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Hingabe:
Meiner Frau fur ihre stdndige Liebe und
Weisheit.

An Rosalie Bent und Michael Bent daftir, dass

sie erwachsene Babys (und die Welt) wissen

lassen, dass wir nicht verrtickt, schlecht oder
allein sind.
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\Vorwort
— 3>

Im Jahr 2011 haben Rosalie und ich uns vorgenommen, ein
Buch tiber Adult Babies zu schreiben.

Anfangs waren wir uns nicht sicher, was wir genau schreiben sollten
und welchen Umfang das Thema haben sollte. Das lag daran, dass die
Menge des verfiligbaren Sachbuchmaterials tiber ABs erschreckend
gering und vieles davon von geringem bis gar keinem Wert war. Ein
erwachsenes Baby zu sein und Windeln zu tragen, wurde als
sexueller Fetisch angesehen, und als jemand, der Windeln haben
wollte, seitich drei Jahre alt war, wusste ich, dass das Unsinn ist. Also
verbrachten wir viel Zeit mit Recherchen und Interviews mit
anderen Adult Babies und stief3en auf eine Definition, die wir
vielleicht schon immer wussten. Adult Babies sind subjektiv echte
Babys und Kleinkinder. Es handelt sich nicht um einen sexuellen
Fetisch, sondern tatsdchlich um eine lebensfahige persénliche
Identitdt. Und so entstand das Buch “"In meinem Bett liegt immer noch
ein BEby!", nicht zuletzt aus personlichem Schmerz und dem Wunsch
heraus, anderen zu helfen, diesen Schmerz zu vermeiden oder zu
lindern.

Wir verstehen jetzt viel mehr und akzeptieren, dass das
erwachsene Baby eine komplexe, fast unverstandliche Person ist, die
oft gleichzeitig erwachsen und kindlich ist. Die Ursachen und die
Struktur dieser Entwicklung werden erst jetzt langsam enthiillt.
Doktoranden befassen sich jetzt mit den Einzelheiten des AB-Lebens,
nachdem sie endlich - und langst tiberfillig - erkannt haben, dass es
sich dabei keineswegs um einen sexuellen Fetisch handelt, sondern
um eine echte regressive Identitdt, die Akzeptanz braucht - und
fordert.
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Unser Buch sollte nie das letzte Wort sein. Vielmehr hofften
wir, dass andere das Thema aufgreifen und die Aufgabe fortsetzen
wirden, mehr dariiber zu erfahren, wer wir sind und wie wir damit
umgehen konnen. Dylan Lewis ist einer der flihrenden Autoren und
Forscher auf diesem Gebiet, und dieses jlingste Buch ist sein
kronender Abschluss.

Der Begriff der Dissoziation ist ein bedngstigender Begriff.
Mir hat er auf jeden Fall Angst gemacht, obwohl ich ihn schon seit
meinen frithen Jahren vermutet habe. Ich bin mir sicher, dass es auch
Ihnen Angst macht, aber dieses brillant geschriebene Buch raumt die
Angste aus dem Weg und ersetzt sie durch Fakten, Verstindnis und
einen umfassenden "Aha"-Moment, in dem sich die Teile endlich
zusammenfiligen.

Dieses Buch ist der nichste Schritt zum Verstindnis der
Komplexitdt des erwachsenen Babys und 6ffnet Fenster, die Licht
und frische Luft in eine Seele lassen, die vielleicht abgestanden und
lustlos ist, weil sie allein und versteckt steht. Aber wir sind nicht
mehr allein, weil wir wissen, dass das, was wir sind und was wir
werden konnen, sowohl real als auch erfrischend gesund ist.

Dylan Lewis verdient Beifall dafiir, dass er seine eigenen
Erfahrungen als erwachsenes Baby verarbeitet und uns alle dartiber
aufklart, wer wir sind.

Es ist okay, ein erwachsenes Baby zu sein. Und jetzt wissen
wir auch warum.

Michael und Rosalie Bent
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| Einleitung
__H__

Bin erwachsenes Baby zu sein, ist eine grofde Sache.
Es ist eine verbliiffende, einmalige Identitat.

Ich bin ein AB - ein Adult Baby. Irgendwann wird jedem von uns Klar,
dass unsere Psyche anders verdrahtet ist als die aller anderen, die
wir kennen.

Wir sind verniinftige, funktionierende Erwachsene. Dennoch
haben wir das dringende Bediirfnis, Windeln zu tragen. Sie trosten
etwas tief in uns. Wir haben das Bedurfnis, uns in Windeln zu sehen.
Wir wollen, dass andere sehen, dass wir sie tragen (ob wir nun
danach handeln oder nicht). Viele von uns machen sie zumindest
nass. Viele von uns phantasieren davon, wie sie gebabysittet werden
- gestreichelt, gewickelt, gefiittert, diszipliniert und so weiter und so
fort. Und das ohne den ganzen Rest - Pliischtiere, Schnuller,
Babykleidung, Flaschen usw.

WTF!

Es ist kein Wunder, dass es nicht einfach ist, sich damit
abzufinden, ein AB zu sein.

Dies ist ein Buch fiir ABs, die bereit sind zu verstehen, dass
Windeln nur die Spitze des psychologischen Eisbergs sind. Es geht
darum, uns selbst zu verstehen, damit wir als ABs gliicklich und
sicher leben kénnen.

