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Vorwort

Uber die eigene Sexualitiit zu sprechen ist nicht leicht, insbesondere nicht
fiir diejenigen, die sexuelle Probleme haben. Dieser Ratgeber mochte Thnen
helfen, sich mit Ihrer Sexualitit auseinander zu setzen, und Sie ermutigen,
mit Threm Sexualpartner oder Threr Sexualpartnerin iiber Ihre Probleme zu
sprechen oder professionelle Hilfe zu suchen.

Trotz gesellschaftlicher Aufkldrung tiber Sexualitit ist das Sprechen tiber
die eigene Sexualitit auch deshalb schwierig, weil es eine Intimitéit preisgibt,
tiber die Sie, wenn iiberhaupt, nur mit Ihrem Partner oder Ihrer Freundin
reden. AuBlerdem erwecken die Medien den Eindruck, dass ein Gesprich
tiber Sexualitédt ganz einfach sei. Vielleicht denken Sie auch, dass — bei so-
viel Aufklidrung —, es die eigene Schuld sei, tiberhaupt sexuelle Probleme zu
haben.

Vermutlich werden Sie diesen Ratgeber empfohlen bekommen haben, nach-
dem Sie Thre sexuelle Unzufriedenheit einer anderen Person gegeniiber ge-
duflert haben. Damit haben Sie bereits den ersten Schritt getan, etwas zu
verdndern.

Wenn Sie sich schon lidngere Zeit mit [hrem Problem arrangiert haben, kos-
tet es Mut, bisher Unbewiiltigtes und eventuelle aktuelle Krisen anzuschauen.
Ungewohntes und Neues kann auf Sie zukommen. Manche Frauen nehmen
an, sie wiissten vom Kopf her genug, um sexuell zufrieden sein zu konnen,
gefiithlsméBig aber sperren sie sich gegen Sex. Andere wieder haben eigent-
lich Lust auf Sex und mochten ein bisschen mehr dariiber wissen. Der Rat-
geber wendet sich deshalb an Frauen, die aus sehr unterschiedlichen Lebens-
zusammenhidngen kommen.

Mit diesem Ratgeber konnen Sie

— beurteilen, ob Sie ein behandlungsbediirftiges Problem haben und ob Sie
es verdndern mochten,

— erkennen, dass sexuelle Storungen im Lebensverlauf eher normal sind
und Thr Problem damit richtig einordnen,

— lernen, welche Arten von sexuellen Storungen es gibt,

— feststellen, ob und wie Sie sich selbst helfen konnen,



— entscheiden, inwieweit Thr Partner bei Ihrem Problem beteiligt ist und
dieser in Veridnderungen eingebunden werden miisste,

— und erfahren, welche Beratungs- und Therapieformen zur Verfiigung ste-
hen und welche davon fiir Sie die geeigneten sind.

Die eigene Sexualitit zu verdndern ist auch deswegen nicht einfach, weil
bei der Verdnderung der partnerbezogenen Sexualitédt auch IThr Partner ge-
zwungen ist, dazu Stellung zu nehmen und sich gleichfalls zu verdndern.
Sollten Sie keinen Partner haben, konnten Sie sich fragen, ob gerade Ihr
sexuelles Problem verhindert hat, eine Partnerschaft zu suchen. Paare da-
gegen konnen jahrelang in stillschweigendem Einverstindnis sich davor
bewahren, etwas in ihrer Sexualitit zu verdndern, vielleicht weil ein jeder
oder eine jede Angst vor solch einer Verdnderung hat.

Falls Sie professionelle Berater aufsuchen, ist es hilfreich, auf der Grund-
lage des Ratgebers und Ihrer personlichen Erfahrungen eine gemeinsame
Sprache zu entwickeln. Wenn Sie als Partner einer Frau diesen Ratgeber
lesen, werden Sie mehr Verstiandnis fiir sie entwickeln und Ihrerseits ein
Gesprich dariiber beginnen.

Sollten Sie bemerken, dass Sie nach der Lektiire zunidchst einmal nichts
unternehmen, um etwas zu dndern, sollten Sie sich dies nicht tibel nehmen;
solch ein Innehalten dient manchmal der Auseinandersetzung mit den mog-
lichen Folgen einer Verdanderung.

