererleben, ausdriicken und in das Selbstbild
integrieren. Dies wiederum fiihrt zu einem positiver Selbstbild und einer verbesserten Selbstachtung.

2.6. Tiere als Kommunikations-Fazilitatoren

Der Psychologe Aaron Katcher und der Mediziner Alan Beck (Beck/Katcher 1983) konnten nachwei-
sen, dass der Verbalkontakt des Menschen zu seinem (Haus-)Tier Parallelen mit dem Kommunikati-
onsverhalten zu einem Kleinkind aufweist. Menschen sprechen mit einem Tier und einem Kleinkind
eher mit leiser, hther Stimme, wobei sie das Sprechtempo reduzieren. AuBerdem sind die sprachlichen
AuRerungen kurz gehalten, wobei oft kurze spielerische Elemente mit Worten, Silben und Tonen be-
inhaltet sind. Die Sétze werden 6fter mit fragenden Elementen beendet. In das Kommunikationsver-
halten werden auch die interpretierten Antworten des Gegentbers einbezogen.

Es liegt nahe zu vermuten, dass erwachsene Menschen mit ihrem Tier nicht nur wie mit einem Klein-

scher Erkrankung - haben oftmals Angst, ihre Gedanken Erwachsenen zu offenbaren. Indem sie mit
Tieren wie mit kleinen Kindern kommunizieren, erhalten sie die Méglichkeit, ganz unbeeinflusst von
.erwachsenen‘ Wertung, ihre Sorgen und Angste auszusprechen, was wiederum eine groRe Bedeutung
fur die Herstellung und Erhaltung des Wohlbefindens hat.
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Der Mensch kann digital Uber seine Sprache und analog Giber Mimik und Gestik kommunizieren. Digi-
tale Kommunikation drickt inhaltliche Aspekte aus, wéhrend analoge Kommunikation u.a. Bezie-
hungsaspekte meist unterbewusst in Erscheinung bringt. Der Mensch kann folglich mit Worten liigen,
aber seine Kdrpersprache ist echt. Widersprechen sich Korpersprache und das gesprochene Wort, so
fiihrt dies zu Kommunikationsstérungen.

Tiere nehmen vor allem analoge Informationen wahr und verlangen von ihrem gegeniber eine echte,
stimmige Bezogenheit. Der Mensch lernt durch die Kommunikation mit dem Tier beide Kommunika-
tionsweisen aufeinander abzustimmen. Dies verbessert die zwischenmenschliche Interaktion und er-

leichtert die Aufnahme sozialer Kontakte. (Stetina et al., 2011).

Als eine weitere Ursache fiir ,Therapiemiidigkeit’ - beziehungsweise der ,Schulmiidigkeit® bei Kin-
dern (bei ndherer Betrachtung handelt es sich wohl eher um eine ,Erwachsenenmiidigkeit®) - wird auch
das Phanomen der Doppelbotschaften vermutet. Ein Beispiel dafiir ist die hdufig unbewusste Vermitt-
lung von Doppel-Botschaften, wie etwa die verbale Mitteilung von Akzeptanz und Mitgefiihl und der
zugleich gegenlaufigen nonverbalen Ubermittlung von Gleichgiiltigkeit oder Ablehnung. Da Tiere
uberwiegend nonverbal kommunizieren, vermitteln sie auch keine Doppelbotschaften (Myers 1998),
sondern ihr Verhalten erlaubt deutliche Rickschlisse auf ihre Stimmungslage und ihre kdrperliche
Verfassung und ist dadurch — so meinen wir zumindest - einfacher zu verstehen (Zilcha-
Mano/Mikulincer/ Shaver 2011). So fanden Kovacs et al. (2006) eine verbesserte nonverbale Kommu-
nikation von schizophrenen Patienten nach tiergestitzter Therapie. Die Arbeitsgruppe von Stetina
(2011) stellte fest, dass regelmaRiger Hundekontakt bei Erwachsenen und Kindern das Erkennen von
Wut, Angst und Ekel verbesserte. Kinder konnten zudem neutrale Gesichter nach den Mensch-Hund-
Kontakten leichter identifizieren.

