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Zusammenfassung: Was hat Kunstrezeption mit einer Hirntumorerkrankung zu
tun? Und wie konnen Kunstbetrachtung (Rezeption) und bildnerisches Gestalten
(Aktion) zur Bewiltigung einer belastenden Lebenssituation im Rahmen einer
schweren Tumorerkrankung beitragen?

In diesem Beitrag werden die Moglichkeiten eines spezifischen Gruppenan-
gebots mit kunsttherapeutischen Interventionen fur Patienten”*innen nach einer
Hirntumoroperation und deren Angehorige im Spannungsfeld zwischen Gesund-
heit und Krankheit, Kunst und Therapie, Aktion und Rezeption reflektiert.

Begleitende, Helfende, Beratende und Therapeuten sind vor besondere Her-
ausforderungen gestellt, um den Betroffenen neue Handlungs- und Erfahrungs-
raume zu eroffnen. Rezeptive und aktive bildnerisch-mediale Schaffensprozesse
konnen durch ihre jeweils besonderen Moglichkeiten Prozesse der Krankheitsver-
arbeitung und damit verbundene neue perspektivische Orientierung unterstitzen.

Die Autorinnen stellen ein inklusives Museumsprojekt vor, welches Hirn-
tumorpatienten*innen und deren Angehorigen in einem geschiitzten Rahmen
Raum zur kulturellen Partizipation und Krankheitsbewiltigung anbietet und
dartber eine Briicke zur Teilhabe am Leben schafft.

Stichworte: Kunstrezeption, bildnerisches Gestalten, Hirntumor, Gruppenange-
bot im Museum

Hintergrund

Die Krankengeschichte einer Hirntumorerkrankung fangt haufig mit einem
Zufallsbefund, unbedeutenden Kopfschmerzen oder nebenbei bemerktem
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Kribbel- oder Taubheitsgefiihl in Armen oder Beinen an. Etwa 7.200 Men-
schen erkranken jihrlich in Deutschland an einem bésartigen hirneigenen
Tumor, wobei Manner im Verhiltnis von 6:4 haufiger betroffen sind als
Frauen. Das mediane Erkrankungsalter liegt bei Mannern bei 64 Jahren,
bei Frauen bei 67 Jahren; der Haufigkeitsgipfel bei beiden Geschlechtern
zwischen 70 und 74 Jahren (Onkopedia 2019, 6). Damit machen Hirntumor-
patienten zwar »nur« ca. 1,4% der knapp 500.000 Tumorneuerkrankungen
pro Jahr aus, aber ca. 2,6% der Sterbefille (RKI 2016, 21). Doch nicht
nur die mit der Diagnose einhergehende oft sehr begrenzte Lebenszeit be-
lastet die Patienten*innen. Das Gehirn versinnbildlicht fiir viele Menschen
Personlichkeit, Geist und auch Seele. Wachsen, Wollen und Wirken wird
dort verortet. Das Gehirn ist die wichtigste Schaltstelle zu allen Funktio-
nen und Interaktionen des Korpers, aber auch zur Umwelt. Die Diagnose
»Hirntumor« geht fiir die Betroffenen daher nicht selten mit existenziellen
Sorgen, Fragen und Themen einher. Auseinandersetzungen mit Angsten be-
ziiglich moglicher Beeintrachtigungen oder Verluste von Fihigkeiten und
Funktionen werfen viele Fragen und Selbstzweifel auf. Das Wissen um die
Tragweite und Schwere dieser Erkrankung bedeutet nicht zuletzt auch fur
das soziale Umfeld — Partner*innen, Familie und Freund*innen — eine grofSe
Herausforderung.

