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Michael Meaney: Das Bauen eines Hauses 
für das Leben

Das Bauen eines wetterfesten Hauses
ähnelt der Entwicklung einer Person,
die die Stürme des Lebens überleben
kann. Beim Wohnungsbau müssen Sie
an mindestens zwei Phasen denken.
Erstens, an alle seine Voraussetzungen:

Türen, Fenster, Dach, Heizung, Rohre usw. Jedoch verlangt das
grundlegende Design eine Feinabstimmung. Das Klima in Alaska
unterscheidet sich sehr von dem in Brasilien! Die zweite Phase ver-
langt Anpassung an lokale Bedingungen. 

Anpassung der Gene an spezifische Umgebungen

Beim Menschen und höheren Säugetieren kommt etwas Ähnlich-
es vor. Die ursprüngliche DNA gibt Information über die
Organisation des Körpers und den instinktiven Verhaltensweisen
für das Überleben und die Fortpflanzung. Dann gibt es ein zweites
Niveau der lokalen Anpassung, das uns erlaubt, den besten Weg
zu finden, zu überleben und uns zu vermehren, während wir dabei
unseren spezifischen
Kontext berücksichtigen.
Die Strategien sind sehr
verschieden, je nach-
dem, ob der soziale
Kontext sicher und
friedlich oder angespan-
nt und gewaltvoll ist. Die
beste lokale Anpassung
fördert das Überleben. 

Die Studien von Michael
Meaney zeigen die
molekulare Basis dieser 'lokalen Anpassung'. Arbeit mit Tieren
zeigt, wie die Mutter in den ersten Tagen des Lebens der
Nachkommenschaft, Informationen über Umweltbedingungen an
ihre Jungen weitergibt. Meaney nennt diese lokale Anpassung
Perinatale Mütterliche Programmierung. Perinatal, weil diese
Anpassungen in erster Linie bei der Geburt vorkommen. Mütterlich,
weil die Mutter in erster Linie dafür verantwortlich ist, diese
Information zu liefern (Ratten Studien zeigen, dass es die Rolle des
Vaters ist, die Mutter zu unterstützen). Programmierung, weil die
Mutter die Nachkommenschaft über Umweltbedingungen durch
die Art der Bindung 'programmiert' oder 'informiert'.

Diese Anpassungen kommen bei epigenetischen Mechanismen
vor, die bestimmte Gene maskieren oder demaskieren, ihre
Expression verhindern oder fördern. Das ändert die Sequenz des
Gens nicht. Es ist der Maskierung von Wörtern in einem Buch ver-
gleichbar, ohne sie jedoch dabei zu löschen; die Information ist ver-
fügbar, aber Sie können sie nicht lesen. So waren einige Dinge, von
denen wir dachten, dass sie genetisch seien, in Wahrheit das
Ergebnis von frühen postnatalen Anpassungen.

Zwei Typen des
Bemutterns

Es gibt zwei Typen des
Bemutterns bei Ratten.
Der eine Typ ist von
wenig Sorge durch die
Mutter geprägt; diese

leckt ihre Jungen nicht. Ihre Nachkommenschaft ist ängstlich,
exploriert weniger, und neigt dazu, promiskuitiv zu sein; als Mütter
wiederholen diese Weibchen dasselbe vernachlässigende
Verhalten. Die andere Anpassung stellt eine sorgsame Mütter dar,
deren Junge weniger ängstlich sind, mehr erforschen, und ihre sex-
uelle Aktivität später aufnehmen.  

Gute und schlechte Mütter?

Man könnte geneigt sein, sie 'gute'
und 'schlechte' Mütter zu nennen,
aber Meaney erklärt, dass, wenn es
Gefahr oder nicht genug Essen gibt,
die erste Strategie Junge hervorbringt,
die unter widrigen Umständen, wie
Hungersnot und Infektionen, wider-
standsfähiger sind.

Die Ähnlichkeit der Ergebnisse von
Meaney zu dem, was wir an
Menschen beobachten, ist über-
raschend. Jedes Kind passt sich an
seine eigene Familie oder soziale
Gruppe an. Darum verlangt Crittenden, sowohl das Verhalten als
auch dessen Bedeutung für die Person sorgfältig zu beobachten,
und Vorsicht walten zu lassen, bevor übereilt Interventionen ein-
geleitet werden. Es ist sehr wahrscheinlich, dass Meaney die neu-
robiologische Basis für die Menge von Bindungsstrategien ent-
deckt hat

Die revolutionären Studien von Meaney von frühen epigenetischen
Anpassungen werden genau ausgeführt. Seine Schritt-für-Schritt
Erklärungen machen komplexe Probleme klar und führen zu
faszinierenden Diskussionen.

Die Erfolge von Michael Meaney

Dr Meaney arbeitet an der Universität von McGill, Montreal,
Kanada. Er ist der Programm-Direktor für die Forschung des
Verhaltens, der Gene und der Umwelt und der "James McGill"-
Professor  in den Abteilungen der Psychiatrie, Neurologie und
Neurochirurgie. Er hat 1997 einen ‚Senior Scientist Career Award’
von den kanadischen Instituten der Gesundheitsforschung (CIHR)
und 2002 einen NARSAD ‚Distinguished Investigator Award’ erhal-
ten. 2007 wurde er vom Institut für Wissenschaftliche Information
(ISI) als der "am meisten zitierte Wissenschaftler" ernannt. Gemäß
einigen Wissenschaftlern gilt er als  potenzieller Nobel-Preis
Kandidat.