Blender (2009) konnte dagegen in einem therapeutischen Interview keinen Einfluss eines Therapiebe-
gleithundes auf die Anzahl oder den emotionalen Gehalt verbaler AuRerungen ermitteln.

Vor allem in der Arbeit mit Kindern kann ein Tier eine vermittelnde Funktion in der Kommunikation
zwischen Erwachsenem und Kind einnehmen. So kann ein Therapeut/Padagoge ausdriicken, was ein
Tier ,sagt’ wiahrend das Kind mit dem Tier spricht. Der Therapeut/Padagoge kann mithilfe des Medi-
ums Tier dem Kind Fragen stellen (z.B. ,Lassie mochte wissen...) oder das Tier als ,alter Ego‘ benut-
zen (z.B. ,Lassie hatte einen Traum letzte Nacht, was hat er wohl getrdumt?‘) (Zilcha-
Mano/Mikulincer/Shaver 2011). Diese Form der indirekten Kommunikation ist fiir viele Kinder in der
Regel weniger bedrohlich als die direkte Kommunikation mit dem Therapeuten.

Miiller (1998) geht davon aus, dass ein Tier die innere gedankliche Auseinandersetzung mit emotional
behafteten Themen unter anderem dadurch unterstiitzen kann, indem es als Ansprechpartner fir die
AuBerung von Gedanken und Gefiihlen fungiert. Diese sprachliche Mitteilung kann eine subjektive
Klarung der aktuellen Inhalte und Erleichterung in belastenden Situationen bewirken. Im Unterschied
zu unbelebten Objekten, die seltener dazu motivieren, einen inneren Monolog zu fihren, regt das le-

bendige Gegeniiber zu Projektionen beziehungsweise dem inneren Dialog an.

Die Form der Kommunikation zwischen Mensch und Tier zeigt fortwéhrend Aspekte des Mitteilens in
zweifacher Hinsicht. Einerseits werden gegenseitig Informationen ausgetauscht und empfangen, ande-
rerseits zeigt insbesondere das Tier eine aulRerordentlich grofie Fahigkeit zum miteinander Teilen von
Empfindungen im Sinne eines Mitgehens und Mitschwingens mit den emotionalen AuBerungen des

Menschen (Miiller 1998).

Bisher liegen kaum empirische Befunde fir eine Veranderung des Kommunikationsverhaltens durch
tiergestltzte Interventionen vor. Prothmann (2012) berichtet von einem tiergestiitzten Therapiepro-
gramm mit sprachbeeintréchtigten Jugendlichen. Hier fanden sich Verbesserungen der kommunikati-
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ven Fertigkeiten, die auch den Eltern und Ausbildern auffielen. Um die Frage zu klaren, ob durch die
Kommunikation mit oder ber Tiere tatsachlich der therapeutische/padagogische Prozess erleichtert
werden kann, bedarf es allerdings weiterer Forschungsarbeiten.

2.7. Tiere als Selbstobjekte

Die Autoren McCormick und McCormick (1997) beschéftigen sich seit mehr als zwanzig Jahren mit
Pferden und ihren therapeutischen Wirkweisen bei Menschen mit psychischen Erkrankungen. Sie se-
hen das Pferd als Spiegel, welches den Menschen reflektiert und dadurch sein Streben nach Selbst-
verwirklichung und Verénderung unterstutzt. Durch das Pferd sollen die Fahigkeit zum Verstandnis
der eigenen Verhaltensweisen, die Fahigkeit der Selbstkontrolle und die Fahigkeit zur Selbstbeherr-
schung verbessert werden. ,,If there is any hope for change through therapy, clients must feel their
own feeling, including pain” (McCormick(MCCormick, 1997, S. 37).

Schon frih beginnen Kinder ein Konzept von sich selbst, von ihrem Kénnen und ihren Starken, aber
auch von hilfreichen ,Selbstobjekten‘ zu entwickeln. Das mogen Menschen, Tiere oder Objekte sein,
die ihnen dabei helfen kénnen, mit der wachenden Einsicht fertig zu werden, dass ihre individuellen
Maglichkeiten begrenzt sind (Olbrich 2009).