Untersuchungen zeigen, dass bei Diagnosestellung im stationaren Verlauf
63% der Patienten iiberschwellig belastet sind. Mit 90% standen die kor-
perlichen Symptome im Vordergrund, gefolgt von emotionalen Problemen
(60%) (Rapp et al. 2018). Um zu verhindern, dass aus dieser tiberschwelli-
gen Belastung klinisch bedeutsame psychische Erkrankungen und psychische
Storungen werden, sind psychoonkologische Interventionen hilfreich. Im
Rahmen der Erstellung der S3-Leitlinie »Psychoonkologische Diagnostik,
Beratung und Behandlung von erwachsenen Krebspatienten« (AWMF-Leit-
linie) erfolgte u. a. eine Metaanalyse von Faller et al. (2013) zur Wirksamkeit
von psychoonkologischen Interventionen. 198 randomisiert kontrollierte
Studien bei mehr als 22.000 Tumorpatient*innen wurden analysiert. Mit
dem Level of Evidenz wurden Einzel- Gruppen und Paarpsychotherapie
bewertet sowie die Entspannungs- und imaginativen Verfahren. Im Exper-
tenkonsens konnten der Psychosozialen Beratung sowie der Musiktherapie
und den kiinstlerischen Therapien eine Wirksamkeit zugeschrieben werden.
Speziell fiir Patienten*innen mit Hirntumoren fehlen hierzu allerdings noch
spezifische Konzepte bzw. Studien.

Wie kann ein ressourcenorientiertes kunstlerisches Begleitangebot zur
Bewaltigung von belastenden Lebenssituationen beitragen? Begleitende,
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Helfende und Beratende sind vor besondere Herausforderungen gestellt,
um den Betroffenen neue Handlungs- und Erfahrungsraume zu eroffnen.
Bildnerische Medien kénnen in diesem Zusammenhang ein Angebot zur Er-
weiterung des Ausdrucks- und Handlungsrepertoires sein.

Die besonderen Moglichkeiten von Kunstrezeption

Kunstrezeption ist sinnliche Begegnung mit Bildern und Objekten. Die sinn-
lichen Wahrnehmungsmoglichkeiten beschrianken sich im musealen Raum in
der Regel auf die visuelle Wahrnehmung. Welche Aspekte sind hinsichtlich
visueller Wahrnehmung bzw. Betrachtung von Bedeutung? Stichpunktartig
zusammengefasst kann Betrachtung mit Blick auf Material, Technik und
Motiv erfolgen; oder auch mit der Frage einhergehen: Habe ich Ahnliches
schon einmal gesehen? Oder es drangen sich gleich zu Beginn der Begegnung
mit dem Werk eigene innere Bilder und Emotionen auf, die mitgeteilt werden
wollen. Da das Bild auf gewisse Weise immer auch die/den Kunstschaffen-
de*n mit reprasentiert, kann sich auch an dieser Stelle ein reflektiver Zugang
anbieten. Wie wire es einen Standpunkt im Bild einzunehmen? Wir konnen
ja so tun als ob. »Diese Fahigkeit zur Fiktion, zum Als-ob ist aber nun keines-
wegs eine rein individuelle Errungenschaft, sondern an sich intersubjektiver
Natur. Das erkennen wir bereits am Begriff der Darstellung: Dargestellt wird
etwas immer fiir jemanden anderen« (Fuchs 2000, 276ff). Fuchs beschreibt
weiterhin die damit im Zusammenhang stehende Entwicklung der Kompe-
tenz der geteilten Aufmerksamkeit (Joint Attention), die in der kindlichen
Entwicklung ab dem achten Monat stattfindet. Der Kompetenzerwerb des
gemeinsamen Interesses an einem Gegenstand ist die Grundvoraussetzung
fir die Entwicklung von Sprache und sozialen Kompetenzen (vgl. Benz u.
Jenni 2015, 302). Die praverbale Kompetenz der geteilten Aufmerksamkeit
in der frithen Kindheit kann kompensatorisch genutzt werden, zum Beispiel
wenn direktem Blickkontakt und damit verbundener Kommunikation nicht
standgehalten werden kann oder wenn das Sprachvermogen verloren geht.
Kunstrezeption ist eine Begegnung mit dem asthetischen Objekt. Dieses
Medium - egal ob ein fremdes, betrachtetes, ertastetes oder ein selbst ge-
staltetes — ist ein spezifisches Element der Kunsttherapie. Es ist etwas Drittes
zwischen Therapeut™in und Patient™in, ist Kommunikationsmoglichkeit, ist
non-verbale Aussage (in Richtung des/der Therapeuten®in als Bildsprache
statt mit Worten), ist Projektionsflache, ist Imagination, ist aus dem eigenen
Inneren heraus »geschopft«, ist »gefahrloser« als eine direkte Begegnung
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(neutrales Terrain), es »verhullt« sich fur alle, die es nicht lesen konnen,
es »enthillt« sich fir alle, welche die Bedeutung kennen. Es ermoglicht
Identifikation mit Bildteilen aus dem Gesamtwerk, ermoglicht gleichzeitig