Zu akzeptieren, dass AB ein fester und zentraler Bestandteil
meiner Psyche ist, hat mich auf eine Reise geschickt, um genau zu
verstehen, warum das so ist. Ich bin die Art von Mensch, die es hasst,
nichts zu wissen. Ich kann (irgendwann) mit schwierigen
Wahrheiten viel besser umgehen als mit Nichtwissen.
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Ich habe entdeckt, dass AB eine Identitit auf dem
Dissoziationsspektrum ist. Das ist das gleiche Spektrum wie die
Dissoziative Identitatsstorung (DID), die frither als Multiple
Personlichkeitsstorung (MPD) bekannt war.

Fir einige ABs mag diese Information unwillkommen sein.
Ich kann mir die inneren Dialoge vorstellen - "Scheifde! Es ist schon
schwer genug, zu akzeptieren oder zu erkliaren, dass man AB ist, und
dann kommt auch noch hinzu, dass man verruckt ist!"

Horen Sie mich an. Vergessen Sie die Filme. Dissoziation ist
nicht gleichbedeutend mit Verriicktheit. Es gibt viele gut
funktionierende Menschen mit irgendeiner Form von Dissoziation.
Sie bilden ein breites Spektrum. Jeder auf dem Spektrum hat einen
individuellen "Fufdabdruck" mit seiner eigenen, einzigartigen
Erfahrung von sich selbst und dem Leben. Die DID steht am anderen
Ende des Spektrums, und AB ist so etwas wie die NBchbllrin von
nebenln. Dissoziation ist weit verbreitet. Man schatzt, dass zehn der
Bevolkerung ein erhebliches Mafd an Dissoziation aufweisen. Damit
ist sie genauso verbreitet wie Stimmungsstérungen wie
Depressionen und Angstzustinde. Wie bei den ABs geben Menschen
mit Dissoziation diese nicht preis und verstecken sich haufig im
Verborgenen unter uns.

Ich glaube, dass Dissoziation der beste Weg ist, um AB zu
erklaren. Seien wir ehrlich, die feste Verdrahtung in unserer Psyche
ist ziemlich unterschiedlich und ziemlich tief. Sie wissen das, weil
Sie, wie die meisten ABs, irgendwann einmal versucht haben, sie
aufzugeben. Jede giiltige Erklarung fiir das AB-Sein muss ziemlich
tief in die Psyche eindringen. Es gibt keine eindeutigen empirischen
oder klinischen Beweise, die irgendeine Erklarung stiitzen. Es bleibt
uns tlberlassen, uns auf der Grundlage unserer Logik, unserer
Lektilire und unserer Selbstreflexion eine eigene Meinung zu bilden.
Die anderen Erklarungen fiir AB sind oberfldchlich ("es ist eine
Abart") oder fallen in die Kategorie "schlecht oder verriickt" - es ist
ein Fetisch oder eine psycho-sexuelle Storung. Die Dissoziation
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bietet nicht nur eine bessere Erklarung, sondern zeigt auch, dass das
AB-Sein eine gesunde und stabile personliche Identitit sein kann.

Dieses Buch untersucht das AB-Sein als eine Identitat auf dem
Dissoziationsspektrum. Es tut dies durch einen Vergleich zwischen
AB und DID. Vielleicht sind Sie ein AB, der den Vergleich mit DID als
konfrontierend empfindet. Das ist verstandlich. Ich bitte Sie, Thre
Vorurteile tiber DID beiseite zu lassen - genauso wie wir als ABs
andere bitten, ihre Vorurteile tiber uns beiseite zu lassen.

TRIGGER WARNUNG: Wenn Sie sich in der Anflingsphlse des
Verstdndnisses Ihrer Identitdt befinden, entweder mit DID oder Els AB,
kBnn ein Vergleich mit einer [Bnderen missverstBndenen
Minderheitenidentitdt tiberfordernd und konfrontierend sein.
Vielleicht méchten Sie dieses Buch fiir einen spdteren Zeitpunkt zur
Seite legen.

Was ist der Vorteil dieses Vergleichs? Es gibt eine zwingende
Ahnlichkeit zwischen den beiden Identititen. Beide haben
alternative Personlichkeiten, die ihre Erfahrung mit sich selbst und
dem Leben stark pragen. Fir ABs sind es unsere kindlichen
Alterititen, die Windeln und alles andere brauchen, um sich
anerkannt, gendhrt und sicher zu fiihlen. Fiir beide Identititen ist
unsere Realitdt subjektiv. Sie ist fiir andere unsichtbar und
unverstandlich. Es gibt keine Moglichkeit, einer zweifelnden Person
die Existenz der alternativen Personlichkeiten direkt zu beweisen.
Sie sind nur durch Verhaltensweisen sichtbar, die ansonsten
unerklarlich im Widerspruch zu der Personlichkeit stehen, die wir
der Welt prasentieren.