Es konnen drei Arten von Selbstobjekten unterschieden werden:

- Ein spiegelndes Selbstobjekt férdert oder unterstiitzt die Person insofern, als dass es Akzep-
tanz und Bestétigung signalisiert, sodass es der betreffenden Person méglich ist, sich kom-
petent zu erleben und sich wertvoll zu fiihlen.

- Ein idealisierendes Selbstobjekt bietet sich als Ideal an, zu dem die Person aufsehen und mit
dem sie sich identifizieren kann. Ein idealisierendes Selbstobjekt kann eine Person durch Ei-
genschaften, die ihr selbst fehlen oder mangeln, gleichsam ergénzen.

- Ein Zwillings-Selbstobjekt erlaubt der Person schlieRlich die Erfahrung von Gemeinsamkeit
ja, von Gleichheit oder gar Einheit mit einem anderen Lebewesen. Eine solche tiefe und enge
Verbundenheit ist Ausdruck einer intensiven Beziehung.

Untersuchungen belegen, dass Tiere am ehesten die Funktion eines spiegelnden Selbstobjekts tber-

nehmen koénnen (Hartmann/Walter 2009). Vor allem Hunde spiegeln Akzeptanz und Zuneigung?* und

schenken weitgehend Aufmerksamkeit. So fand Brown (2007), dass die meisten Hundebesitzer ihren

Hund als spiegelndes Selbstobjekt beschreiben: Sie fiihlen sich von ihren Hunden geliebt, verstanden

und ganzheitlich akzeptiert. Brown schreibt: ,,One of the most common remarks made was that the

animal loved the person more than anyone in the world and accepted them unconditionally” (S. 333)

[...] they will probably feel comforted and loved, regardless of what the dogs truly feel (S. 338).” Er-

klart wird die Fahigkeit von Hunden mit ihrer generellen Ausdrucksfahigkeit in Bezug auf die

menschliche Korpersprache, mit der permanenten Aufmerksamkeit des Hundes und seiner Fahigkeit
besonders auf emotionale Zustdande der Menschen zu reagieren (Brown 2011). Ganz allgemein be-
trachtet flhlen sich Menschen, die ihr Heimtier als Selbstobjekt erleben, in ihrem Selbstbewusstsein
gestarkt und empfinden einen stirkeren Bezug zu sich selbst. Mehrheitlich gaben die Befragten gab
an, dass bereits schon die physische Anwesenheit ihres Tieres diese positiven Effekte ausldse (Brown

2011). Ob dies allerdings auf ein therapeutisches oder paddagogisches Setting Ubertragbar ist, ist derzeit

empirisch noch nicht tberprdft.

* Bei dieser Aussage handelt es sich um eine sehr menschliche Projektion, denn wir wissen nicht, was die Tiere
Uiber uns denken!
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Die Funktion des Zwillings-Selbstobjektes wird oft bei Pferden beschrieben, etwa wenn man eine
perfekte Abstimmung mit den Bewegungen des Pferdes spiirt, oder das Pferd bereits schon auf ein
Kommando reagiert bevor man es tiberhaupt ausgesprochen hat.

Die Funktion des idealisierten Selbstobjekts wird auch als ,Aschenputteleffekt’ bezeichnet. In den
Augen des Hundes ist das runzelige Gesicht der alten Frau doch schén, und die schwache, gebeugte
Gestalt des alten Mannes ist in den Augen seiner Katze nicht etwa wertlos, sondern die Person, die ein
Angebot von Néhe und Verbundenheit macht (Olbrich 2009).

Empirische Befunde, ob in der tiergestutzten Therapie das Phdnomen des Spiegelns auftritt und Tiere
als Selbstobjekte fungieren, liegen bislang jedoch nicht vor. Jedoch zeigt die schon zitierte Untersu-
chung von Stetina und Mitarbeitern (2011), dass nach tiergestiitzter Therapie Kinder und Erwachsene
eher in der Lage waren menschliche Emotionen besser zu erkennen. Dies kann als ein erster Hinweis
gewertet werden, dass der Umgang mit Tieren sowie das Beobachten ihres Verhaltens, die Interaktion
mit anderen Menschen verbessern kann.