eine Distanzierung davon, oder kann Empfindungen deutlich machen (vgl.
Schwarz u. Wigger 2018, 214).

Ein rezeptives und aktiv-gestaltungsorientiertes Projekt

Am Hirntumorzentrum der Universititsklinik Munster (UKM) entstand
vor einigen Jahren eine Kooperation mit dem Kunstmuseum Pablo Picasso
Munster. Seitdem gibt es fur Hirntumorpatient*innen und ihre Angeho-
rigen etwa alle sechs bis acht Wochen die Moglichkeit der gemeinsamen
Kunstbetrachtung an diesem Ort der kulturellen und gesellschaftlichen Teil-
habe. Das Angebot richte sich dabei ausschlieSlich an Patient*innen, die
an einem Hirntumor erkrankt sind und deren Angehérige. Der ca. zwei-
stiindige Museumsbesuch beginnt mit einer Fithrung und wird anschliefSend
durch einen aktiv-gestalterischen Workshop im Atelier des Museums er-
gianzt. Die homogene Gruppenzusammensetzung ist von Bedeutung, da
die Themen und die Symptome, die die Erkrankung mit sich bringt, sich
eklatant von anderen Tumorerkrankungen unterscheiden. Die Hirntumor-
erkrankung kann, wie in dem weiter unten beschriebenen Fall, mit Aphasie
und Gesichtsfeldbeeintrachtigungen oder aber auch mit Krampfanfillen
und Liahmungen einhergehen. Die Besonderheiten der jeweiligen Krebser-
krankung haben Auswirkungen auf die Gruppenkohision und erfordern
spezifische therapeutische Konzepte und Interventionen (Reuter u. Spiegel
2016, 41). Spezifische Gruppenangebote sind daher empfehlenswert.

Erfahrenes, Beeindruckendes, Erlebtes und Bedriickendes kann im Ate-
lierraum — angeleitet durch die Kunstvermittlerin — zum Ausdruck kommen.
Gefuhle und Affinititen zum Material und zu Inhalten der Werke konnen
beim Schaffensprozess oder bei der Betrachtung des entstandenen Werkes
auch verbal thematisiert werden. Durch niederschwellige, einfache Techni-
ken wird der Einstieg in den Gestaltungsprozess leicht gemacht. Es sind vor
allem Mut und Neugier gefragt, sich zu trauen, zum vorliegenden Material
zu greifen. Es geht gemiitlich zu in der Gruppe, und Tee oder Kaffee durfen
nicht fehlen.

Durch den vierteljahrlichen Wechsel der kompletten Ausstellung gibt es
immer wieder neue Impulse, nicht nur zu Pablo Picasso, sondern auch zu
seinen Kunstlerfreunden oder zu der Zeit, in der er gelebt hat. Es entwickeln
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sich neue thematische Schwerpunkte und damit verbundene kiinstlerische
Techniken. Wichtige Momente sind neben der Betrachtung der Kunst das
Vertrautwerden sowie der Austausch mit anderen Betroffenen. Das gemein-
same kreative Tun bringt Ablenkung, fordert die Konzentration, fuhrt zu
positiven Erlebnissen und gibt Kommunikationsanreize. Dabei werden wih-
rend des kreativen Schaffens durchaus auch tiefgreifende Gespriache mit
belastenden Themen gefiihrt. Die spezifischen Wirkungen dieses kreativen
Angebotes werden zurzeit qualitativ im Rahmen einer wissenschaftlichen
Studie analysiert.