Ich vergleiche AB mit der Feststellung, dass man adoptiert ist.
Adoptierte werden mit der Tatsache konfrontiert, dass sie nicht die
gleiche DNA haben wie die Menschen um sie herum. Das ist so, als
wiirden ABs erkennen, dass unsere Psyche anders verdrahtet ist als
die aller anderen. Fur mich war die Erkenntnis, dass ich einen Teil
meiner Veranlagung mit Menschen mit DID teile, so, als wiirde eine
adoptierte Person ihren einzigen nahen lebenden Verwandten
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finden. Endlich jemand, der wirklich versteht, wie es ist, mit der
subjektiven Realitdt einer Veranderung zu leben, die fiir mich
zwingend, fiir andere aber unverstdndlich ist. Jemand, der mir helfen
kann, die Verdrahtung in meiner Psyche zu verstehen. Manche
Menschen mit DID bezeichnen sich selbst als "Multiples". ABs
bezeichnen sich oft als Menschen mit einer "kleinen" und einer
erwachsenen Seite. Wir sind auch Multiples - eine andere Art als
Menschen mit DID - aber immer noch Multiples.

Der Vergleich bezieht sich hauptsachlich auf ein AB (mich,
Dylan) und eine Person mit DID - Dax, meinen Co-Autor. Dax ist ein
Mitglied meiner Grofdfamilie. Er ist ein hochfunktionaler Lehrer, der
Kinder mit besonderen Bediirfnissen in der ganzen Welt unterrichtet
hat. Ich habe auch Autobiografien, Fallgeschichten und die
veréffentlichten Arbeiten von vier Psychiatern gelesen, die sich mit
DID auskennen. Jedes AB oder jede Person mit DID ist einzigartig.
Kein Individuum kann reprasentativ sein, aber ich hoffe, dass Dax
und ich einige der wichtigsten Merkmale und Probleme fiir unsere
jeweiligen Identitaten veranschaulichen.

Das Buch zeigt, wie es sich anfiihlt, mit DID und AB zu leben -
wann es sich dhnlich und wann es sich anders anfiihlt. Es gibt
zwingende Ahnlichkeiten zwischen den kindlichen Verdnderungen
von ABs und Menschen mit DID. Es zeigt auch, dass AB sein nicht
gleich DID ist. Es gibt klare Unterschiede. Der Vergleich macht
deutlich, worin diese bestehen.

Wie bin ich auf diesen Vergleich gekommen? Lassen Sie mich
das erklaren. Bis zu meinen friithen Filinfzigern erlebte ich das AB-
Sein hauptsachlich als einen konfliktreichen sexuellen Fetisch - das
hatte nichts mit Identitat, Dissoziation oder DID zu tun. Dann kam
Dax aus Ubersee zu Besuch und wohnte zwei Jahre lang mehrmals
bei meiner Frau und mir. Meine Frau ist Psychotherapeutin. Sie
schlug vor, dass auch ich, wie Dax, alternative Personlichkeiten
haben kénnte. Der Gedanke fiel auf fruchtbaren Boden - ein paar
Jahre zuvor hatte ich Rosalie Bents bahnbrechendes Buch "There's
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BBby In My Bed: Living With the Adult BBby in Your Rel@tionship”
gelesen. Sie betrachtete AB als eine Identitdt, nicht als Fetisch. Die
Therapie bestitigte, dass ich kindliche Veranderungen hatte. Das
war eine Offenbarung, die mein Verstandnis meiner AB-Identitit
revolutionierte. Mein Bedtirfnis, Windeln zu tragen, Babykleidung zu
tragen und der ganze Rest, war nicht das Produkt eines sexuellen
Fetischs, sondern eine subjektiv reale alternative Personlichkeit zu
haben, ein sehr kleines Kind.

Diese Entdeckung veranlasste mich, meine Sichtweise der
Dissoziation zu dndern. Ich kann zwar manchmal "verkorkst" sein,
aber ich bin ein gesunder und funktionierender Erwachsener. Ich
flihre eine lange, gliickliche Ehe und bin nach einer erfolgreichen
Karriere gliicklich im Ruhestand. Das passte nicht zu der
uninformierten Ansicht, dass Dissoziation verrickt und schwichend
sei.

Zu verstehen, dass ABs multipel sind, hilft uns auch, unsere
komplizierte Sexualitdt zu verstehen. Ein spateres Kapitel zeigt die
unbewusste Logik hinter unseren sexuellen Bediirfnissen und
Zwangen.

Dieses Buch ist eine Zusammenarbeit zwischen Dax und mir.
Ich stellte viele Fragen tiber DID und stellte Hypothesen tiber die
Ahnlichkeiten und Unterschiede zwischen den beiden Identititen
auf. Dax schickte mir ausfiihrliche E-Mails, in denen er seine
Erfahrungen mit DID erlduterte und auf meine Hypothesen einging.
Auf dieser Grundlage erstellte ich den Text, den Dax tiberpriifte. Dax’
Verstiandnis von DID ist aufschlussreich und klar formuliert. Ich
glaube, das tberzeugendste Verstandnis von DID kommt dort
zustande, wo ich direkt aus seinen E-Mails zitiert habe.

Dies ist ein Selbsthilfebuch. Die Hauptzielgruppe sind ABs
und diejenigen, die sie lieben. Es setzt voraus, dass Sie viel tiber ABs
wissen und wissen, wo Sie auf dem ABDL-Spektrum stehen, aber
weniger tiber Dissoziation und DID wissen. Das Buch ist mein bester
Versuch, unsere gemeinsame Identitat zu verstehen. Ich habe keine
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formale Qualifikation in Psychologie, aber ich habe das lebenslange
Interesse eines Laien an diesem Thema. Jedes AB ist anders, und
einige werden mit meinen Ansichten nicht einverstanden sein. Ich
habe nicht die Absicht, diejenigen herabzusetzen, deren Ansichten
sich von meinen unterscheiden.