2.8. Tiere als Forderer der Selbstwirksamkeit

Neben den im vorherigen Abschnitt beschriebenen Ansétzen scheint sich insbesondere die Annahme
der Selbstwirksamkeitserwartung (Bandura 1997) als wesentlich fur Lern- und Leistungsprozesse im
tiergestltzten Kontext zu bewahren. Schwarzer und Jerusalem (2002) verstehen darunter die subjekti-
ve Gewissheit, neue oder schwierige Anforderungssituationen auf Grund eigener Kompetenz erfolg-
reich bewdltigen zu kdnnen, wobei es sich dabei um Aufgaben und Herausforderungen handelt, zu
deren Bewiltigung Anstrengungsbereitschaft und Ausdauer erforderlich sind.

Da Selbstwirksamkeit eine wichtige VVoraussetzung fiir kompetente Selbst-Handlungsregulation ist, ist
es padagogisch wiinschenswert, solche Kompetenzen zu starken beziehungsweise anzubahnen. Hierzu
muss zunéchst geklart werden, wie Selbstwirksamkeitserwartungen entstehen beziehungsweise in
erwiinschtem Sinne zu beeinflussen sind. werden-kénnen: Bandura unterscheidet folgend vier Quellen

fiir den Erwerb von Kompetenzerwartungen:

1. Handlungsergebnisse in Gestalt eigener Erfolge und Misserfolge;

2. stellvertretende Erfahrungen durch Beobachtung von Verhaltensmodellen:
3. sprachliche Uberzeugungen (z.B. Fremdbewertung oder Selbstinstruktion):

4.  Wahrnehmungen eigener Gefiihlserregung.
Sind starke Selbstwirksamkeitstiberzeugungen entstanden, so haben einzelne Misserfolge kaum mehr

schédigenden Einfluss auf die Selbstwirksamkeit, sondern werden konstruktiv in zielgerichtetes Ver-
halten umgesetzt. Wohldosierte Erfolgserfahrungen unterstiitzen dabei den Aufbau von Selbstwirk-
samkeitserwartungen nachhaltig. Gerade hier kann tiergestiitztes Arbeiten wirksam werden. Durch die
lebendige interaktive Beziehung zu Tieren kénnen Menschen sich selbst und ihre Umwelt in einem
neuen Licht sehen sowie neue Fahigkeiten und Reaktionsmdglichkeiten in ihr Verhaltensrepertoire
aufnehmen (Nebbe 2000). Der Umgang mit Tieren bietet eine Fulle von Mdglichkeiten das eigene
Verhalten adiquater hinsichtlich sozialer Interaktion und méglicher Ursache-Wirkungsbeziehung ein-
zuschitzen. Zudem konnen durch die Ubernahme bislang unbekannter Rollen (z.B. Versorgung von
Tieren) neue Erfahrungen gesammelt werden (Pedersen 2011; Berget et al. 2008). Klienten fiihlen sich
durch Tiere nicht nur akzeptiert, sondern sie erfahren im Umgang mit dem Tier, dass sie flr das Tier
wichtig und bedeutsam sind. Daraus kann sich dann ein Verantwortungsgefiihl gegeniber dem Tier

entwickeln, was zu Care-Giving-Verhalten® fiihrt (Van Houte/Jarvis 1995). Da in der tiergestiitzten

Therapie der Umgang mit dem Tier in der Regel frei von duerem Druck oder sozialen Einschrankun-
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gen wie individuellen Limitierungen ist, kann die Interaktion mit dem Tier in der Regel explorativer,
spontaner, kreativer und lustvoller sein (Zilcha-Mano/ Mikulincer/Shaver 2011)°.

