شالوده
در این بخش می​خوانیم:

1- پایه‌گذاری علمی بحران‌درمانی در سال 1992(ساعات تاریک زندگی).
2- توسعۀ طرح  با انتشار کتاب «بحران‌درمانی» در 2 جلد، در سال‌های 2002 و 2004.
3- تأسیس دورۀ تحصیلی یک ساله و دورۀ تکمیلی 3 تا 5 ساله.
عطش برای یافتن مفهوم
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نشانۀ عصر ماست
1-پایه​گذاری علمی (1992)

هستۀ فکری: هر بحرانی در وحلۀ اول یک رویداد بیرونی است که خارج از «من» رُخ می​دهد. اینکه این رویداد بیرونی ما را متأثر کند یا نه، به سطح  خودآگاهی ما برمی​گردد. خودآگاه برای این رویداد بیرونی هدفی می​تراشد، که در مواقع بروز بحران، برای بحران بوقوع پیوسته هدفی دردناک و آزاردهنده تعبیر می​شود. در اینجاست که بحران‌درمانی وارد عمل می​شود و این پرسش را مطرح می​کند که چگونه می​توان خودآگاه را به سمتی سوق داد تا  از تمرکز بر هدفی دردناک و آزاردهنده رهانیده شود و هدف دیگری که جدید و مطبوع باشد بیابد. در واقع، در مشاوره تمرکز بر خودآگاه است و جستجو برای یک هدف جدید. در اینجا به دو بحث اصلی بحران‌درمانی اشاره شد، یعنی خودآگاه و  هدف.
پایه‌گذاری بحران‌درمانی در سال 1992  

 کتاب ساعات تاریک زندگی-Die Nachtstunden des Lebens 
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بحران‌درمانی برای بررسی این دو مفهوم، به دو منبع بزرگ متوسل شده است: فلسفۀ خودآگاهی هگل (HEGEL) و فلسفۀ انسان​شناسی و روانشناسی ویکتور فرانکل (FRANKEL) که به منطق​درمانی و تحلیل هستی معروف است. تلاش بحران‌درمانی (بر اساس فلسفۀ پرفسور امینی) بر آن است تا این دو منبع را به‌واسطۀ یک سنتز در هم ادغام کند. در این سنتز، خودآگاه و هدف دو روی یک سکه​اند. آنها واحد یکسانی هستند که از دو نیمه تشکیل شده​اند. در فلسفه این را قطبیت می​نامند. قطب و قطب مخالف، پرسش و پاسخ، مترادف و متضاد  مکمّل یکدیگرند، به گونه​ای که با گردش و حرکت آنها یک واحد کامل تشکیل می​شود. ساده​ترین مثال برای قطبیت، نفس کشیدن است که متشکّل از دو عمل دم و بازدم است. اگر به این امر دقیق‌تر بنگریم، متوجّه می‌شویم که دم از بازدم حاصل می​شود و بالعکس. تنفس واحدی است که از دو قطب متضاد دم و بازدم تشکیل شده که یکدیگر را نفی نمی​کنند. بلکه برعکس، به صورت متناوب لازم و ملزوم یکدیگرند. مانند حرکت قلب که آن هم از دو عمل تشکیل شده است: مَکِش و پمپاژ. این مکش است که پمپاژ را میسّر می​کند و بالعکس. پدیدۀ قطبیت در هستۀ تمام پدیده​های طبیعی نهفته است. زندگی به صورت قطبی آفریده شده است. 
"Birth is the first step to death."   تولد نخستین گام به سوی مرگ است.

در تجزیۀ یک رویداد، پدیدۀ بحران تنها  نیمی از کلّ حادثه است،  نیمۀ دیگر آن رشد است. با غلبه بر بحران فرد به بلوغ می​رسد، این بلوغ حاصل شناخت دو وجه بحران  است. چنین شناختی نوعی تولّد دوبارۀ معنوی است. شرط لازم برای رُشد، یافتن هدف بحران است. کسی که رشد             می​کند، می​آموزد که در بحران مسئلۀ اصلی تسلیم شدن در برابر زندگی نیست بلکه حل کردن مسائل زندگی است. ما نمی‌توانیم بحران​ها را دور بزنیم، بلکه باید بیاموزیم که با آنها مدارا کنیم. این یادگیری امری ویژه است، زیرا تجربه‌ای حیاطی و مهم به ما می​بخشد. این همان پایه و اساس تجارب زندگی، تقویت شخصیت و خرد است.
قطبیتِ خودآگاه/ هدف
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منبع: بحران‌درمانی، جلد 2
2- توسعۀ طرح (2002- 2004)