Als Erwachsene konstruieren wir alle unsere eigene Identitat,
die auf dem basiert, was wir liber uns selbst glauben wollen. Diese
Uberzeugungen kénnen sich im Laufe der Zeit 4ndern und unsere
Identitdt dndert sich mit ihnen. Zu jedem Zeitpunkt stellt unsere
Identitdt das dar, was wir glauben miissen, um uns sicher und mit
uns selbst im Reinen zu fiihlen. Was unsere personliche Identitat
angeht, hat niemand das Recht, uns vorzuschreiben, was wir tiber
uns selbst glauben sollen. Wenn du also, nachdem du dieses Buch
gelesen hast, AB als einen Kink oder einen Fetisch betrachten
mochtest und/oder AB nichts mit subjektiv realen Veranderungen
oder Kindheitstraumata zu tun hat, dann ist das in Ordnung. Das bist
du, du definierst dich. In diesem Buch geht es darum, den Menschen
Informationen anzubieten, die auf meinem besten, ehrlichen
Verstindnis basieren, und ihnen die Wahl zu lassen, was sie glauben.
Nimm das, was hilfreich ist, aus dem Buch und lass den Rest hinter
dir.

Das andere Zielpublikum sind Fachleute aus dem Bereich der
psychischen Gesundheit, die hoffentlich dazu angeregt werden,
tiefer tiber die AB-Identitdt nachzudenken. Die derzeitige Art und
Weise, wie die Gesundheitsberufe das "AB-Sein" verstehen, ist nur
ein Etikett, das wenig oder nichts erklart. Wie koénnen die
offensichtlichen Hinweise auf grundlegende Probleme in der friihen
Kindheit von AB ignoriert werden? Wie kann AB nur als eine
Paraphilie oder ein sexueller Fetisch betrachtet werden? Sicher, es
ist oft ein Fetisch als Teil seines Ausdrucks. Aber das ist ein
Symptom, nicht die Ursache. Es erklirt nicht, warum ABs
emotionalen Trostin ihren Windeln und Phantasien aus der Kindheit
suchen und finden. Wie lange kann der unwillkiirliche Charakter
vieler AB-Verhaltensweisen (Triggerung usw.), der so sehr im
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Widerspruch zur erwachsenen Personlichkeit des AB steht, einfach
als Zwang oder Sucht angesehen werden? Diese Symptome
erfordern Dissoziation und verdrangte Kindheitstraumata, um in
eine kompetente Differentialdiagnose einbezogen zu werden.

Dieses Buch basiert auf der bahnbrechenden Arbeit von
Rosalie Bent und Michael Bent zur Identifizierung und zum
Verstindnis von ABs als personliche Identitdt. Ich empfehle ihre
Biicher und ihre Website Ebdiscovery.com.Bu . Ich beziehe mich im
gesamten Buch auf ihre Erkenntnisse.

Mit erwachsenen Babys schliefe ich Rollenspieler und
Windelliebhaber aus, fiir die Windeln, Babykleidung oder Baby-
Aktivititen ein optionales Extra sind, auf das sie getrost verzichten
konnen, und reine Fetischisten, fiir die diese Dinge ausschliefdlich
dem sexuellen Ausdruck dienen.

Dieses Buch folgt meiner Trilogie "Die Identitdt eines
erwllchsenen BBbys" - "Coming Out Bls erwBchsenes BEby", "Heilung
von Kindheitswunden" und "Ein Selbsthilfebuch".

Die Reise der Selbstfindung ist nicht leicht, wenn man sie
allein antritt. Sie brauchen eine Vertrauensperson, der Sie vertrauen
konnen und die ein Verbilindeter bei Ihrer Heilung ist. Wenn es in
Ilhrem Leben niemanden gibt, mit dem Sie Ihre Gefiihle tiber Thr
Leben als erwachsenes Baby sicher teilen koénnen, suchen Sie
professionelle Unterstiitzung - vorzugsweise von einem LGBTQ-
freundlichen Therapeuten, der sich mit Dissoziation und
personlicher Identitit auskennt. Wenn Sie sich in einer Krise
befinden oder tief verzweifelt dartiber sind, ein erwachsenes Baby
zu sein, suchen Sie eine professionelle Therapie auf.
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. \orschau
__H_

Es gab Zeiten, in denen die Recherche zu diesem Buch fiir mich eine
Offenbarung war. Ich war sehr tiberrascht, die Ahnlichkeit zwischen
dem kindlichen Selbst von ABs, ihren "Littles"”, und den kindlichen
Verdanderungen von Menschen mit DID zu sehen.

Im Folgenden finden Sie zwei Berichte iiber eine "kleine" oder
kindliche Veranderung, die vom Partner der Person geschrieben
wurden. Versuchen Sie herauszufinden, welcher von einem AB und
welcher von einer Person mit DID stammt. Ich habe
identifizierenden Text herausgeschnitten, aber ansonsten sind die
Berichte wortwortlich zitiert.