Raul Ventura-Juncá, M.D., Universidad de Los Andes, Santiago, Chile 
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Michael Meaney



Kozlowska, K. (2010). The bowl of terror:
A case study of an adolescent perpetrator
of sexual abuse, The Australian and New
Zealand Journal of Family Therapy,
31, 43 59.
Kozlowska, K. (2010). Family-of-origin
issues and the generation of childhood ill-
ness. The Australian and New Zealand
Journal of Family Therapy, 31, 73–91.

Besuchten Sie Bindung & Psycho-
pathologie und fragten sich, wie Sie das,

was Sie gelernt haben in der Therapie anwenden können? Haben
Sie sich gefragt, wie man den AAI Kurs nutzen kann, an dem Sie
teilnahmen? 

Kasia Kozlowska hat zwei ausführliche Artikel geschrieben, die
beschreiben, wie man das DMM für die Behandlung nutzt. In
jedem Artikel nimmt sie einen Fall, der eine Vorgehensweise
präsentiert (sexueller Missbrauch in ersten Fall und chronischer

ungeklärter Schmerz im anderen) und Schritt für Schritt entfernt
sie die einzelnen Schichten, die die psychologische Not
verbergen. Wie es so häufig mit Hilfe des DMM vorkommt,
unterscheidet sich das Problem, welches eine Behandlung
erforderlich macht, ziemlich von der Symptompräsentation.
Tatsächlich ist sogar der Symptom tragende Patient häufig nicht
die Person, die eigentlich Behandlung braucht.

Kozlowska führt den Leser über die Symptome zu einer sorgfältigen
Einschätzung (in diesen zwei Fällen wurde das Erwachsenen
Bindungsinterview (AAI) verwendet, klassifiziert nach der DMM
Methode). Dann fügt sie die Familiengeschichte (Kind, Eltern, und
sogar Großeltern) hinzu, um verständlich zu machen, wie der Schutz
vor Gefahr, in dem einen Kontext, gefährlich in einem anderen
Kontext wurde. (Denken Sie an die Arbeit von Michael Meaney, wenn
Sie über Probleme der Ursprungsfamilie lesen.) Dies sind zwei klare
Beispiele dafür, wie man eine funktionelle Formulierung entwickelt
und diese in einen erfolgreichen Behandlungsplan umgestaltet.
Zusätzlich sind sie wirklich gut zu lesen!
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Purnell, Chris, Childhood Trauma
and Adult Attachment,
Healthcare Counselling and
Psychotherapy Journal. Vol.10,
No. 2. April, 2010.

Der Artikel von Chris
Purnell ist einer jener
Schätze, die wir alle hoffen
zu finden: ein kurzer, klarer
Artikel über komplizierte
Ideen, der Klinikern klare

Richtlinien darüber gibt, wie
man bessere Interventionen liefert. 

Chris betont die Wurzeln des erwachsenen psychologischen
Traumas durch ungeschützte und ungetröstete Erfahrungen von
Gefahren in der Kindheit. Er verweist, sorgfältig, aber rasch, auf
die zwei psychologischen Effekte, die Trauma (das Abtun des
Traumas versus des unablässigen Beschäftigens damit) haben
kann. Dann zeigt er, wie das Erkennen dieser Effekte, die Art und
Weise ändern kann, wie Fachleuten Dienste anbieten:

• Bei Verdrängung des Traumas wird vorgeschlagen
kognitive Behandlung zu vermeiden und sich auf den
gehemmte negativen Affekt zu konzentrieren;

• Bei der ständigen Beschäftigung mit dem Trauma wird
vorgeschlagen, Behandlungsstrategien zu verwenden, die  
den Affekt  regulieren. 

Obwohl Purnell das DMM tatsächlich Crittenden zuschreibt,
begann es unter Ainsworth (1981!) Supervision und entwickelte
sich mit ihrem Input bis zu ihrem Ruhestand. Um ihre Ideen zu
lesen, könnten Sie an dem Artikel von Crittenden und Ainsworth
(1989) besonders interessiert sein, wo wir sagen, dass
Organisation - nicht Desorganisation die Antwort von Kindern auf
Bedrohung (Seiten 442-3) ist. Sie können beide Artikel unter
www.iasa-dmm.org/resources herunterladen.

Vergewissern Sie sich, eine Kopie des 'Kindheitstrauma
und Erwachsenen Bindung’ zu bekommen.' Es sind einige
der besten 8 Seiten, die Sie über Bindung lesen werden.
Dann kommen Sie zur Konferenz von IASA in Cambridge
in diesem August, um Chris zu hören, wie er eine Fall-
Behandlung eines Kindheitstrauma vorstellt.