Durch die Anwesenheit der Kunstvermittlerin, der behandelnden Psy-
choonkologin und der begleitenden Kunsttherapeutin entsteht ein Gefiihl
der Verbundenheit und Einheit zwischen den verschiedenen aktuellen Le-
benswelten der Patient*innen. Die Gradwanderung zwischen Gesundsein
und Kranksein wird im Kontext einer lebensbedrohlichen Erkrankung zu
einer existenziellen Herausforderung zwischen den beiden Polen. » An Krebs
erkrankte Menschen winschen sich nichts sehnlicher, als in das andere Reich
zuriick zu kehren oder Hilfestellungen zu erhalten, um sich in dieser anderen
Welt zurecht zu finden und zu orientieren« (Reuter u. Spiegel 2016, 15).

In eine Gruppe eingebunden zu sein, kann dabei helfen und stiitzend
sein. »Psychosoziale Angebote sind heute integrale Bestandteile einer ganz-
heitlichen onkologischen Versorgung und Gruppenkonzepte haben darin
einen festen Platz« (ebd., 3).

Die Besonderheit dieses Gruppenangebot im Kunstmuseum Pablo Picasso
besteht in der Erweiterung der Copingstrategien auf sinnes-, wahrnehmungs-
und ausdrucksfordernde Aspekte, die zur Krankheitsverarbeitung beitragen
konnen. Der bedeutungsvolle Beziehungsaspekt wird dartiber hinaus durch
das gestaltete, aber auch durch das betrachtete Werk zu einer Triade erwei-
tert (Abb. 1) und schafft somit einen erweiterten Moglichkeitsraum fiir die
Gruppe und fiir jeden einzelnen Teilnehmenden.

Objekt
Prozess/ \Ausdruck
Patient*in Beziehung Therapeut®in

Abbildung 1: Die Triade in kunsttherapeutischen
Prozessen (nach Bolle 2008, 197)
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Die Differenzierung von Objekt und dessen Materialitidt ermoglicht dartiber
hinaus eine Erweiterung des »Spielraums«. Es soll hier noch einmal auf die
besondere Bedeutung des Materials bzw. des Mittels oder Mediums verwie-
sen werden (siehe Abb. 2).

»Erinnerung bedarf der konkreten Substanz von vorausgegangener sinn-
licher Erfahrung. Diese bildet den Ausgangsstoff, dem im Vorgang des
mentalen Speicherns subjektive Bedeutung zugewiesen wird« (Dannecker
2015, 211). In einem publizierten Werkstattgesprach zwischen dem Theo-
logen Volker Harlan und dem Kiinstler Josef Beuys (Harlan 2011) betonte
Beuys die besondere Relevanz des Mittels und dessen Stofflichkeit als Vor-
aussetzung, sich tiberhaupt von Mensch zu Mensch mitteilen zu koénnen.
Mittel, Stoffe, Materialien, Medien sind eine substanzielle Grundbedingung
fiir menschliche Kommunikation.

Objekt Klient*in

Material Therapeut®in

Abbildung 2: Quadriade von Material/Me-
dium, Objekt, Patient*in und Therapeut*in
(Wigger)