Konto 1

[Chrissys EhemBnn sBgt] "Chrissy [wlr] so Bufgeregt, mit mir
unterwegs zu sein und [Pl diese wunderbBren neuen
Sehenswiirdigkeiten zu sehen. .. Wir wlren kBum einen hEBlben
Hduserblock gelRufen, Bls Chrissy mich in einen bezBubernden LBden
mit einer Vielzhl von hBndgefertigtem Holzspielzeug, Puzzles und
Puppen zerrte. Chrissy erzdhlt mir leise von ihrer Freude und
Begeisterung liber diese wunderblre Spielzeugwelt. .. Mit viel
Uberschwiing zieht sie mich die Treppe hinBuf zu einer WEnd, die vom
Boden bis zur Decke mit Blusgestopften Bdren gefiillt ist. ... RosB Bdren,
griine Bdren und Regenbogenbdren. Die Freude, die Chrissy beim
Anblick der Prinzessinnen- und BBllerinB-Bdren empfindet, Idsst ihre
leuchtenden Augen BRlufleuchten. .. niemBnd schenkt ihr viel
AufmerksBmkeit, bis ich Buf einen Knopf driicke, der in der Pfote des
ersten TBnzbdren versteckt ist. Die Musik setzt ein und der BEnmutige
Bdr dreht sich im Kreis. Bevor ich begreifen kZnn, wiZls es mit diesem
einen Bdren Buf sich hBt, tenzt Chrissy ihren Weg zu fiinf weiteren
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Bdren, die durch ihre Pfoten Blktiviert werden. Jetzt singen, [Bchen und
reden sie Bllle, wihrend Chrissy vor Freude schreit und in die Hdnde
kiPtscht. BRId drehen sich noch mehr dieser einst niedlichen, jetzt Bber
[Buten und unBlusstehlichen Bdren im Kreis und zucken, wdhrend
Chrissy IZcht.

Ich merke bBlId, diss ich die SitulBltion nicht mehr unter
Kontrolle hbe. Ich werfe einen Blick die Treppe hinunter und bemerke,
dBss der LBdenbesitzer finster zu mir hochschBlut. ... Ich will nicht, dBss
Chrissy mein UnbehBgen sptirt. Sie erlebt wirklich nur dBs, wis jedes
Kind beim ersten MBI in einem Spielzeugl@den oder sogr ersten
WeihnBchtstBy erleben wiirde. DBl méchte mBn ein Kind nicht
unterdriicken, Bber ich fiihle mich unruhig.

Leider kPInn ich nicht verhindern, dBss Chrissy mein UnbehBgen
bemerkt, und wis Bls grofsBrtiges Abenteuer des StBunens beglnn,
endet dPimit, dss sie sich verwirrt und beschdmt fiihlt. ... Sie vergiefst
viele Trdnen, wihrend sie sich dBfiir entschuldigt, mich in Verlegenheit
gebricht zu hBben. Ich hllte sie fest und versuche ihr zu versichern,
dBss nicht sie mich in Verlegenheit gebrBcht hBt, sondern die
Situlltion."”

Konto 2

[JoBnne wir gliicklich und zufrieden, und ihre Bediirfnisse
wurden gut befriedigt”, sBgt die Ehefru und Mutter von JoBnne. DBnn
glb es eines NBchts einen Sturm. Meine kleine Dreijdhrige hBt Angst
vor Wind und ndchtlichen Stiirmen, und so gb es ndchtliche Trdnen
und Angst, und Blls der Morgen Bnbrich, IBg nur ein verdngstigtes
Kleinkind im Bett, und der ErwBchsene wllr so weit weg wie nie zuvor.
JoBnne wilr durch und durch und unrettbBr zuriickgeblieben, sie wollte
und konnte nicht erwlchsen werden. Wir hBtten Pldne fiir diesen TEg.
Pldne fiir ErwBchsene. Sie wurden gestrichen, weil kein ErwBchsener
dB wllr - nur ein Sdugling, der sich in seinem jiingsten Alter von 12
Mon[ten verhielt.
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Es wilr ein schwieriger TRg. Es wlr schwierig, mit ihr zu
kommunizieren, Blbgesehen von begrenzter BRbyspriZ@che oder Gesten.
Am Abend kommunizierte sie besser, Pber Bm ndchsten Morgen wir sie
wieder sehr klein und ziemlich zuriickgeblieben. Ich hBtte d@s Gefiihl,
dBss wir uns immer noch Buf der Ebene der Kinderkrippe befZnden.

Es dBuerte zwei volle TRge, bis sie wirklich wieder zu ihrem
Gleichgewicht und Frieden zurliickf®nd, und ich wurde wieder einmEl
dBrn erinnert, dBss mBn, genBu wie bei der Erziehung von
kérperlichen Kindern, Blles richtig mBchen kBnn und trotzdem
schlimme Dinge pUssieren konnen. JoBnne ist normBlerweise ein
entziickendes und gliickliches Kind, und es ist eine Bufregende und
gliickliche Zeit fiir sie und fiir mich. Aber diese beiden TBge wElren fiir
uns beide schwierig, denn zumindest Bn einem dieser T2ge hBtten wir
die Kontrolle verloren.”