W. Milch, N. Sahhar: Zur Bedeutung der
Bindungstheorie für die Psychotherapie

Psychotherapie 15. Jahrg. 2010, Bd. 15,
Heft 1© CIP-Medien, München

The Use of Attachment Theory for the
Psychotherapy with Adult Patients

Zusammenfassung

Milch & Sahhar haben eine
Literaturübersicht das habe ich so
nicht übersetzt - Du zu den Effekten
der bindungsorientierten Psycho-thera-
pie mit erwachsenen Patienten auf
Psychopathologie, Regulations-
störungen, Persönlichkeit und die
Patient-Therapeut Beziehung durchge-
führt. Sie stellen fest, dass manifestes
Bindungsverhalten gewöhnlich eher
durch Ängste und Bedrohung vor
wiederholten schmerzhaften Bindung-
serfahrungen motiviert wird, als durch
die Suche nach sicherer Bindung. Die
Möglichkeiten und Grenzen der
bindungsorientierten Diagnostik (DMM System) und die
therapeutische Herangehensweise mit Patienten werden
anhand von Beispielen aus analytischen Psychotherapie
veranschaulicht.

Chris Purnell

Wolfgang Milch

Nicola SahharNicola Sahhar

Kasia Kozlowska

Lassen Sie sich nicht die spezielle DMM-Ausgabe des Journals, Clinical Child Psychology and Psychiatry’, entgehen, die diesen
Juli zur Verfügung stehen wird. Exemplare sind auf der IASA Konferenz in Cambridge käuflich erhältlich.

Was ist kürzlich veröffentlicht worden?
Können Kliniker schreiben? Ja! Sie können!
Überprüfen Sie diese vier fantastischen von praktizierenden Klinikern
geschriebenen Artikel!



Adoption ist die Hoffnung von
Familien ohne Kinder und von
Kindern ohne Familien. In dieser
Ausgabe der DMM Nachrichten
hören wir direkt von vier Familien
mit Adoption: ein Elternteil, der
sein Kind zur Adoption freigab; eine

Therapeutin, die einen älteren Jungen und dessen Mutter
behandelt; ein Paar, dass ein institutionalisiertes Kind
annahm und ein erwachsenes, adoptiertes Kind.

Drei Typen von Adoptivfamilien

Um ihre persönlichen Geschichten zu verstehen, sollten wir
uns erinnern, dass es mindestens drei Arten der Adoption gibt:
Adoption eines Babys im Säuglingsalter, das der Familie
selbst ziemlich ähnlich ist (Sally war solch ein Baby und
Marianne, war die leibliche Mutter solch eines Babys),
Adoption eines älteren oder behinderten Kindes (wie Carson,
der Krokodile fürchtete) und Adoption eines Kindes, das in
einer Einrichtung in einem anderen Land erzogen wurde (wie
Beppe und Alida). Jede Art birgt verschiedene Risiken, aber
alle sind, gemäß Gogarty (2002), typisiert durch
Typ-A-Strategien und -Diskurs.

Gefahren derAdoption

Wir wissen, dass Adoptivfamilien höhere Risiken erfahren,
psychologische Intervention zu benötigen, als andere Familien
(Müller, Fan, Grotevant, Christensen, Coyl, & Kombi

Dulmen, 2000), aber welche Familien und welche Gefahren
und warum? Die neusten Daten zeigen, dass Kinder aus
überfüllten und unterbesetzten Einrichtungen einem
lebenslänglichem Risiko gegenüber stehen, besonders wenn
das Kind länger als die ersten 6 Monate seines Lebens
sozialemotionale Deprivation erfahren hat (vgl. Rutter,
Sonuga-Barke, Beckett, u. a. 2010). Aber das ist der
Extremfall; die meisten Adoptionen, sogar aus Einrichtungen,
tragen solche großen Risiken nicht

Wer sind Adoptivfamilien?

Wir wissen wenig über Adoptiveltern, aber sie haben einen
langen bürokratischen Prozess überstanden, bevor sie
adoptieren konnten. Man könnte sich vorstellen, dass sie
zäher sind als andere Familien, und sogar, dass sie sich damit
arrangieren, Fachleute nahezu als Mitglieder ihre Familien zu
haben. Besonders, wenn es intensive medizinische
Interventionen rund um Fruchtbarkeit und Zeugung gab,
könnte dies Auswirkungen auf die Sozialisierung der Familie
haben. Wie diese Faktoren sich auf Adoption auswirken, ist
nicht bekannt.

Epigenetik & Adoption?

Meaney hat gezeigt, dass Rattenjungen epigenetische
Information über Überlebensstrategien von ihren Müttern tra-
gen, aber wenn sie über kreuz in anderen Umgebungen
aufgezogen wurden, lernen die Jungen neue Strategien.

Adoption ist  ‚Kreuz- Aufzucht’ beim Menschen. Wenn Kinder
von gefährdeten Müttern weg, hin zu einem sicheren Zuhause
adoptiert werden, tragen sie dann genetische Information vom
Überleben von Gefahren mit sich? Können sie Strategien für
ihre Sicherheit lernen? Ist dieser Wechsel bei Kindern, die
direkte Gefährdung (Misshandlung, Institutionalisierung)
erfahren haben, schwieriger? Die Daten von Meaney weisen
darauf hin, dass es komplizierter ist als nur Gene und Umwelt,
aber die Bedeutungen für Menschen sind immer noch unklar.

