Havelhoher Fragebogen zur Eurythmie Therapie wrer

Aus dem Forschungsinstitut Havelhohe (FIH); Berlin-Spandau

Name, Vorname Datum

Heileurythmist/in Verschliisselung Therapieeinheit

Bitte fiillen Sie den Bogen nach der Therapiestunde (mindestens nach der ersten und letzten) rasch und ohne langes Nachden-
ken aus.

Die Dokumentation sollte méglichst an einfachen diagnostischen Ubungen (z.B. Schreiten, 'Ballen und Spreizen' und dem

I - A — O im Stehen) erfolgen. Wir empfehlen, sich zu Beginn eines jeden Therapiezyklus eine {iberschaubare Lautfolge als Thera-
pieziel vorzunehmen.

Die Fragen sollen Ihre Aufmerksamkeit auf die vielfaltigen Bewegungsphdanomene hinlenken. Eine Beurteilung, ob die Bewegung
»normal” oder ,nicht normal” ist, wird dann vermieden.

In dem Vortrag vom 04.08.1922 (GA 279) fiihrt R. Steiner fir die Eurythmie aus, dass die drei Bewegungselemente <Bewegung,
Gefiihl und Charakter> direkt beobachtbar sind. Dieselben Elemente sind auch in der Heileurythmie wahrnehmbar und be-
schreibbar. Die Verdnderungen dieser Elemente wahrend eines Therapiezyklus sollen dokumentiert werden.

Kontaktadressen: H. Houben heike.houben@web.de oder Dr. HB von Laue hbvlaue@t-online.de.

1. Folgende Lautfolge soll therapeutisch entwickelt werden.
1.1 Der/die Patient/in hat friiher schon Eurythmie/Heileurythmie geiibt? Ja Nein
1.2 Die geplante Lautreihe ist dem/der Patient/in schon bekannt Ja Nein
2. Allgemeiner Eindruck:

sehr gar nicht
2.11 Ist der Gang des Patienten schwer ?

2.1.2 Ist der Gang leicht ?

213 Ist der Gang kraftvoll?
214 Ist der Gang kraftlos ?

2.1.5 Ist der Gang grof3schrittig ?
2.1.6 Ist der Gang kleinschrittig ?

2.2.1 Ist die Korperhaltung gebeugt ?
222 Sind die Schultern hdngend ?

23 Wie ist die Geschicklichkeit... sehr gut sehr gering
2.3.1 ---in der rechten Hand entwickelt
23.2 ---in der linken Hand entwickelt
233 --im rechten Fuf3 entwickelt
234 ---im linken FuB entwickelt
24 besteht eine Funktionsstoérung
der Sprache der rechten Hand der linken Hand  des rechten Beins des linken Beins
241 24.2 243 244 245 2.4.6 nein

Wenn eine Funktionsstorung besteht, welche: «+««-«++ee---
24.7 Es bestehen folgende Symptome? Odeme Schmerzen Schwindel Uber- Untergewicht

Kurzer Kommentar zu den Symptomen:




25
2.5.1
25.2

253
254
2.5.5

2.6

2.6.1
2.6.2
2.6.3
2.6.4

2.7.1
2.7.2

Die Atmung des Patienten ist...
...zu Beginn der Behandlung flach
...zu Beginn beschleunigt

Sie istam Ende der Behandlung:---
...weiterhin flach

..weiterhin beschleunigt

sehr

Halt er / sie den Atem wihrend der Ubung lange an ?

Wenn der/die Patient/in mit lhnen spricht, wie empfinden Sie seine/ihre Stimme?

Klingt die Stimme leise ?
Klingt die Stimme laut ?
Stottert der/die Patient/in ?
Lispelt der/die Patient/in ?

Die Hande sind zu Beginn
Die Hande sind am Ende

auBerordentlich

sehr kalt

3. Der heileurythmische Eindruck der Bewegungen:
Der <Bewegungsanteil> der Bewegung wird sichtbar, wenn die bewegte Gestalt des Menschen in
Raum und Zeit beobachtet wird. Dies gilt auch dann, wenn nur kleine, isolierte Bewegungen ausge-
fithrt werden. Dieses 'Kleid' der Bewegung driickt sich durch 'Schwere' und 'Leichte’, aus.

3.1

3.1
3.1.2
313

3.1.6
3.2

3.21
3.2.2

3.23

33
3.31

3.3.2

333

34

Ist der <Bewegungsanteil>
beim Laufen unsicher?

beim Greifen unsicher?

Werden symmetrisch gezeigte
Bewegungen der Arme asymmetrisch
ausgefiihrt?

Werden symmetrisch gezeigte
Bewegungen der Beine
asymmetrisch ausgefiihrt?

werden sie grof3 nachgeahmt ?

werden sie klein nachgeahmt ?
Wie ist der Bewegungsfluss der Arme?

Wie ist der Bewegungsfluss der Beine?