Fotografie als Rekonstruktion des Lebens

Beim Besuch der Marc Chagall-Ausstellung 2018/19 »Der wache Triu-
mer« im Kunstmuseum Pablo Picasso steht das Kunstwerk »Braut mit zwei
Gesichtern« im Fokus. Die Gespriache der Teilnehmenden wihrend der
Kunstbetrachtung sind angeregt und es herrscht ein intensiver Austausch
uber individuelle Ansichten und Assoziationen. Es finden dabei sehr per-
sonliche Begegnungen mit dem Bild statt, die Gruppe ist ganz intensiv
mit sich und dem Bild im Kontakt. Die Gespriache sind dabei nicht nur
auf Worte begrenzt: Hinde zeigen auf Details oder werden aktiv genutzt,
um aufmerksam zu machen oder Eindriicke zu unterstreichen. Es wird ge-
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lacht, gestikuliert, diskutiert, hinterfragt, Nahe und Abstand zum Werk
gesucht. Wihrend sich die Besuchergruppe weiterhin visuell wahrnehmend
und verbal austauschend mit dem Bild befasst, werden Ausschnitte und die
Gesamtheit des Werks, in Chronologie des verbalen Gruppenprozesses, von
einem Teilnehmer fotografisch auf die ebene Fliche des Smartphones ge-
bannt.

Fallbeispiel: Herr M.
Die Entdeckung des Smartphones als Orientierungs- und Kommunikationshilfe

Herrn M., dem sportlich dynamischen 77-jahrigen »Fotografen«, fillt es
nicht so leicht, sich an dem intensiven Gesprach iiber das Kunstwerk zu
beteiligen. Im Rahmen seines bosartigen Hirntumors im Bereich des linken
Schldfen- und Stirnlappens hat er eine rechtsseitige Gesichtsfeldeinschrin-
kung und ist von einer motorischen Aphasie (Sprachstorung) betroffen. Bei
erhaltenem Sprachverstiandnis ist die Sprachproduktion beeintrachtigt und
es fehlen ihm viele Substantive. Zusitzlich kommt es hiufig zu Wortver-
wechselungen. In der Kommunikation gelingt es Herrn M. zwar spontan
mit einfachen Worten und Umschreibungen zu antworten, doch komplexe
Gesprachssituationen sind fiir ihn schwierig; Schreiben und Lesen nahezu
unmoglich Bei dem Versuch, einige Worter vorzulesen, meint er: »Lese das
Ganze, verhunger’ an einigen Stellen und mache dann mein Eigenes.« Die
Auswirkungen dieser erworbenen Beeintriachtigung zeigen sich quasi in allen
Lebensbereichen. Es ist allerdings beeindruckend, wie interessiert und aktiv
Herr M. durch das Fotografieren in das Gruppengeschehen involviert und
dabei ist. Er und seine Frau nehmen schon seit mehr als einem Jahr an den
regelmafSig stattfindenden Museumsbesuchen fiir Hirntumorpatient*innen
und deren Angehorige teil. Die Kommunikation mithilfe des Smartphones
ist fur Herrn M. inzwischen selbstverstiandlich geworden.

Herr M. hat sein Smartphone immer griffbereit. Auch fiir die Gesprache
mit der Psychoonkologin oder mit den anderen Betroffenen wird es immer
wieder zu Rate gezogen. Als Hilfestellung, wenn Worte fehlen, um den
taglich gemessenen Blutdruck festzuhalten, um ein Bild des Sohnes zu zei-
gen, dessen Namen ihm nicht mehr einfillt oder auch um die »schonsten«
Bilder vom Kunstmuseum nochmal in Ruhe zu betrachten, zu vergrofSern,
neue Details zu entdecken und zu genieflen. Die Verwunderung der an-
deren Museumsbesucher*innen am Anfang ist lingst gewichen und jeder
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weifs, wie wichtig die aufgenommenen Bilder fiir Herrn M. sind. Er hat
dabei auch im Museum seinen eigenen Rhythmus. So hort er einerseits
der Museumspadagogin zu, nimmt sich andererseits aber auch die Freiheit,
seinen Bediirfnissen nachzugehen: selbst eine Bildauswabhl fiir sich zu tref-
fen und sich eigenstindig und im individuellen Tempo mit den Werken zu
befassen. Fur den handwerklich begabten Ingenieur, der sein Leben lang
konstruiert, gemessen und berechnet hat, sind Struktur und Ordnung sehr
wichtig — tiberlebenswichtig und die Grundlage, seinen Alltag zu bewalti-
gen.