Ein Hoffnungsschimmer

Was klar ist - und das spiegeln die Artikel dieser Ausgabe
wider- ist, dass Adoptivfamilien und adoptierte Kinder hoffen;
und sie arbeiten hart daran, dass diese Hoffnung Wirklichkeit
wird. Ein Baby zu haben ist ein Anfang von Hoffnung, und jede
Erfahrung ist anders. Ob mit oder ohne Adoption, diese
universale Wahrheit über Familien verbleibt. Wir hoffen, dass
diese vier Geschichten von individuellen Familien, es uns allen
ermöglichen wird, die speziellen Charakteristiken jeder
Adoptivfamilie, die wir treffen, zu erkennen.
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Patricia Crittenden, Chair IASA

Geschichten von Adoptionen von
Familien erzählt

Patricia Crittenden
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Der vierjähriger Carson rennt, fast über
sich selbst stolpernd, ins Behand-
lungszimmer, um zu schauen, ob seine
Liebling-sactionsfiguren noch da sind.
Er ruft sogar, bevor er schaut: „Wo sind
die Power Ranger? Ich kann sie nicht
finden!", als ob er seine Angst, dass das

was er will, nicht da ist, unterstreichen wollte.

Verlust und Adoption

Verlust, Aggression, und Angst sind häufige Themen in seinem
Spiel. Carson war  häuslicher Gewalt und mütterlichen
Drogenmissbrauch ausgesetzt und folglich der Sorge seiner leib-
lichen Mutter entzogen worden. Dabei verlor er auch seine
Großeltern, ein Thema, das erst kürzlich herausgearbeitet worden
ist. Seine Adoptivmutter beginnt gerade, die Tiefe der Ängste und
Aggressionen ihres Sohns zu verstehen. Es ist eine erschreckende
Reise gewesen.

Nach einer flüchtigen Kontrolle seiner Lieblingsspielsachen, wen-
det sich Carson dem Robin Hood Waldspielset zu. Gerade erst
dabei das symbolische Spielen zu lernen, schaut er zu seiner
Mutter und sagt: "Ich brauche jemand, um es zu besteigen." Die
Spielfigur (ein Junge), die er gewählt hat, rennt mit Hilfe seiner
Mutter durch den Wald, schwingt sich durch die Bäume, sucht
unter Felsen und in Flüssen. Plötzlich, während seine Mutter und
ich aufmerksam zusehen, schreit er: "Mama! Er ist im
Wasser…Momma, da ist ein Krokodil!“ Seine Mutter antwortet mit
passendem Affekt: "Was sollten wir tun?"

Wie kann ein Therapeut helfen?

Als Therapeutin bin ich mit einem unmittelbaren Dilemma konfron-
tiert. Lasse ich sie über Strategien verhandeln, oder interveniere
ich? Aus einer Adlerianischen  Sicht heraus oder aus der
Perspektive der nicht direktiven Spieltherapie, könnte es für dieses
Kind nötig sein, seine eigenen Lösungen, mit oder ohne Hilfe der
Mutter, zu finden. Mit der bindungstheoretischen Brille, die
Geschichte des Jungens berücksichtigend, der angesichts seiner
geprügelten und ungeschützten ersten Mutter sehr wahrscheinlich
schrecklich verängstigt war, weiß ich, dass er eine sehr deutliche
Rückmeldung braucht, dass Erwachsene ihn beschützen. So sage
ich: “Die Mama muss den Jungen beschützen!”

Den Müttern helfen, hilft Kindern

Als ein immer fähigerer werdender Co-Therapeut, bemerkt Frau
Preston mein Stichwort und bringt ihren Sohn und die Spielfigur in
einen anderen Teil des Spielzimmers. Die Szene geht weiter:

Carson - " Er sieht das Krokodil nicht mehr."

Frau P-"Ist es noch dort?"

"Ich habe eine Überraschung für Dich, Mama…es ist noch
dort!"

"Willst Du, dass ich es wegjage?"

"Ja!"

"Verschwinde, Du Krokodil!"

" Es ist noch da!"

"Was noch können wir tun, um es wegzujagen?"

"Weiß nicht."

"Wir können ihm eine Falle stellen und es wegbringen, wird

das funktionieren?"

"Weiß nicht." wiederholt Carson. 

Frau Preston bietet zwei andere Strategien an, aber in einem
Tonfall, der darauf hinweist, dass letztlich die Entscheidung
von Carson abhängt.

Verwundert durch die Unfähigkeit von Frau Preston angesichts der
Angst von Carson die Führung zu übernehmen, fühlt es sich wie
eine Ewigkeit an, während ich versuche, sie eine Lösung finden zu
lassen. Ich frage mich, ob ich es irgendwie nicht geschafft habe,
schnell genug ihr Bedürfnis nach Hilfe zu beantworten, ebenso wie
Frau Preston außer Stande zu sein scheint, das Flehen ihres
Sohnes nach Schutz zu beantworten.

Verstehen!

Aber bevor ich interveniere, will ich sicherstellen, dass ich ver-
standen habe. Ich sage schließlich zu ihr, "Mama ich denke, dass
Carson sagt, dass er dich braucht, um das zu lösen. Ich denke,
dass es für kleine Kinder zu ängstigend ist, herauszufinden, wie sie
sich selbst schützen können."