Erfasst der Bewegungsfluss die
ganze Gestalt ?

sehr

sehr asymmetrisch

sehr asymmetrisch

viel zu grof3

viel zu klein

schwer

stockend

erstarrt

schwer

stockend

erstarrt

gar nicht
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gar nicht

gar nicht

sehr warm

gar nicht

nicht asymmetrisch

nicht asymmetrisch

gar nicht

gar nicht

leicht

verflieBend

hektisch

leicht

verflieBend

hektisch

immer



4. Der <Gefiihlsanteil> der Bewegung wird sichtbar, wenn der/die Bewegende es zulasst, dass der
Umraum die Bewegung mit gestalten kann. Die innere Erfahrung des Eurythmisten ist dabei: ,Mein
'Schleier' wird von aulen angezogen oder von auf8en gedriickt”. Dieses Bewegungselement lebt auch
in den heileurythmischen Bewegungen. Konnen Sie diesen <Gefiihlsanteil> der Bewegungen beim
Patienten wahrnehmen?

4.1 Ich kann den Gefiihlsanteil deutlich gar nicht
wahrnehmen

4.2 Wenn Sie ihn wahrnehmen, erscheint der <Gefiihlsanteil> der Bewegung

4.2.1 mehr von au3en gedriickt

4.2.2 mehr von au3en gezogen

423 beides in wechselnder Intensitat

43 Erscheint die Bewegung mechanisch? sehr ausgepragt gar nicht

44 Wird die einzelne Lautbewegung mit sehr ausgepragt gar nicht

innerer Anteilnahme durchgefiihrt?
4.5 Kann der/die Patient/in selber diesen sehr ausgepragt gar nicht
Umkreis seiner/ihrer Bewegungen erleben?

5.Der <Charakteranteil> der Bewegung ist sichtbar, wenn die innere Anspannung der Muskeln wah-
rend der Bewegung beobachtet wird. Der <Charakter> dominiert am Anfang der Blaselaute und am
Ende der StoBlaute und Vokale.

5.1 Wie ist die Grundspannung (Tonus) in den Armen?

5.1.1 Der Tonus ist wahrend der ganzen sehr stark sehr schwach
Bewegung vorhanden?

5.1.2 Ist der <Charakter> am Anfang einer sehr stark sehr schwach
Blaselaut-Bewegung stark?

513 Wird der <Charakter> gegen Ende sehr stark sehr schwach
einer Sto3laut- Bewegung gestaltet?

514 Wird der <Charakter> gegen Ende einer sehr stark sehr schwach
Vokal-Bewegung gestaltet?

5.2 Wie ist diese Grundspannung (Tonus) in den Beinen?

5.2.1 Der Tonus ist wahrend der ganzen sehr stark sehr schwach
Bewegung vorhanden

522 Ist der <Charakter> am Anfang einer sehr stark sehr schwach
Blaselaut-Bewegung stark?

523 Wird der <Charakter> gegen Ende
einer Stof3laut- Bewegung gestaltet? sehr stark sehr schwach

524 Wird der <Charakter> gegen Ende einer sehr stark sehr schwach
Vokal-Bewegung gestaltet?

6. Wie ist der/die Patient/in seelisch an der Therapie beteiligt?
sehr stark sehr schwach
6.1 Aktiv von Beginn der Ubungszeit an?
6.2 Aktiv erst am Ende der Ubungszeit ?
6.3 Wirkt er/sie innerlich bedriickt?
6.4 Wirkt er/sie zuversichtlich ?




7. Wie erleben Sie die Eigenaktivitat des/r Patienten/in?

7.1

7.1.2

7.2.1

7.2.2

7.3.1

7.3.2

sehr gut
Kann der Patient neue Ubungen, nachdem sie
mehrmals vorgemacht wurden, genau nachahmen?
Erinnert er die Ubungen noch in der sehr gut
ndchsten Stunde ?
Erlebt der Patient das Nachlauschen der sehr gut
Vokale in sich?
Erlebt der Patient das Nachbilden der sehr gut
Konsonanten in sich ?

Ubt der Patient selber regelmiBig nie
zuhause?
Ubt die Mutter/der Vater mit dem Kind? nie

8. Ablauf der Behandlung

Am Anfang der Behandlungsfolge wurde die o.a. Lautfolge

fiir die Therapie festgelegt. Von diesen Lauten wurden

folgende Laute wirklich gelibt:

Folgende andere Ubungen und Laute

wurden auBBerdem geiibt:

Warum brauchten Sie zusitzlich diese Ubungen ?

Bitte notieren Sie weitere wichtige Beobachtungen.

schlecht

schlecht

schlecht

schlecht

téaglich

taglich

Dieser Fragebogen kann bei Dr. med. M. Kr6z <mkroez@havelhoehe.de> oder der Heileurythmistin Heike Houben

<heike.houben@web.de> angefordert werden.
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