Frau M. achtet sorgsam mit darauf, dass Smartphone und Schliissel nicht
zu Hause vergessen werden. Im Fall der Orientierungslosigkeit fotografiert
Herr M. markante Aspekte des Ortes und schickt diese per SMS an seine
Frau. Diese gibt ihm telefonisch Riickmeldung, wo er sich gerade befindet,
kann ihn nach Hause lotsen oder ihn abholen.

Fotografie und Wahrnehmung

»Die Fotografie zeigt etwas, was sie selbst nicht ist, in einem Augenblick, den
sie nicht selbst bestimmt. [...] Die Fotografie ist ein mitheloses Wiedererschei-
nen von Vergangenem. Die Miihelosigkeit erlaubt den bereits angesprochenen
Wechsel zur Imagination; er ist oft begleitet von starken Affekten. Wie ein
fotografisches Bild einen raumlichen Abschnitt zeigt, verweist es auf einen
zeitlichen Abschnitt. Ein Augenblick verwandelt sich in ein Bild« (Kebeck u.
Wrede 2016, 91).

Durch die Bilder gelingt Herrn M. eine sofortige Verfiigbarkeit gelebter Au-
genblicke und Orte, vergleichbar mit einer eigenen »Bildsprache«, jenseits
von Sprachverstiandnis, Verschriftlichung und Versprachlichung. Selten be-
lasst es Herr M. bei nur einem Foto. Es entstehen ganze Serien — Motiv,
verschiedene Perspektiven, Details, Kontexte. Die fotografisch-bildneri-
sche Darstellung und Archivierung relevanter Lebensereignisse, sowie ihm
wichtiger Menschen und Orte, hat fiir Herrn M. auch eine verlissliche,
kommunikative Qualitit. Sein fotografisches Archiv erméoglicht den Zugriff
auf praverbale Kompetenzen, ermoglicht ihm, das Dargestellte als Mittei-
lung zu nutzen. Der Inhalt seiner Bilder zeigt den Therapeut*innen und
anderen Betrachtenden, was ihm wichtig ist, ermoglicht daher ein soziales
Ereignis. Die Bilder zeigen Priferenzen des Wahrgenommenen, mogliche
Vorlieben und besonders wichtige, visuelle Eindriicke und Ereignisse seines
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personlichen Alltags. Die Zeigbarkeit wird zur Formulierung ohne Worte,
ermoglicht soziale Teilhabe, erweist sich als eine Briicke, um gemeinsam in
eine Richtung zu schauen.

Aus kiinstlerischer Sicht ist diese Herangehensweise nicht neu, wie eine
2018 gezeigte Ausstellung mit Polaroidfotos des Regisseurs und Fotografen
Wim Wenders in der c/o Galerie Berlin gezeigt hat. Wenders fand beim
Ordnen seines Nachlasses in einer Zigarrenkiste 2.400 Polaroidfotos, die er
seit den 1970er Jahren gesammelt hatte. Speziell bei diesen »alltdglichen«
Bildern hatte er allerdings nie den Anspruch, Kunstobjekte zu schaffen.
»Wim Wenders benutzte sie als Gedankenstitze und Tagebuch. Die Aus-
stellung beginnt mit Fotos einer New-York-Reise in den frithen 70er Jahren.
Wim Wenders fotografierte nicht nur die Wolkenkratzer, sondern auch
sein armlich ausgestattetes Hotelzimmer« (Kanz 2018, 1). Wenders machte
mithilfe der Polaroidfotos Reiseeindriicke, Drehmomente und Alltagssitua-
tionen auf diese Weise sofort sichtbar, einzigartig und handhabbar. Fur
Wim Wenders waren Polaroidfotos dariiber hinaus ein wichtiges Arbeits-
mittel:

»Filmemachen ging ja damals dhnlich wie das Fotografieren: Man sah ja nicht,
was man gedreht hatte. Da haben wir jede Menge Polaroids gemacht, um eine
Einstellung zu dokumentieren. Ich habe eigentlich von jeder Filmeinstellung
auch ein Bild gemacht, damit ich hinterher sehen konnte: Das habe ich gedreht,
das habe ich gedreht. Fehlt jetzt noch was? Also das war auch ganz konkretes
Hilfsmittel, um ein Drehen ohne Drehbuch handgreiflicher zu machen« (Kanz
2018, 1).