Frau Preston wendet sich mir mit einem verblüfften, aber wissen-
dem Blick zu. Das Thema der Gefahr wird noch mehrere Wochen
durchgespielt werden, mit einer Frau Preston, die immer fähiger
wird, die deutliche Botschaft zu übermitteln, dass sie ihr Kind
beschützen kann. Gleichzeitig beginnt Carson um Hilfe zu bitten, ist
in der Lage zu verbalisieren, was ihn ängstigt, und seine Aggression
beginnt abzunehmen.

Die Effekte des Traumas von Adoptiveltern

Was blockierte die Fähigkeit seiner Mutter, von Anfang an
überzeugend zu antworten?

In Einzelsitzungen mit mir offenbarte Frau Preston, dass sie in
einer vorherigen Beziehung missbraucht wurde. Ihre eigenen
Geister hatten Macht in diesem Austausch mit ihrem Sohn
ausgeübt. Etwas in seiner Angst aktivierte ihre früheren,
adaptiven Strategie aus alter Zeit: verharre, handle nicht (behav-
ioral), ich bin machtlos (kognitiv) und fühle nicht (affektiv).

Mit dem Wissen um ihre Geschichte, macht ihre schwache
Antwort Sinn. Glücklicherweise hatte sie ihre eigenen
therapeutischen Erfahrungen, so dass meine Anerkennung der
Bedürfnisse ihres Sohns ausreichend war, um ihr dabei zu
helfen, einen Sinn für ihre eigene Kraft wiederzuerlangen. Hätte
sie nicht ihre eigene frühere Behandlung gehabt, hätte sich die
Arbeit sehr viel anders gestalten können.

Darin liegt eines der Dilemmas von Adoptiveltern von älter
adoptierten Kindern. Die Erfahrungen ihrer Kinder rufen häufig
eigene Erinnerungen, bewusst oder unbewusst, hervor, aber weil
sie "gewählt" worden sind, scheint es weniger Sicherheit bei der
Suche und Unterstützung ihrer eigenen Geschichte von Trauma
und Verlust zu geben.

Die Elternschaft für eine ängstlich-aggressives Kind ist schwierig
und häufig nicht das, wozu sich Eltern "verpflichtet haben." Ihre
Gefühle der Kompetenz und Wirksamkeit werden lange Zeit
belastet. (Das ist besonders wahr, wenn der Elternteil übermäßig
unter dem Einfluss von Sozialarbeitern oder Therapeuten stand,
die behavioral-disziplinäre Zugänge betonten, während sie es
vernachlässigen, Angst zu verstehen und zu tolerieren).

Den Kindern und Adoptiveltern helfen

Es ist leicht, in die Falle zu gehen, Adoptiveltern sollten wissen, wie
sie zu reagieren haben, und dabei zu vergessen, dass Geister keine
Grenzen kennen. Wenn wir bei der Entwicklung und dem Schutz
sich entfaltender Beziehungen helfen sollen, müssen wir nicht nur
die Erfahrungen des Kindes, sondern die der Adoptiveltern aushal-
ten und akzeptieren.

Julie Ribaudo ist auf der Fakultät an der Universität Michigans

Julie Ribaudo

Bindung in Aktion: Verschwindet ihr Krokodile!



Unsere Adoptionsgeschichte ist sicherlich eine gute, wir
sind alle gesegnet! Lindsay Marie Richards* wurde im März
1980 in Denver, Colorado geboren. Ihr Vater, Dan und ich
fuhren am selbigen Nachmittag zur Stadt Ft.Collins und
trafen uns mit ihren Adoptiveltern, Mark und Missy
Richards bei der Adoptionsagentur. So war es ihnen
möglich ihr neues Töchterchen wenige Stunden nach ihrer
Geburt mit nach Haus zu nehmen, Dan und ich feierten bei
einer Pizza! 

Über die Jahre sind wir in Kontakt geblieben, feierten
Geburtstage, Hochzeiten (beide, meine und Lindsays!) und
teilten andere freudige Ereignisse! Ich bin eine emsige
Gärtnerin und ich half Lindsay ihren allerersten Garten zu
pflanzen! Meine Eltern waren genauso Teil der Familie. Wir
haben ein schönes Foto am Muttertag aufgenommen,
welches meine Eltern, die Richards, mich, meine
Schwester Pamela und die Jones, die Pamelas Sohn
William bei seiner Geburt adoptierten, zeigt. Das sind vier
spezielle Mütter auf einem Foto, eine richtiges Fest, würde
ich sagen! 

Ich bin so glücklich, solch eine wundervolle Freundin und
Sachbearbeiterin wie Karen Takahashi zu haben, da sie in
ihrer Unterstützung der offenen  Adoption so hilfreich in
den späten 70er Jahren war! Ohne sie wäre es wohl nicht
so leicht gewesen und dafür werde ich für immer dankbar
sein!  So wie sich alles so leicht gefügt hat, fühlt es sich an,
als ob uns eine göttliche Hand geführt hätte.