طرح علمیِ نوپایی که در سال 1992 مطرح شد، حدود 10 سال در دانشگاه کیل مورد تحقیق و بررسی قرار گرفت. در تکمیل مبانی و آموزه​های  آن کوشش شد و در با به کارگیری عملی اصول، نتایج و تأثیر به اجرا در آوردن آن نیز مورد بررسی قرارگرفت. امروزه، بحران‌درمانی به عنوان یک رشتۀ علمی شناخته شده و زیرمجموعۀ رشتۀ علوم تربیتی قرار گرفته است (مقایسه شود با Gesamtwerk 3.8-3.12) و پایان‌نامه‌های کارشناسی و کارشناسی ارشد دربارۀ آن نوشته می‌شود.
از سال 2002 تا 2004 این طرح  به شیوۀ کاملاً جدید و متفاوتی طرح شد (قس. کتاب دو جلدی بحران‌درمانی). اگرچه اصول تئوریک آن تغییری نکرد، اما بیان آن عینی‌تر شد و مثال​ها و شواهد ملموسی که در این کتاب‌ها آمد، فاصلۀ میان تئوری و عمل را پر نمود.
در سال 2008 دو گام دیگر به سوی اصول عملی برداشته شد: 1- تأسیس دورۀ تحصیلات یک ساله (AUSBILDUNG) 2- دوره​ی تحصیلات تکمیلی در دورۀ 3- ساله(WEITERBILDUNG). دوره​ی تحصیلات تکمیلی را   Krisenpaedagogicum  (آموزه​ی بحران) است. برای هر یک از دوره​های تحصیلی، از طرف انجمن اروپایی بحران‌درمانی گواهینامۀ معتبر فارغ​التحصیلی صادر می​شود (WWW.EGKP.EU) .
توسعۀ بحران‌درمانی
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بحران‌درمانی، جلد 2: بحران و رشد، 2004                                                   بحران‌درمانی، جلد 1: تغییر و مفهوم، 2002
در این کتب از لحاظ ساختاری هیچ چیز تغییر نکرده، اما جزئیاتی به آن افزوده شده و به بیانی کوتاه گونه‌ها​ی مهارت و مهارت آموزش عملی به آن اضافه گردیده است.
2.1. انواع مهارت مهارت

سه گونه کسب مهارت وجود دارد:

1- مهارت تخصصی برای غلبه بر مشکلات دنیای بیرون (مقولۀ اشتغال).
2- مهارت اجتماعی برای غلبه بر مشکلات اجتماع (مقولۀ برقراری ارتباط).

3- مهارت فردی برای غلبه بر مشکلات دنیای درون (خودشناسی).

مهارت تخصصی، مهارت اجتماعی و مهارت فردی، سه گونۀ مهارتی هستند که هر انسانی برای موفقیت در مسیر زندگی خود موظّف به کسب آنها است (جدول مهارت‌ها).
ما می​توانیم در وحله​ی اول​ در یک رشته​ ​مهارت کسب کنیم، مثلاً پزشک، مکانیک یا معلّم بشویم. مهارت تخصصی​ای که در این دوره کسب می​کنیم برای گذران معیشت ما لازم است.

ما می​توانیم در وحله​ی دوم​ ​روابط​ بهتری با افراد دیگر برقرار کنیم. مهارت اجتماعی کسب‌شده در این حوزه، برای روابط مسالمت​آمیز با همسایگان، همکاران، دوستان و آشنایان و یا  گفتگو به عنوان یک مدیر واجب است. کسی که چنین مهارتی را کسب کرده، نه تنها در نظر دیگران محترم است، بلکه محبوب نیز هست. همواره با او مشورت می​شود و حرف او تعیین‌کننده است.
در وحله​ی سوم می​توانیم خودمان را بسازیم، یعنی خودشناسی​مان را عمیق​تر کنیم؛ به عبارتی مهارت فردی خود را ارتقاء بخشیم. مهارت فردی برای تحقّق آرمان​های زندگی و غلبه بر بحران‌های زندگی حیاطی است. مهارت فردی بالاترین مهارت ممکنی است که می​توان در زندگی کسب کرد. کلیدی است برای خودشناسی و فهمیدن خویشتن و به این طریق کلیدی است برای درک دنیا و موفقیت شغلی. هیچ چیز در دنیا رمزآمیزتر از نفس و خویشتن ما نیست. هیچ​کس به اندازۀ خودمان برای ما غریبه نیست. چگونه ممکن است انسانی که خود را نمی​شناسد یا خود را درک نمی​کند، دیگر انسان​ها، دنیا یا خداوند را درک کند و بشناسد. در دورۀ آموزشی بحران‌درمانی مهارت فردی بالاترین رتبه را دارد.
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گونه​های مهارت در بحران‌درمانی

منبع: بحران‌درمانی، جلد دوم، فصل سوم
کسی که مهارت تخصصی ندارد،​ تنها یک​ مشکل دارد.
کسی که مهارت اجتماعی ندارد، دچار برخی مشکلات است.