Bericht 1 stammt aus Christine Pattillos Autobiografie "Ich
bin wir: Mein Leben mit mehreren Persénlichkeiten” und wird von
ihrem Ehemann erzahlt, der der Vater der sechsjahrigen Chrissy ist.

Bericht 2 stammt aus dem Online-Blog von Rosalie Bent (in
den Referenzen zitiert). Sie ist die Frau ihres AB-Ehemanns und
Mutter seiner "Kleinen", der kleinen Joanne.

Vielleicht haben Sie richtig gewahlt, vielleicht auch nicht.
Aber ich denke, die Ahnlichkeit im Charakter der beiden Berichte ist
liberzeugend. Die Ahnlichkeit ist kein Einzelfall. Ich habe diese
beiden aus einer gréfieren Stichprobe ausgewahlt, die in Kapitel 9
zitiert wird. Vergleichen Sie den Bericht von Rosalie Bent mit einer
anderen Beschreibung eines dhnlichen nachtlichen Vorfalls von
Christine Pattillo.

"Nun, letzte NBcht glb es einen kleinen Sturm in unserer
NEBchbllrschBft ... Wir schliefen Blle tief und fest, Bls ein
StromtrBnsformBltor, weniger Bls eine Meile entfernt, einen
Kurzschluss erlitt. DBls Gerdusch wllr wie ein Pistolenschuss und
erschreckte Chrissy, obwohl sie in Citls [Christine PBttillo] Kopf
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schlief. Chrissys Angst wlr so grofs, dBss sie in Trdnen BusbrZch und
sich Blufrichtete, um Christopher zu wecken. Christopher begBnn
sofort, sie zu trosten und zu beruhigen.”

Diese Ahnlichkeit steht fiir die beiden engsten Punkte in der
Erfahrung von DID und AB. Christine Pattillos Bericht tiber ihre DID
ist ungewohnlich in der Warme und Offenheit, mit der sie und ihre
Familie ihre veranderten Kinder aufgenommen haben. Der Ehemann
von Rosalie Bent ist ein regressiver AB. Der letztgenannte Begriff
wird von Rosalie verwendet, um ABs zu beschreiben, die ein starkes
Bedirfnis haben, ihr "Kleines" auszudriicken.

Viele Menschen mit diesen beiden Identititen hatten nicht
diesen Grad an Gemeinsamkeit in ihrer Erfahrung und ihrem
Selbstverstandnis. Aber selbst dort, wo die Uberschneidungen nicht
so stark sind, glaube ich, dass sie dennoch vorhanden sind. Im Rest
dieses Buches geht es darum, den Ursprung und die Natur dieser
GemeinsamKkeit zu erforschen.

RosBlie und MichBel Bent sind die fiihrenden dffentlichen
Autoritdten Buf dem Gebiet der Identitdt erwlchsener BEbys. RosElie
ist die Fru von MichBel, einem erwlBchsenen BBby. Im JChr 2012
veréffentlichte Rosllie d@s bBhnbrechende Buch "There's A BEby in My
Bed", d@¥s sich Bn die PRrtner von erwlchsenen BBbys richtet. Es wlr
dBs erste verdffentlichte Werk, ds sich ernsthBft mit erwlchsenen
BPBbys [Bls personliche Identitdt jenseits eines sexuellen Fetischs
beftsste. Es wurde 2015 unter dem Titel "There's Still A BBby in My
Bed" [Bktullisiert. RosPllie hBt Buch ein Buch fiir Eltern von
erwllchsenen BBbys im TeenBgerllter geschrieben. MichPel hZt einen
Text mit dem Titel Adult BBbies: Psychology Bnd PrBctices” und einen
SBmmelblind mit Bufschlussreichen Artikeln "Being An Adult BEby".
Rostlie und MichBel sind die Betreiber der Website
Bbdiscovery.com.Bu, die sich dBffiir einsetzt, dBss erwlBchsene BRbys
sich selbst besser verstehen, und die dBs éffentliche Verstdndnis fiir ihre
Identitit fordert.
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3. Dissoziation
— 3>

Ich glaube, dass Dissoziation der Schliissel zum Verstindnis von
ABs ist.

Um das Verstandnis der Dissoziation zu fordern, bezieht sich dieses
Buch auf die veréffentlichten Schriften von vier Psychiatern.

Die Amerikanerin Marlene Steinberg hat einen wichtigen
Fragebogen zur Diagnose dissoziativer Storungen entwickelt, den
Structured ClinicBl Interview for Clinicll Disorders (SCID-D), der
manchmal als Goldstandard fiir die Identifizierung solcher
Stérungen genannt wird. Ihr ausgezeichnetes Buch "The Str@nger in
the Mirror: the Hidden Epidemic" (Der Fremde im Spiegel: die
verborgene Epidemie) von 2010 entmystifiziert Dissoziation und
DID. Entgegen der vorherrschenden Meinung konzentrierte sie sich
von Beginn ihrer Karriere in den frithen 1990er Jahren an auf
Dissoziation.