Sie finden im Anhang einige Arbeitsblitter, die es Thnen erleichtern, Ihr
eigenes Problem zu beurteilen und herauszufinden, inwieweit Sie etwas ver-
dndern wollen. Dariiber hinaus bieten sie die Moglichkeit, sich mit Threm
Partner dariiber auszutauschen.

Hamburg, im Februar 2005 B. Gromus



1 Ein Fallbeispiel

Die 32 Jahre alte Frau W. kam zu Ihrem Hausarzt, war niedergedriickt und
fiihlte sich lustlos. Ihr Hausarzt dachte zunachst daran, dass sich bei ihr
eine Depression entwickelte. Er fragte nach Problemen, die sie bedriickten.
Daraufhin druckste Frau W. herum und meinte, ithre Ehe sei wohl zu Ende.
Das bereite ihr grofle Sorgen. Sie habe schlieBlich zwei Kinder und liebe
thren Mann immer noch. Eine Frage nach ithrem Sexualleben beantwortete
sie damit, dass das fiir sie keine gro3e Rolle spiele. In einem weiteren Ge-
spriach stellte sich dann heraus, dass Frau W. seit iiber einem Jahr keinen
sexuellen Kontakt mehr hatte, aber auch vorherige Aktivititen selten rich-
tig genossen habe und momentan ganz froh sei, dass sie Sex vermeiden
konne. Sie habe nur grofle Angst, dass ithr Mann fremd gehen konne, da ja
Minner einen solchen Zustand auf Dauer nicht ertragen konnten.

Diese ersten Gesprache nahm Frau W. mit Unterstiitzung des Hausarztes
zum Anlass, ihren Mann zu fragen, ob er sie noch liebe. Er hatte darauthin
gemeint, das sei wohl selbstverstidndlich, aber er verstinde momentan nicht,
was mit ihr los sei. Er glaube, dass sie sehr iiberlastet sei mit den beiden
4 und 5 Jahre alten Kindern und der Halbtagsstelle bei der Finanzbehorde.
Er schlug ihr vor, den Beruf wieder aufzugeben. Das wollte Frau W. keines-
falls, da sie dort auf andere Gedanken komme und sich nicht so iiberfliissig
fiihle. Sie hatte sich aber nicht getraut, ihren Mann zu fragen, wie er es er-
lebte, kein Sexualleben mit ihr zu haben.

Frau W. zogerte noch, den Zusammenhang zu ihrer Traurigkeit zu sehen,
wollte aber dringend weitere Gespriche mit ihrem Mann; allein traute sie
sich das aber nicht zu. Sie wandte sich dann mit Hilfe ihres Arztes an eine
Paarberatungsstelle, in der auch sexuelle Probleme behandelt werden. Thr
Mann war bereitwillig auf so ein gemeinsames Gesprich eingegangen. Er
wolle alles tun, damit es ihr besser gehe.

Es stellte sich dann in Einzel- und Paargesprichen heraus, dass Herr W.
(37 Jahre) tatsdchlich unter der Situation litt, keinen Sex mehr zu haben,
er aber seine Frau nicht bedridngen wollte, da sie so belastet war. Sie wollte
mittlerweile auch nicht einmal mehr von ithm gekiisst werden und schlafen
gehe sie vor ihm. Er sei selbst auch so angespannt im Beruf (Betriebswirt),



dass er froh sei, wenn es keine Konflikte gebe und er allein noch vor dem
Fernseher sitzen konne. Wenn er dann ins Bett gehe, schlafe sie schon. Er
selbst wiirde auch gern wieder Sex haben, das fehle ihm schon, aber mo-
mentan wiirde er dann eben ab und zu sich selbst befriedigen. Sex sei in
den letzten Jahren immer weniger geworden. Wenn sie dazu bereit gewesen
sel, habe er versucht, moglichst schnell zum Zug zu kommen, weil er immer
das Gefiihl hatte, sie wolle, dass es bald vorbei sei.

