Von Barbara Forster

Simbach. Djubin Mansoob
stehtin der Kletterhalle Biwak 2
und sichert gerade eine Frau
mittleren Alters. Zielstrebig
steigt sie auf die Tritte und
bahnt sich ihren Weg nach
oben. Esist Donnerstag, 15 Uhr.
Um diese Zeit findet immer das
therapeutische Klettern der
Ameos-Klinik statt.

Dr. Maike Gwinner (37) ist
Chefirztin und leitet die Eltern-
Kind Akutstation der Ameos-
Klinik in Simbach. Sie hat An-
fang 2016 das therapeutische
Klettern fiir Mutter und Kind
ins Leben gerufen. In die Klinik
kommen Patienten mit unter-
schiedlichen Krankheitsbil-
dern wie Depressionen, Angst-
storungen oder traumatischen
Erlebnissen.

Selbstwertgefiihl an der
Kletterwand fordern

Das Klettern fordert laut Mai-
ke Gwinner das Selbstwertge-
fiihl und die Selbstwirksamkeit.
Auch lernen die Patienten da-
bei, Grenzen zu spiiren und
Grenzen bewusst zu erweitern.
Dabei konnen sie iiber sich
selbst hinauswachsen. ,Die Pa-
tienten sehen dabei, zu was sie
in der Lage sind“, sagt Maike
Gwinner.

Das therapeutische Mutter-
Kind-Klettern wird sowohl fiir
Kinder als auch fiir erwachsene
Patienten angeboten. Vor allem
fiir alleinerziehende Miitter sei

Heilsame Grenzerfahrungen

Dr. Maike Gwinner (37) ist Chefarztin und leitet die Eltern-Kind Akut-

dieses Therapieangebot von
Nutzen, da sie ihre Kinder als
Begleitpersonen  mitnehmen
konnen. Auch Erwachsene diir-
fen als Begleitpersonen beim
therapeutischen Klettern teil-
nehmen. Dies sei sogar wiin-
schenswert, um zu beobachten,
wie die Miitter mit ihren Kin-
dern interagieren. Denn gerade
bei Kindern wurzeln Krank-
heitsbilder oft auch in einer ge-
storten Mutter-Kind-Bezie-
hung, erklirt die Cheférztin.

Schutz und Halt sind
Grundbediirfnisse

Ehe die Patienten an der gro-
Ren Kletterwand trainieren, fin-
det eine Etage hoher an der
Boulderwand immer erst eine
,,Blitzlichtrunde* mit Aufwérm-
training statt. Hier konnen die
Patienten offen iiber ihre Angs-
te oder ihre Motivation spre-
chen. Das ,Zauberhafte“ am
Klettern sei das Gehaltenwer-
den, erkldrt Maike Gwinner.
Geliebt und beschiitzt zu wer-
den seien Grundbediirfnisse,
welche viele der Patienten nie
erfahren haben. Beim Klettern
konnen diese Defizite nachge-
holt werden.

Manche Patienten mochten
daher gar nicht klettern, son-
dern lieber im Gurt schaukeln.
Moglichst weit nach oben zu
kommen sei deshalb nicht im-
mer das Ziel, erkldrt die Chef-
arztin. Manchmal ist auch gera-

station der Ameos-Klinik. Sie betreut das therapeutische Kletternim de ein ,,Stopp, ich will nicht
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mehr“ ein erreichtes Therapie-

Ameos-Klinik bietet Klettern als Therapieform an — Ein Sport, der Sicherheit vermittelt

ziel. Im Fokus stehe vor allem,
dass sich die Patienten mit sich
selbst und der Kletterwand be-
schéftigen, um die Konzentrati-
on zu starken.

Djubin Mansoob ist Kletter-
therapeut und vermittelt diese
Art von Sicherheit. Der 37-Jdh-
rige kommt aus dem Bereich
Schulsport und betreut zusam-
men mit Maike Gwinner seit
2016 das Mutter-Kind-Klettern.
Der 37-Jahrige findet seine Ar-
beit als Klettertherapeut sehr
interessant und berichtet von
Konkurrenzsituationen  zwi-
schen Eltern und Kind beim
Klettern oder wie die Hohen-
angst bei Kindern verschwinde,
sobald sie bei der Mutter auch
besiegt wird.

Klettern als Therapieform
findet in der Regel in einem
dreimaligen Zyklus mit jeweils
acht Patienten statt. ,Das hat
sich bewihrt“, so Maike Gwin-
ner. Bisher habe es noch nie ei-
nen Unfall gegeben und es gebe
kein Storungsbild, welches sich
durch das Klettern noch ver-
schlechtert hétte.

Erfolge sogar
trotz Hohenangst

Bei vielen Patienten, die un-
erkldrliche Schmerzen haben,
seien diese durch das Klettern
sogar verschwunden. Auch Pa-
tienten mit Hohenangst Klet-
tern am Ende der Therapie
meist bis nach oben. Erfolgser-
lebnisse wie diese machen nicht
nur die Patienten, sondern auch
den Therapeuten gliicklich:
,Das Leuchten in den Augen ist
super“, sagt Mansoob.