Tiere sind in ihrem Verhalten authentisch; ihr Verhalten ist nicht durch soziale Normen geprégt, und
sie zeigen ihre emotionale Befindlichkeit (oder was wir Menschen dafur halten) in der Regel offen. So
kénnen sie Medium fir einen offenen Umgang mit den eigenen Gefiihlen, Wiinschen und Beflrchtun-
gen sein (Zilcha-Mano/Mikulincer/Shaver 2011). Tiere sind als solche Modelle fir Selbstwirksamkeit
besonders geeignet, da vor allem Kinder und Jugendliche Tieren oft &hnliche Attribute wie sich selbst

zuschreiben. Am besten zur Stirkung der Selbstwirksamkeit sind ..sich selbst enthiillende Bewalti-

gungsmodelle* (Schwarzer/Jerusalem 2002, S.43).Auch Tiere kénnen solche Bewiltigungsmodelle
sein, die mit einem Problem zu kdmpfen haben und deutlich machen. wie sie mit dem Problem umge-

hen und wie sie die einzelnen Schwierigkeitselemente tberwinden . Dies zeigt sich zum Beispiel,
wenn versucht wird, gemeinsam einen Parcours zu meistern und es dem Mensch-Tier Team nicht auf
Anhieb gelingt (Katcher/ Wilkins 1998/2000; Kogan et al. 1999). Oftmals ist gerade das ,Fiihren‘ und
.Geflihrt-werden‘ ein Thema zwischen Klient und Pferd (Rockenbauer 2010). Tiergestiitzte Therapie
ist nur im Hier und Jetzt mdglich. Wenn die Gedanken abschweifen oder die Klienten zu griibeln be-
ginnen, reagiert das Pferd entsprechend und das gemeinsame Tun wird erschwert. Nur wenn sich der
Klient dartber im Klaren ist, was er will und wohin es gehen soll und wenn er diese Klarheit durch
seine Korperhaltung dem Pferd vermitteln kann, wird das Pferd Sicherheit splren, dem Menschen
folgen und das Gewtinschte ausfiihren (Rockenbauer 2010). Rockenbauer (2010) weist daraufhin, dass
der Klient im Umgang mit dem Pferd verschiedene Rollen einnimmt: Er ist der Gefuhrte, er wird ge-
fiihrt. Jede Rolle fuhlt sich anders an und weckt andere Gefiihle. Der Umgang mit Gefiihlen spielt
somit in der Tiergestutzten Therapie eine wichtige Rolle. Die Teilnehmenden kénnen im Kontakt mit
dem Tier eher ihr Verhaltnis zu Nahe und Distanz erfahren, sie kdnnen erproben bei welcher Distanz
sie den Kontakt zum Pferd als angenehm empfinden. Durch verschiedene Ubungen lernen die Klien-
ten, Vertrauen in die eigene Person zu haben, und erfahren, dass sie Ziele aus eigener Kraft erreichen
kdnnen, was sich wiederum gunstig auf ihr Selbstvertrauen auswirkt (Rockenbauer, 2010).

Prothmann (2012) konnte jedoch bei hor- und sprachbeeintrachtigten Jugendlichen keine eindeutige
Wirkung tiergestutzter Intervention auf die Selbstsicherheit beobachten. Lediglich im Urteil der Eltern
unterschieden sich die Teilnehmer-der tiergestiitzten Trainingsgruppe und der Kontrollgruppe hinsicht-
lich der Selbstsicherheit. Elr_Farmtherapie konnte die norwegische Arbeitsgruppe um Braastad bei
depressiven Patienten einen Anstieg der Selbstwirksamkeit nachweisen (Pedersen et al. 2012; Berget
et al. 2008) und auch fur die pferdegestiitzte Psychotherapie konnte bei traumatisierten Kindern eine
Verbesserung der Selbstwirksamkeit festgestellt werden (Schultz/Remick-Barlow/Robbins 2007).

3. Ein mogliches (Zwischen-)Fazit: Was wirkt nun bei tiergestitzter Therapie?

Die vorgestellten Modelle von moglichen Wirkmechanismen tiergestiitzter Therapie besitzen sehr
unterschiedliche theoretische Hintergrinde und unterscheiden sich aufgrund ihrer theoretischen wie
empirischen Fundierung. Teilweise Uberlappen sie sich und greifen auf &hnliche Erklarungen (z.B.
neurobiologische Mechanismen) zurlick (Olmert 2009). Bislang liegen noch kaum theoretische Rah-
menkonzepte flr tiergestutzte Interventionen vor, die es ermdglichen in Untersuchungen priifbare
Hypothesen abzuleiten (Ausnahme: Zilcha-Mano/Mikulincer/Shaver 2011).