David Yeung ist ein Kanadier, der 2006 nach einer
vierzigjahrigen Karriere in den Ruhestand ging. In der zweiten Halfte
seines Berufslebens arbeitete er mit etwa hundert DID-Klienten. Er
war besorgt liber den Mangel an psychiatrischen Fachkriften, die
bereit und in der Lage sind, mit DID-Klienten zu arbeiten. Nach
seiner Pensionierung verfasste er eine Reihe von Fallstudien und
therapeutischen Leitlinien fiir Fachleute im Bereich der psychischen
Gesundheit ("EngPging Multiple PersonClities’, B2Znd 1 und 2). Sein
Ansatz ist vor allem empathisch und klientenzentriert.

Colin A. Ross (geb. 1950) ist ein weiterer Kanadier. Er ist eine
weit verbreitete Autoritit auf dem Gebiet von Trauma und
Dissoziation und der Autor eines wichtigen Lehrbuchs tiber DID,
"Dissociltive Identity Disorder: DiBgnosis, ClinicBl FelPltures, BEnd
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Tre@tment of Multiple Personllity". Er entwickelte einen weiteren
wichtigen diagnostischen Fragebogen fiir dissoziative Stérungen,
den Dissociltive Disorders Interview Schedule (DDIS). Sein fundierter
Ansatz betont die Arbeit mit der inneren Logik der DID. Er verfiigt
liber eine starke Einsicht, unterschatzt aber die subjektive Realitat
von Altern. Ich stiitze mich vor allem auf sein kiirzlich (2018)
erschienenes Buch "Treltment of Dissociltive Identity Disorder:
Techniques Bind StrBtegies for St@bilisBtion".

Jeffrey Smith ist ein Amerikaner. Er war der Therapeut von
Robert Oxnam, einer der bekanntesten Personen, die sich mit DID
"geoutet" haben. Letzterer ist bekannt fiir seine 2013 erschienene
Autobiografie "A Frl@ctured Mind: Mein Leben mit multipler
Persénlichkeitsstérung”. Dr. Smith behauptet nicht, eine Autoritit in
Sachen DID/MPD zu sein. Sein Nachwort zu der oben genannten
Autobiografie, "UnderstBnding DID TherBpy: The Clse of Robert B.
OxnlBm by Jeffrey Smith MD", ist aufgrund seiner Einsicht und Klarheit
hervorragend.

Was ist Dissoziation?

Im Wesentlichen bedeutet Dissoziation Loslosung oder
Trennung - Loslosung von dufderen Faktoren (anderen, der Umwelt)
oder Loslésung von sich selbst oder beides. Dr. Colin Ross erklart -

"DissozilBtion bedeutet im Grunde genommen Abtrennung.
Eine Person kBinn von Gedlnken, Gefiihlen, Erinnerungen,
Empfindungen oder jedem Aspekt des Geistes und des Korpers
getrennt sein."

Die Dissoziation ist ein gingiger und funktioneller
Bewadltigungsmechanismus, um mit einer Reihe von Situationen
fertig zu werden. Die Dissoziation kann freiwillig erfolgen, z. B. wenn
ein dringendes Bediirfnis nach intensiver, zielgerichteter
Konzentration besteht, oder unfreiwillig, z. B. bei einem Autounfall
oder einem Herzinfarkt.
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Dr. Yeung gibt ein Beispiel fiir ein gédngiges, funktionales
Beispiel fiir Dissoziation -

"Dissoziltion ist nicht immer pBthologisch. Ein Chirurg zum
Beispiel, der sich mitten in einer unBngenehmen Scheidung befindet,
muss in der LBge sein, sich im Oper@tionssBEl zu konzentrieren. Der

Akt der Trennung des gewéhnlichen GedBnkenstroms im
ZusBmmenhBing mit der Scheidung von der Enstehenden Oper@ltion
erfordert eine effektive DissozilBtion." (EngRlging Multiple
Personllities (BEnd 1): Contextull CBse Histories).

Colin Ross kommentiert:

"... jede Frau, die entbunden hat, befand sich in einem
extremen dissoziativen Zustand."

Bei einem plotzlichen Trauma werden durch die Dissoziation
unwillkiirlich Angst oder Schmerz in einem Teil der Psyche unter
Quarantine gestellt, damit wir weiter funktionieren kénnen. Dr.
Steinberg definiert traumatische Dissoziation als -

"... eine BdBptive Abwehrrellktion Buf stlrken Stress oder ein
TrEumB die durch Geddchtnisverlust und ein Gefiihl der Trennung
von sich selbst oder der Umgebung gekennzeichnet ist". ... Um zu
liberleben, werden bestimmte WEBhrnehmungen, Gefiihle,
Empfindungen, GedZnken und Erinnerungen, die mit dem TrZumf
zusBmmenhdngen, Bus dem vollen Bewusstsein BbgespBlten und in
einer peripheren Ebene des Bewusstseins kodiert. Auf wundersBme
Weise verdndert die Dissoziltion die Rellitdt, erl@ubt es Bber der
Person, mit ihr in Kontkt zu bleiben, um sich selbst zu helfen." [Der
Fremde im Spiegel: Dissozilltion - die verborgene Epidemie]

Es gibt viele Missverstandnisse tiber Dissoziation. Ich habe
sie entdeckt -

1. istein breites Spektrum, das von leichten Formen bis
hin zu klinischen Zustinden reicht;
2. istviel verbreiteter als man denkt;
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3.

4,

muss eine Person nicht daran hindern, funktional und
erfolgreich zu sein;

besteht aus flinf Komponenten, die je nach Person in
unterschiedlichen Kombinationen und Stdrken
vorhanden sein konnen, o) dass jeder
Dissoziationsbetroffene seinen eigenen einzigartigen
"Fufdabdruck" hat.