Es zeigte sich bei Frau W., dass die heutigen sexuellen Probleme, die als
Erregungsstorung diagnostiziert wurden, eine lingere Geschichte haben.
Sie war als 3. Kind in einer Familie aufgewachsen, in der ihre beiden Brii-
der mehr Beachtung als sie selbst erhielten. [hre Mutter hatte sich zwar sehr
gefreut, dass sie ein Middchen war, von ihrem Vater war sie aber kaum be-
achtet worden. Auch hatten ihre beiden Briider studieren konnen, wiahrend
ihre Fihigkeiten insbesondere von ihrem Vater in Frage gestellt wurden.
Sie war schon immer schiichtern gewesen, hatte schwer Kontakte herstel-
len konnen und war ihren Briidern immer hinterher gelaufen.

Zirtlichkeiten zwischen den Eltern gab es nicht, auch sie selbst war von
ithnen nie umarmt worden. Einmal hatte sie aus dem elterlichen Schlafzim-
mer Gestohne gehort und sich das damals als Kind nicht erkldaren kon-
nen. Besonders schlimm fand sie, dass thr Vater ironische Kommentare in
Bezug auf ihre korperlichen Veridnderungen in der Pubertit gemacht hatte.
Ihre Briider hatten dabei sogar mitgemacht. Ihre Mutter hatte dann immer
nur gesagt: ,,Ménner sind eben so!*

Sie war dann spiter sehr iiberrascht, dass sich Jungens sehr fiir sie interes-
sierten, wurde aber von ihren Eltern gewarnt, nur nichts Uniiberlegtes zu
tun. Weitere Erkldarungen gab es nicht. Thr erster Freund war der Star an der
Schule gewesen und sie fiihlte sich sehr geehrt, dass gerade er sie mochte.
Beim Streicheln fand sie alles wunderbar und sie war dabei auch erregt ge-
wesen. Er hatte sie bedringt, mit ihm zu schlafen, und sie hatte dann nach-
gegeben. Sie hatte grof3e Angst davor gehabt und wollte mittendrin auftho-
ren, hatte sich aber nicht getraut, ,,Nein‘ zu sagen, da sie ja nun einmal ,,Ja*
gesagt hatte. Es hatte weh getan, aber nach einer Weile war es besser ge-
worden. Diese Beziehung hatte zwei Jahre gehalten. Dann aber war er mit
ihrer besten Freundin intim geworden. Das hatte ihr einen groen Schlag
versetzt und ihr Vertrauen genommen, so dass sie sich lange nicht auf Be-
ziehungen einlieB3.
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Nach ihrer Berufsausbildung hatte sie ihren jetzigen Mann kennen gelernt,
den sie besonders nett fand, weil er so einfiihlsam auf sie einging. Er lie3
ihr viel Zeit und bedringte sie nicht. Sie selbst aber hatte gemeint, dass
es ja nun an der Zeit sei, mit ihm zu schlafen. Sie befiirchtete, dass er sie
sonst ebenso verlassen konne. Er sei sehr liebevoll gewesen, und es sei nie
schmerzhaft gewesen. Einen Orgasmus kenne sie aber bis heute nicht.

Sie hatten gemeinsam entschieden, moglichst bald Kinder zu bekommen,
was auch geklappt hatte. Wihrend der Schwangerschaften ging es ihr sehr
schlecht: stindige Ubelkeit und Miidigkeit. Auch die Geburten waren nicht
einfach gewesen, beide Male hatte sie per Kaiserschnitt entbunden. Thr
Mann war dann auch sehr riicksichtsvoll gewesen und hatte sie sexuell nicht
bedringt. Sie habe aber sehr genau gespiirt, dass er unzufrieden gewesen
war, so dass sie selbst initiativ wurde. Das sei fiir sie aber deshalb proble-
matisch gewesen, weil sie wihrenddessen auch auf ihre Kinder gehorcht
habe. Sie sei nicht feucht gewesen, so dass es etwas schmerzhaft gewesen
sei. Der Sex sei dann immer sehr schnell gegangen. Sie habe geglaubt, dass
dies fiir einige Zeit vorhalte, ohne dass sie Angst haben miisse, dass er sie
auf Dauer verlasse.