Die Richards sind so gut zu meinem Herz, und Lindsay ist
zu einer solch entzückenden, freundlichen und schönen
Frau herangewachsen. Ich weiß, eine offene Adoption ist

nicht für jeden geeignet, aber für unsere Familie könnten
wir es uns anders nicht vorstellen! Lindsay wusste immer,
wo sie herkommt und wie sehr sie geliebt wird, dadurch
dass ich zusah wie sie wuchs und von Anfang an ein Teil
ihres Lebens war. Und Mark und Missy blieb der Schmerz
erspart, dass der Gewinn des einen, der Verlust des
anderen ist, weil es ihnen möglich war, ihre Liebe und die
Liebe ihrer Tochter mit mir zu teilen!! Es war von Anfang an
eine schöne Erfahrung, und die Liebe wächst stets weiter!
Nun haben wir dazu noch die Liebe von Lindsays Ehemann
zu teilen! Je mehr Liebe, desto besser, sage ich immer!!
Lindsays Schwester Sheila war auch Teil einer offenen
Adoption und ihre leibliche Mutter Barbara ist ein weiterer
Ast unseres sich erweiternden Familienstammbaums! So,
es gibt definitiv Raum für offene Adoption in der Welt, und,
wenn es gut ist, ist es eine schöne Sache! Viel gemein-
sames Erleben, Sorge und Liebe, und das ist unbezahlbar!

Marianne Brettell-Vaughn (USA)

* Für Personen und Orte wurden Pseudonyme verwendet.

Aus einer späteren Email

P.S. Heute ist der 30.Geburtstag meiner Tochter! Die
Richards sind hier durchgereist und haben die Nacht
hier verbracht! Sie führten uns zum Essen aus und wir
haben eine wundervolle Zeit verbracht, wie immer!!
Missy war so froh, dass ich den Artikel für Sie
geschrieben habe! Sie sagte mir wieder, dass ich keine
Ahnung hätte, wie dankbar sie sei und  immer sein wird
für das bedingungslose Geschenk Lindsay!!! Die
Familienverbindung ist so wundervoll wie immer für uns
alle!!  Ich dachte, dass würden Sie gerne wissen!!!

Die Gedanken einer leiblichen Mutter zur offenen Adoption
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Adoptiveltern: Alida and Beppe

Alida und Beppe, seit 25 Jahren zusammen, sind seit 12
Jahren Gianpieros* Eltern, und seit 25 Jahren Eltern von
Angelina, ihrer leiblichen Tochter. Gianpiero kam aus
Rumänien als er 3 Jahre alt war..

Entscheiden

Der Wunsch als Mutter ein Kind zu adoptieren, hat tiefe
Wurzeln; in einem Aufsatz, geschrieben als Alida 11 Jahre
alt war, schrieb sie: "Ich habe so viel Glück gehabt, in eine
schöne Familie geboren zu sein. Darum möchte ich, wenn
ich erwachsen bin, gerne Waisenkindern eine Familie
geben, mindestens einem von ihnen."

Das war der Anfang; die Familie war geboren und zumind-
est aus Sicht des Vaters, kam eine Adoption nicht in betra-
cht. Es gab viele berechtigte ‚Verwirrungen’.

10 Jahre nach der Geburt von Angelina, als Eltern einer
reifen und bewussten Tochter, wendeten wir uns dem
Thema wieder zu.

'Gestärkt mit dieser Familiensituation' entschieden wir uns
dafür, den langen und  komplizierten Pfad der Bürokratie
einzuschlagen, der jeder Adoption vorausgeht. Seit diesem
Moment hatten wir Ängste, Zweifel, Warten und Hoffnung.

Warten

Um einen internationalen Adoptionsprozess zu beginnen,
wendet man sich gewöhnlich an einen Verband: In diesem
Fall war es die CIAI, welche die Familie durch die kom-
plizierten, aber notwendigen, gesetzlichen Pfade geleitete,
um den Prozess, voll von erschöpfenden Warten und
ungeahnten Ereignissen, transparent und korrekt
auszuführen.

Mit diesem Verband zusammen erwarb die Familie mit
Hilfe technischer Vorbereitungen die Fertigkeit, sich den
Momenten der Begegnung mit dem Kind und den
Adoptionsregularien zu stellen. Die Erklärungen betrafen
hauptsächlich die Probleme bezüglich seiner physischen
Gesundheit, aber wir lernten sehr wenig über den Schaden
an seiner Seele.

Den Problemen ins Auge sehen

Die Vorbereitung, um die psychologischen Probleme in der
Postadoptionszeit bewältigen, war sehr gering; unzure-
ichend in jedem Fall. Die Probleme, die das

Verlassenwerden im
Kind hervorrufen,
sind wichtig und
schwerwiegend: Es ist
ein Irrtum, zu denken,
dass allein die Liebe
und Zuneigung selb-
st, die Wunden, die
diese Kinder in sich
selbst tragen, heilen
können. 

Es ist wie ein sehr
langes Schachspiel,
bei dem jede
Entscheidung, jede
Bewegung, selbst die

trivialste, abgewogen werden muss, nichts sollte überse-
hen werden. Man lernt, sich nicht zu sehr über ein kleines
bisschen Fortschritt zu freuen, aber man muss auch ler-
nen, sich nicht zu sehr von den täglichen Problemen beim
Erziehen dieser, im Umgang mit der Außenwelt so zerbrech-
lichen und hilflosen Kinder, entmutigen zu lassen. Es ist
heute nicht leicht, und es ist in der Vergangenheit nicht
leicht gewesen: Nur wenige Leute halfen uns dabei. Es ist
hart, das zu verstehen, aber auch zu akzeptieren. Vom
Instinkt geleitet, niemals aufgebend und unterstützt von
fähigen Mitarbeitern, begleiteten die Eltern Gianpiero bis
zur Adoleszenz.