Schauen wir uns jede dieser Méglichkeiten an.

Spektrum

Das Spektrum reicht von -

Leichte Dissoziation, die sich in Form von intensiver,
zielgerichteter Konzentration oder "Abschalten” von
storenden oder konfrontierenden Situationen dufdern
kann;

subklinische Dissoziation, bei der es sich um
veranderte Bewusstseinszustinde handelt, die eine
erhebliche Auswirkung auf die Selbst- und
Lebenserfahrung einer Person haben koénnen, aber
keine medizinische Intervention auslosen; und
klinische Zustinde, die ein medizinisches Eingreifen
auslésen und getrennte Bewusstseinsstrome,
Identitdt und/oder Selbst beinhalten. Dazu kann das
Gefiihl gehoéren, dass das Selbst oder die Welt
unwirklich ist (Depersonalisation und Derealisation),
die Fragmentierung der Identitdt, wie z. B. bei DID,
oder eine komplexe posttraumatische
Belastungsstorung.
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Haufiger, als man denkt
Im Wikipedia-Artikel "Dissoziation (Psychologie)" heifdt es -

"... in der NormBlbevélkerung sind dissoziBtive Erflhrungen,
die nicht klinisch signifikPint sind, mit 60 bis 65% der BefrBgten, die
BngPben, dissozilltive Erflhrungen gemBcht zu hBben, weit
verbreitet."”

Eine kiirzlich durchgefiihrte Meta-Analyse von etwa hundert
anderen Studien ergab, dass etwa 10 % der Bevélkerung die
Kriterien fiir eine dissoziative Storung erfiillen (siehe "The
prevBlence of Dissociltive Disorders Bnd dissociltive experiences in
college” von Mary-Anne Kate in den Referenzen). Das Buch von Dr.
Steinberg aus dem Jahr 2010 zitiert eine Umfrage, die schatzt, dass
14 Prozent der US-Bevolkerung unter erheblichen dissoziativen
Symptomen leiden. Diese Zahlen deuten darauf hin, dass die
Pravalenz dissoziativer Zustinde den bekannteren und akzeptierten
Stimmungsstorungen wie Depressionen und Angstzustanden
gleichzusetzen ist.

DID, die extremste Form der Dissoziation, galt friiher als sehr
selten. Das gilt heute nicht mehr als wahr. Dr. Steinberg schétzt, dass
in der breiten Bevolkerung mit erheblichen
Dissoziationssymptomen bis zu einem Prozent der Bevolkerung an
DID leiden koénnte. Wikipedia gibt in seinem Artikel tiber DID eine
Zahl von zwei an. Die International Society for the Study of Trauma
and Dissociation's (ISSTD) 2010 Guidelines for Treating Dissociative
Identity Disorder in Adults (Leitlinien zur Behandlung der
dissoziativen Identitiatsstorung bei Erwachsenen) zitieren
Schatzungen, dass ein bis drei Prozent der Bevolkerung an DID
leiden.
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Halt Menschen nicht davon ab, erfolgreich zu

sein
Es gibt viele gut funktionierende Menschen mit dissoziativen
Stérungen. Dr. Steinberg sagt, dass sie -

".. reichen von Doktorlnden bis hin zu Prostituierten und sind
im Allgemeinen hochintelligent, kreltiv, mutig, wortgewlndt und
sympBthisch. Viele von ihnen sind beruflich erfolgreich, verheirlitet,
erziehen Kinder und hBben verntwortungsvolle Jobs."

Menschen mit DID arbeiten erfolgreich in vielen Bereichen
des Lebens. Dr. Yeung erklart -

"Ohne bewusste Anstrengung nutzen viele DID-Personen ihre
dissoziltiven Fdhigkeiten, um ihre Arbeit zu verbessern. Lehrer mit
DID konnen Blufsergewéhnlich schBrfsinnig und einfiihls@m fiir die
Schwierigkeiten ihrer Schiiler sein, weil ihre jungen Blterntiven
Persénlichkeiten sich leicht Buf die Bediirfnisse ihrer Schiiler
einstellen. In dhnlicher Weise kénnen sich TherBpeuten mit Rliter
Persénlichkeit in der ther@peutischen Arbeit leicht Buf ihre PBtienten
einstellen.”

Unter den Autobiografien von Menschen mit DID, die ich
gelesen habe, war eine Person eine hochrangige Anwaltin des US-
Justizministeriums (Olga Trujillo), eine andere ein prominenter
internationaler Akademiker (Robert Oxam) und eine weitere ein
sehr prominenter Sportler in der amerikanischen NFL (Herschel
Walker).

Aus Angst, fiir verrtickt gehalten zu werden, verschweigen
dissoziativ Erkrankte ihr Leiden haufig. Freunde, Kollegen und
Bekannte sind sich meist nicht bewusst, dass die Person eine
dissoziative Storung hat. In Anbetracht der oben genannten
Pravalenz ist es sehr wahrscheinlich, dass eine oder mehrere der
Personen, mit denen Sie wochentlich zu tun haben, erhebliche
dissoziative Symptome haben oder hatten (genauso wie Sie mit
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