Vor ca. einem Jahr hatte ihr jiingstes Kind eine besonders schwere Bron-
chitis bekommen. Die Nichte waren sehr anstrengend gewesen und sie habe
hiufig bei den Kindern geschlafen. Ein gemeinsames Bett gebe es zwar jetzt
wieder, sie sei aber abends so frith miide, dass sie sehr friih schlafen gehe.
Wenn sie ehrlich sei, glaube sie auch, dass es ihr ganz recht sei, auf diese
Weise komme sie auch darum herum, Sex zu haben. Korperliche Beriihrun-
gen habe sie zwar gern, aber sie habe eigentlich immer Angst, dass ihr Mann
glaube, Sex sei moglich, wenn sie Beriihrungen zulasse. Selber wiirde sie
schon gar nicht zirtlich sein, auler dann, wenn sie sicher sein kann, dass
keine sexuellen Aktivititen moglich sind. Seit einem Jahr nun sei ihre Se-
xualitit eingeschlafen.

In Verlauf der Therapie wurde dann deutlich, dass die Partnerschaft bei einer
ansonsten recht guten Beziehung an der Sprachlosigkeit iiber ihre Pro-
bleme zu scheitern drohte. Frau W. hatte vielfiltige Vermeidungsstrategien
aufgebaut, die ihr Mann dahingehend verstanden hatte, dass sie ihn nicht
mehr so attraktiv fand. Er begriindete dies damit, dass sie schlieBlich friiher
Sex mitgemacht habe. Dass sie ihn — aus seiner Sicht — so abgelehnt habe,
habe ihm grofle Angst gemacht. Er fiihlte sich aber zu geldhmt, es anzuspre-
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chen. Auch ihre depressiven Stimmungen hatte er so verstanden, dass er
ithr nicht mehr geniige. Das ganze Ausmal} der Probleme verstand er erst,
nachdem sie ihr Erleben offen legte. Aber auch sie verstand besser, wie sehr
er unter der Situation litt und sich in seiner Miannlichkeit gekridnkt gefiihlt
hatte. Dass auch ihr Mann Angste hatte, die Probleme offen anzusprechen,
war fiir Frau W. vollig neu.

Frau W. lernte im Verlauf der Therapie herauszufinden, wie sie entspannt
korperliche Nihe und Zirtlichkeit genieBBen konnte, ohne den Druck zu ha-
ben, darauf miisse Sex folgen. Dabei konnte sie mit der Zeit erleben, dass
sie sehr wohl sexuelle Erregung spiirte und dass sie diese Erregung auch
beibehalten konnte, wenn sie bestimmt, was sie mochte, oder ausspricht,
was sie nicht mochte. Auch die Erkenntnis, dass sie Zeit braucht, um er-
regt zu werden, war fiir sie hilfreich. Eine groBe Uberwindung bedeutete es
fiir sie, ,,Nein“ zu sagen oder ihre Abneigungen zu duBern, weil ihre Angste,
thn zu verlieren, dann wieder deutlich wurden. Aus einem davon entwickel-
ten neuem Selbstbewusstsein heraus erschloss sich Frau W. auch andere
Bereiche neu: so plante sie mit threm Mann gemeinsame Ausfliige und
Einladungen, verabredete sich wieder mit fritheren Freundinnen und ging
ohne ihren Mann in einen Sportclub.

Herr W. war au3erordentlich erleichtert zu horen, dass seine Frau sich nicht
von 1hm sexuell abwandte, weil sie ithn nicht mehr attraktiv fand, sondern
dass ihre Sexualitit sich bisher noch gar nicht richtig hatte entwickeln kon-
nen und sie bisher Sex immer nur mitgemacht hatte, weil sie glaubte, das
briauchten Minner. Auch bemerkte er, dass er selbst unter dem Druck ge-
litten hatte, Sex schnell zu bekommen. Manchmal sei er in Sorge gewesen,
ob er unter diesen Bedingungen iiberhaupt eine Erektion bekommen wiirde.
Herr W. konnte sich gut darauf einlassen, dass Frau W. mehr sexuelle Wiin-
sche dullerte. Von seiner Idee, ihren Beruf aufzugeben, nahm er Abstand,
da er jetzt eher verstand, warum die Lebensfreude seiner Frau verschwun-
den war.
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