> Wobei hier selbstverstandlich davon ausgegangen wird, dass die Grenzen, welche sich aus einem ethischen
Umgang mit Tieren ergeben, eingehalten werden.
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Die empirische Fundierung sowohl der Wirkung tiergestiitzter Interventionen als auch mdalicher
Wirkmechanismen ist daher eher schwach. Haufig werden Belege fiir Wirkeffekte aus der Mensch-
Haustier-Forschung herangezogen, um die Wirkweise tiergestiitzter Therapien zu untermauern. Da
sich die Interaktionen zwischen Therapeut, Klient und Tier in einer therapeutischen Situation grund-
sétzlich von einer Interaktion zwischen Bezugsperson und Heimtier unterscheiden, ist es mehr als
fraglich, ob dieser Transfer tatsachlich mdglich ist.

Theoretische Uberlegungen lassen den Schluss zu, dass Tiere im Therapie- oder Férderprozess in un-
terschiedlichen Phasen wirksam sind: Zu Beginn fungieren Tiere als Eisbrecher, indem sie die Bezie-
hungsgestaltung zwischen Therapeut /Paddagoge und Klient/Schiler forderlich unterstiitzen. Sie helfen
anfangliche Widerstande der Klienten, die sich aus dem spezifischen Setting ergeben, zu mindern,
indem sie helfen, eine angenehme offene Atmosphére entstehen zu lassen, in der es leichter féllt, Gber
die eigenen Probleme und Schwierigkeiten zu sprechen.

Im weiteren Prozess helfen Tiere, die Klienten zu motivieren, an der Therapie/Férderung aktiv teilzu-
nehmen und sich fir therapeutische oder padagogische MaRnahmen zu 6¢ffnen. Tiere kénnen wéhrend
der Sitzungen beruhigend und angstmindernd wirken. Durch sie kénnen Erlebnisse entstehen, welche
belohnend wirken und somit die Mitarbeit des Klienten stérken.

Durch Ubertragungs- und Projektionsprozesse kénnen sie Klienten helfen, leichter iiber dngstigende
und beunruhigende Aspekte zu sprechen und auch leichter an unbewusste Inhalte zu gelangen. Glei-
ches gilt, wenn Tiere als ,sicherer Hafen und ,sichere Basis‘ fungieren. Auch dann fllt es dem Klien-
ten in der Regel leichter schmerzhafte Erlebnisse zu reflektieren. Zudem wird der Klient eher neue
Mdglichkeiten erkennen und kreativer neue Verhaltensweisen erproben, wenn er sich sicher fiihlt und
emotionale Unterstiitzung seitens des Tieres erféahrt. Dadurch kann sich das innere Arbeitsmodell ver-
andern wie auch die Erfahrung von Selbstwirksamkeit zunehmen.

Es ist allerdings festzuhalten, dass Forschungsergebnisse derzeit noch wenig Auskunft dariiber geben,
wie bestimmte Persénlichkeitsmerkmale der Klienten (z.B. Neurotizismus, allgemeine Angstlichkeit,

Offenheit oder Extraversion) oder zuriickliegende und aktuelle Erfahrungen mit Tieren (z.B. Tierbesitz

in der Kindheit; momentaner Tierbesitz; Einschatzung der Beziehung zum eigenen Tier) tiergestiitzte

Interventionen beeinflussen (Blender 2009).

Selbst dartiber, ob tatséchlich tiberdauernde Effekte durch tiergestiitzte Interventionen initiiert werden
koénnen, weil man derzeit noch sehr wenig. Zwar zeigten sich bei einer Untersuchung von Prothmann
(2012) mit psychisch kranken Kindern kurzzeitig iberdauernde Wirkungen: In der Einzelpsychothera-
pie konnte teilweise noch eine bessere Befindlichkeit und Kooperation wahrgenommen werden, ob-
wohl das Tier in der Einzeltherapie nicht mehr prasent war. Doch berichtet Prothmann (2012) auch
von einer Studie mit hor- und sprachbeeintrachtigten Jugendlichen. Bei dieser konnten keine tiberdau-
ernden Effekte nach einer tiergestiitzten Intervention mit flinf Trainingseinheiten nachgewiesen wer-
den. Prothmann fand vielmehr ein unmittelbar nach dem Trainingsende deutlich erkennbares Nachlas-
sen der zundchst hochsignifikanten Untersuchungsergebnisse. Derzeit kann also kaum eine evidenzba-