Mithilfe eines sofort verfugbaren fotografischen Bildes das Leben handhab-
bar und kommunizierbar zu machen, ist auch eine Entdeckung fiir Herrn M.
Er macht auf vergleichbare Weise sichtbar und handgreiflich, was er mit
Worten nicht sagen kann. Der Speicher des Smartphones tibernimmt in
seinem Falle die Funktion einer Zigarrenkiste aus den 70ern, damals ein ty-
pisches Sammelbehiltnis fiir Fotos; das Wischen mit dem Finger ermoglicht
heute sofort den Zugang zu den Alltagsbildern.

»Die Auswahl des Ausschnitts gehort zu den grundlegenden Entscheidungen
des Fotografen, Ausschnitthaftigkeit ist ein zentrales Merkmal der Fotografie.
Den Riandern kommt eine besondere Bedeutung zu. Sie erfiillen zwei Funk-
tionen gleichzeitig: Erstens grenzen sie das Bild gegeniiber seiner Umgebung
ab und machen es als eine Region mit eigenen GesetzmafSigkeiten kenntlich.
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Zweitens geben sie Uiber das Format den innerbildlichen MafSstab vor« (Ke-
beck u. Wrede 2016, 78/79).

Herr M. hat zu Hause eine beeindruckende Sammlung historischer und
moderner Lote (Abb. 3). Diese sind fiir ihn immer wieder beliebte Foto-
sujets fur Stillleben. Bei gemeinsamen Treffen werden die fotografischen
Lot-Stillleben gerne von ihm gezeigt. Neben der umfangreichen Sammlung
von Loten existiert inzwischen ein noch grofSeres Archiv von Fotos dersel-
ben.

Abbildung 3: Lot-Sammlung, ein Foto von
Herrn M.
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Die Freude am Entdecken, Sammeln und Archivieren kann sich Herr M.
durch das neue Medium erhalten. Seine fotografischen Stillleben der Lote
sind Teil seiner umfangreichen digital-fotografischen Sammlung, die taglich
weiter angereichert wird. Bei der Betrachtung der Fotos kann die Sammler-
freude wiederbelebt und sogar mit anderen geteilt werden, obgleich die damit
verbundenen Geschichten sich nicht unbedingt verbal rekonstruieren lassen.

»Wie Nietzsche es ausdriickte, miissen wir uns fiir viele Dinge blind machen,
um das eine Ding zu sehen. Um tiefere Wahrheiten zu enthiillen miissen wir
folglich alles entfernen, was ablenken und irrefithren konnte. Die Konzen-
tration auf das Wesentliche, die zentrale Fiktion des Geschichtenerzihlens,
entspringt immer dem Versuch besser zu sehen — dem Bemiihen, ein klareres
und tieferes Bild von der Welt zu gewinnen« (Yalom 2000, 322).