Jetzt, im kritischen Alter der Adoleszenz, zeigt Gianpiero
seine größten Erfolge,

er lernte, wie er seine Angst besser kontrollieren kann, sein
inneres Feuer, das ihn weiterhin quält: der Terror, ein
zweites Mal verlassen zu werden.

Sein Ziel ist es zu lernen, damit zu leben, und dazu fähig zu
sein, seine Gefühle und Ängste, die ihm diese klaffende
Wunde bereitet, zu kontrollieren. Die Zeit wird für
Adoptiveltern niemals eine Verbündete sein, weil unsere
Gesellschaft es dem Schwächsten nicht erlaubt sich zu
erholen, die Welt dreht sich unerbittlich weiter. Und wer
nicht mithalten kann, der verliert.

Die Schule ist ein sehr bestimmender Faktor und stellt eine
entscheidende Phase des Sozialisierungsprozesses für
den Jugendlichen dar.  Es ist wirklich sehr leicht, einen
Schultag von einem heiteren Augenblick in einen Albtraum
zu verwandeln, der schwierig zu bewältigen ist: das Glück
zu haben, zur rechten Zeit in die richtige Klasse zu kom-
men, ist sehr wichtig. Die Aufgabe der Eltern ist es, dem
Kind zur Seite zu stehen, sein ganzes Leben lang, jedes
Mal wenn er Hilfe benötigt.

Normal leben 

tDie Eltern von Gianpiero gehen nicht gerne zu Treffen von
Adoptiveltern oder in Zentren für Problemfamilien, sondern
versuchen so weit wie möglich ein „normales“
Beziehungsleben zu führen, niemals seine Probleme aus
den Augen verlierend (ein sowieso unmögliches
Unterfangen), darauf wartend, dass früher oder später,
etwas „Außergewöhnliches“ passiert. 

Alida und Beppe, Italien

*All Namen sind Pseudonyme außer die der Eltern.
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Wer bin ich?
Mit 8 Jahren gesagt zu bekommen, dass man adop-
tiert wurde, dass man besonders ausgewählt wurde,
hat wenig Relevanz für die eigene Existenz.

Man hat eine Mutter, einen Vater, ein Familienleben, Haustiere und
Freunde, die die Welt ausmachen, die man kennt. Nach geleisteter
Pflicht, kamen meine Eltern nie wieder auf die Adoption zu
sprechen, es sei denn sie wurden dazu genötigt, und sogar dann
war es offensichtlich, dass es für sie zu schwierig war, darüber zu
sprechen. Die einzige Information, die ich erhielt, war, dass meine
Adoption stattgefunden hatte, als ich drei Monate alt war.

Das erste Mal, als der Begriff des Unterschieds in meine Welt trat,
war in meinem mittleren Teenageralter. Bei irgendeiner unschönen
Familienzusammenkunft (die Großfamilie meiner Mutter waren
Farmer), wurden mir viele Vergleiche von der Art „Du bist wie Onkel
Sid“ richtig bewusst. An diesem Punkt wurde mir plötzlich gewahr,
dass ich niemals mit einem von ihnen verglichen werden konnte.
Niemand wusste, wem ich ähnlich war - ich wusste nicht, wem ich
ähnlich war. Obwohl ich wusste, dass sie alle für mich Sorge trugen,
führte diese Erfahrung dazu, dass ich mich wie ein Außenseiter
und nicht wirklich wie einer „von ihnen“ fühlte

In meinem spätern Teenageralter wusste ich, dass ich herausfind-
en wollte, wer meine leiblichen Eltern waren. Ich hatte wahrschein-
lich viel Glück damit,  eine Taufpatin aus demselben Ort zu haben,
wo ich geboren war, aber ich kannte sie kaum. Ihre Antwort auf
meinen Brief war sowohl ermutigend als auch frustrierend. Sie war
tatsächlich für meine Adoption verantwortlich gewesen, aber sie
fühlte sich außer Stande, mir  irgendwelche Information zu geben,
weil sie meiner leiblichen Mutter versprochen hatte, ihr Geheimnis
zu hüten.

Treffen mit meiner Geburtsfamilie

Als, in meinen frühen 30er Jahren, mein Sohn geboren war, taucht-
en alle unbeantworteten Fragen wieder auf. Wer waren seine
Vorfahren, und welche Gene vereinten sich in seinem Äußeren?
Meine unbekannte Herkunft, obwohl sie nicht mein Leben bes-
timmte, war eine beharrliche Frage in meinem Leben.