sierte Empfehlung tber die notwendige Dauer oder Intensitét einer Intervention mit Tieren ausgespro-
chen werden, um dauerhafte Verdnderungen anzuregen.

SchlieRlich ist es wichtig zu betonen, dass Tiere von sich aus keinen therapeutischen oder padagogi-
schen Prozess gestalten, sondern sie unterstiitzen und begleiten die vom Therapeuten oder Padagogen
gesteuerten Verdnderungsprozesse (Erederikson/Howie 2000). Tiergestiitzte Therapie kann nur im
grundstindigen Berufsfeld des menschlichen Teammitalieds durchgefihrt werden, da hierfir umfas-
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sende _theoretische und praktisch therapeutische und/oder p&dagogische Grundkenntnisse und -
fertigkeiten benétigt werden (Wohlfarth/Widder 2011). Dabei ist noch wenig untersucht, wie Merkma-
le des Therapeuten und des eingesetzten Tieres miteinander korrespondieren. So berichtet Blender
(2009), dass die Qualitat der therapeutischen Beziehung bei méannlichen Therapeuten von der Anwe-
senheit eines Hundes unbeeinflusst blieb. Bei weiblichen Therapeuten war eine bessere Beziehung zu
den Klienten bedingt durch die Anwesenheit eines Hundes erkennbar. Diese Ergebnisse lassen For-
schungsbedarf im Hinblick darauf erkennen, wie Merkmale des Therapeuten und des therapeutischen
Setting die Wirksamkeit tiergestutzter Interventionen beeinflussen.

Ein weiterer Aspekt wurde bisher noch nicht vertieft und soll hier noch kurz angesprochen werden:
Wenn Uber Wirkmechanismen gesprochen wird, muss man sich auch im Klaren dariiber sein, dass
nicht fur jeden Klienten jedes Tier geeignet ist. Noch ist wenig bekannt, wie Tiere unterschiedlicher
Spezies den Therapieprozess beeinflussen und welche Tiere fiir welche Menschen bei welchem Prob-
lem am besten geeignet sind (Hart 2000). Tiere der gleichen Spezies kénnen - abhéngig von ihrer Per-
sonlichkeitsstruktur - sehr unterschiedlich agieren und reagieren (Jones/Gosling 2005; Svartberg 2005:;
Gosling/Kwan/John 2003). So wissen wir zum Beispiel nicht, ob unsicher gebundene Hunde in einem
therapeutischen oder pddagogischen Setting tatséchlich als eine ,sichere Basis‘ beziehungsweise als
,sicherer Hafen* fungieren konnen (Zilcha-Mano/Mikulincer/Shaver 2011).

Es kann schon heute postuliert werden, dass der Umgang des Therapeuten mit seinem Tier entschei-
dend flr den Erfolg der Therapie ist. Nur wer mit seinem Tier empathisch und authentisch umgeht.
wird von den Klienten entsprechend wahrgenommen. Dies bedeutet, wer mit tiergestitzter Therapie
arbeiten mochte, muss nicht nur .die Sprache‘ seines Tieres verstehen, sondern die wesentlichen Fak-
toren fir eine gelingende Mensch-Tier-Beziehung kennen, umsetzen und reflektieren kénnen (Wohl-
farth/Mutschler 2011). Nur so kann im Beziehungsdreieck Therapeut-Tier-Klient die unterstiitzende
und férderliche Wirkung des Tieres zum Tragen kommen. AuBerdem ist zu bedenken, dass wie flr
den Therapeuten, die Therapie auch fiur das Tier eine nicht unerhebliche Belastung darstellt (Heimlich
2001; Haubenhofer 2009; Haubenhofer/Kirchengast 2006:).
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