Ereignisse und Alltagssituationen mit mobilen digitalen Endgeriten wie
Smartphones und Tablet-Computer festzuhalten, gehort seit einigen Jahren
zum Alltag. Fotografierende Menschen fallen nicht mehr als ungewohn-
lich auf. In dieser neuen Lebenssituation mit der Hirntumorerkrankung
tibernimmt das Smartphone fiir Herrn M. lebenstiichtige Funktionen und
ermoglicht ihm Teilhabe, Orientierung, Ordnung und Strukturierung. »Ich
nimm alles auf! Fur die Zeit, wenn ich nicht kann, dann kann ich sortieren«,
sagt Herr M. Die Fotografie bedeutet fiir ihn die Méglichkeit der Kontrolle
und des Bewahrens. Wir Menschen wollen unsere Erinnerungen nicht ver-
lieren, wir wollen sie ordnen und einordnen, um uns auf diese Weise einer
Chronologie des eigenen Lebens vergewissern zu konnen. Fotografie kann
an dieser Stelle, neben dem Aspekt der Orientierung und Selbstvergewisse-
rung, eine Moglichkeit des Selbstwirksamkeitserlebens und der Stirkung
des Selbstwertgefiihls beinhalten.

Ein fotografisch gefiilltes Archiv im Speicher des Smartphones kann
durchaus das Gefiihl vermitteln, etwas erlebt und geleistet zu haben. Ver-
gleichbar mit anderen kreativen Aktivititen, konnen auch selbst produzierte,
fotografische Bilder das Selbstwertgefiihl der Akteur*innen stiarken. »So
kann das Gefiihl, eine Leistung vollbracht zu haben, mit der Qualitit des
abschliefSenden Bildes zusammenhingen oder mit der Freude daruber, et-
was Neues gelernt zu haben« (Craig 2009, 30).

Die Freude tiber sein stetig wachsendes Archiv von Bildern ist bei
Herrn M. deutlich spiirbar und die Freude beim Zeigen der Fotoserien
sichtbar. Herr M. hat inzwischen ein eigenes bildnerisches Ordnungssystem
entwickelt, seine »Bildsprache« obliegt einem gewissen Selbstverstandnis.
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Nachlese

Am 1. Juni 2019 fiihrte eine der Autorinnen mit Herrn M. ein 45-minii-
tiges Interview. Sie folgte dabei gerne der Einladung von ihm und seiner
Frau, das Gesprach bei ihnen zu Hause fithren zu konnen. Herr M. war
etwas aufgeregt, aber positiv gestimmt und gern bereit ein Gespriach tiber
seine Fotografie zu fithren. Die Ergebnisse waren u.a. fur diesen Artikel
vorgesehen. Es wurde ein anregender Austausch. Zum grofSen Bedauern
der Interviewerin liefS sich die Sprachmemo mit der Datei des Interviews
retrospektiv nicht mehr 6ffnen. Es wurde zunichst in Erwidgung gezogen,
das Interview zu wiederholen. Beim Schreiben dieses Artikels gaben die
Autorinnen dieses Bestreben jedoch auf. Das »Fehlen seiner Worte« war
so symbolhaft, dass auch im Rahmen dieses Textes, seine Erfahrungen auf
einer bildnerischen Ebene bleiben sollten. Die Syntax der Bilder und die
Struktur des fotografischen Archivs sind bei Herrn M. inzwischen ein ei-
genes Konzept geworden. Seinen spezifischen Ordnungsmodalititen und
Mustern konnte in einem anderen Zusammenhang noch eingehender nach-
gegangen werden.
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Photography as a guide and self-assurance. New media as a resource

in dealing with an aphasic disorder in a context of brain tumor disease
Abstract: What does art reception have to do with brain tumor? And how can con-
sideration of art (reception) and artistic design (action) contribute to coping with an
onerous life situation in the context of brain cancer?

In this article the possibilities of a specific group offer with art therapy interventions
for brain tumor patients and their relatives illustrate the ambivalence of health and
illness, art and therapy (action and reception) are reflected.

Accompanying, helping and counseling, therapists are faced with special chal-
lenges in order to open up new areas of action and experience for those affected.
Receptive as well as active artistic-media processes can support processes of disease
processing and the associated new orientation in perspective.

The authors present an inclusive museum project, which offers brain tumor pa-
tients and their relatives, in a protected environment, space for cultural participation
and coping with illnesses, thereby creating a bridge to participation in life.

Key words: Art reception, visual design, brain tumor, group offer in the museum
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