Ich war 40 Jahre alt, als ich wieder meiner Taufpatin schrieb, weil ich
gehört hatte, dass sie sehr zerbrechlich geworden war und jede
Information für immer verloren gehen könnte. Erstaunlicherweise
schrieb sie mir dieses Mal den Namen und Anschrift meiner leib-
lichen Mutter. Nach einigen Briefwechseln fuhr ich los, diese Frau zu
treffen, auf die ich so lange gewartet hatte, um sie kennenzulernen.
Ich stellte mir vor, dass diese Begegnung voller Tränen, großer
Gefühle und vieler Fragen sein würde. Schließlich wurde es ganz es
anders als vorausgesehen. Sie war eine entzückende, sehr
schwache (obwohl erst in der Mitte ihrer 60er Jahre) Dame, die wirk-
lich tatsächlich in Tränen ausbrach und erklärte, dass sie nieman-
den in ihrer Familie über ihre 'Scham' jemals erzählt hatte, aber sie
hatte ihr ganzes Leben mit diesem Wissen gelebt. Sie hätte wieder
geheiratet und eine weitere Tochter bekommen, aber sie fühlte sich
unfähig, dieser Tochter über mich zu erzählen.

Meine eigene Reaktion auf dieses Treffen überraschte, verärgerte
und verwirrte mich. Keine Tränen und wenig emotionale Reaktion,
außer dem Bemerken unserer physischen Ähnlichkeit. Der größte
Teil unseres Treffens wurde damit verbracht, dass sie mehr als
angemessene Entschuldigungen und Erklärungen über das
unerträgliche Stigma gab, eine unverheiratete Mutter im Jahr 1945
zu sein. Tatsächlich hatte es die unerwartete Wirkung, mich nach
Hause zu meiner Adoptivmutter gehen zu lassen, welcher es nicht
gegeben war Gefühle zu zeigen, und dieser stattdessen eine unge-

wohnte Umarmung zu geben. Ich erzählte ihr weder dann, noch
auch später nie, dass ich meine leibliche Mutter getroffen hatte. 

Einige Wochen später erhielt ich einen Anruf von meiner kürzlich
entdeckten Halbschwester. Sie war erschüttert, aber erfreut gewe-
sen, als sich ihre Mutter schließlich dafür entschieden hatte, ihr
über mich zu erzählen. Wir alle trafen uns nur einmal, bevor meine
leibliche Mutter starb, aber meine Schwester und ich sind die
besten Freundinnen geworden und treffen uns regelmäßig. Ich
habe andere Familienmitglieder getroffen, die mich sehr herzlich
aufnahmen, so überrascht von meiner Existenz. Es war interessant,
dass es sie waren, die die Tränen vergossen, fürchtend, dass sie
hören könnten, dass ich in einem Kinderheim groß geworden sei,
wohingegen ich wieder interessiert und erfreut war, sie zu treffen,
aber dasselbe Gefühl der Unverbundenheit herrschte erneut vor.

Wer war mein Vater?

Der frühe Tod meiner Mutter hinterließ eine riesige Frage. Wer
war mein Vater? Die einzige Information, die mir gegeben
wurde, war, dass er ein Kriegspilot der RAF war und es keine
Aufzeichnungen von ihm irgendwo gibt. Das letzte Puzzleteil
wird immer verloren bleiben und sogar jetzt, ist und wird es
immer eine riesige Lücke in meinem Leben sein. Ich empfinde
so stark, dass es das Grundrecht jedes Kindes sein sollte, zu
wissen wer seine Eltern waren.

Wer bin ich?

Was hat Adoption mir
bedeutet? Am Anfang, über-
haupt nichts. Die Intensität des
Hinterfragens 'Wer bin ich?' hat
zugenommen, während die
Jahre vergingen. Unsicherheit
war immer ein vorherrschender
Teil meiner Persönlichkeit, aber
wer kann sagen, dass dies
wegen des Traumas der frühen
Trennung so ist. Meine
Adoptiveltern waren mein
Felsen, und zu Hause war immer
ein Platz, zu dem ich gehen kon-
nte. Meine neue Familie hat Bemerkungen über die Aufnahme von
mir in meine ECHTE Familie gemacht, aber in Wahrheit sind sie
nicht meine echte Familie, aber eine schöne Erweiterung meines
Lebens. Die Tanten, Onkel und Vetter, mit denen ich aufgewachsen
bin, sind meine echte Familie. Blut ist dicker als Wasser? Ich denke
nicht so! 

Jedoch, innerhalb des letzten Jahres, hat eine meiner Cousinen
eine Bemerkung, die sie in einer  nichtböswillige Weise gemacht
hat, auf mich als die 'adopiterte Tochter von....' bezogen. Ich war so
überrascht, dass es mich so sehr schmerzte und sie war so
bestürzt, dass sie mich veranlasst hatte so zu fühlen. Vielleicht ist
die Adoption der Grund, dass ich fühle, nirgendwo hin zu gehören,
außer in der Gegenwart verwurzelt zu sein mit zwei peripheren
Familien. Vielleicht hat, 'in Scham' geboren zu sein, seine Zeichen
hinterlassen. 

Meine 'Felsen' sind jetzt mein Mann, mein Sohn und mein zu Haus.
Mein Ehemann (Steve Farnfield) sagt mir, dass ich ein wenig
zwanghaft bin, dass ich Ordnung um mich brauche, aber dass ich
auch eine 'normative A3' bin - Sie, denke ich, werden deshalb
meine Persönlichkeit besser erschließen können, als ich es kann.

Sally Farnfield (UK) (Geburtsname: Angela Jayne Pethen)
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Sally & ihre Familie, circa 1955