کسی که مهارت فردی ندارد، همیشه مشکل دارد و دائماً درگیر بحران است.

2.2 آموزش ایجاد ارتباط
راه​کارهای آموزشِ ارتباط، به دنبال  ارائه​ی راه​هایی برای برقراری ارتباط صلح​آمیز در زندگی روزمره افراد است. بسیاری از بحران​های ارتباطی بر اثر تداوم و تکرار ارتباطات غلط بوجود              می​آیند. علت آن این است که شیوه​های صحیح ارتباط، هیچ کجا به ما آموزش داده نمی​شوند. تقریباً تمامی سازمان​های آموزشی ( مدرسه، دانشگاه، مدارس فنی حرفه​ای، مؤسسات، نهضت سواد آموزی) همگی متمرکز بر مهارت​تخصصی هستند. اگرچه با به پایان رسیدن دوره​های تخصصی، از لحاظ حرفه​آموزی مهارت کسب کرده​ایم، اما در زمینه​ی مهارت ارتباطی طفل شیرخواره​ای بیش نیستیم. پزشکان، پرستاران، مشاورین اجتماعی، بهیاران، افرادی که در مشاغل کمک رسان به دیگران هستند، حتی دبیران و اساتید ممکن است مهارت تخصصی بالایی را کسب کرده​باشند، لیکن به این معنی نیست که الزاماً می​توانند با دیگر افراد مسالمت​آمیز برخورد کنند. مگر این مهارت را آموخته​اند؟ این جای خالی را ​   آموزش ایجاد ارتباط پر می​کند.

هرکسی موظف به یادگیری  صحیح چگونگی  برقراری ارتباط با دیگران است. این امر برای صلح میان افراد به همان اندازه مهم است که برای صلح میان اقوام. از اینرو در جلد دوم کتاب بحران درمانی، مضاف بر دو نوع «بحران طبیعی» و «بحران​های سرنوشت​ساز» که قبلاً ذکر شده بودند، بحران​های اجتماعی  و  بحران​های معنوی​ نیز اضافه شدند. بحران​های اجتماعی معمولاً در نقطه​ی عطف زندگی قرار دارند و بحران​های معنوی در مرز زندگی. موضوع این یکی اتفاقات روزمره است، در حالیکه موضوع دیگری مرگ و زندگی است. هردو تجربه می​توانند آزاردهنده یا سازنده باشند. سعی بحران درمانی بر این است که افراد را برای هردو مورد آماده کند، به قول افلاطون:  فلسفه گفتن یعنی در حدّ مرگ آموختن؛ مرگ آموختن چیزی نیست جز زندگی آموختن.

3. اجرای عملی در دوره​ی تحصیلی و تحصیلات تکمیلی (از سال2008)

درحالیکه  تکیه علمی بحران درمانی بر اساس ​ خودآگاه و هدف است. در دوره​ی آموزشی 1 و 3-5 ساله سه اهداف آن چنین است.
 الف) انسان​سازی اخلاقی.       ب) برقراری ارتباط موفق.                 ج) تندرستی ِ ثابت و پایدار
3.1- انسان​سازی اخلاقی

 اخلاق  آینه​ی تمام نمای فرد در بحران​درمانی است. هدف او انعکاس انسان بودن و انسان شدن است. از لحاظ اخلاقی، موقعیت کسی که به دنبال مشاوره می​گردد، چنین است. آنجا، کسی روبروی ما نشسته است، که زیر فشار حوادث زندگی درهم شکسته و ارزشمندی نفس او  به حداقل ممکن کاهش یافته است. مشاوره​های بحران درمانی، به موقعیت فعلی او نظم می​بخشند و پرسپکتیو​هایی برای آینده او طرح می​کنند تا نفس خویشتن را ارزشمند بداند و اعتماد به نفس او ارتقاء بیابد. بحران درمانی این هدف اخلاقی را   بلند کردن دیگری     نامیده​است. از این رو مشاورین به اصول زیر پایبندند:

اصل اول

افرادی که به دنبال مشاوره می​گردند، بیمار نیستند. آنها بواسطه​ی یک مشکل موقت تحت فشارند. از اینرو بحران درمانی آنها را بیمار یا موکل نمی​داند. آنها بیشتر از هرچیز مخاطب هستند.

اصل دوم

کسی که با خود مشکلی را می​آورد، علی​القاعده کلمات راه​گشا را نیز به همراه دارد. او به ما یک مشکل انسانی را هدیه می​کند؛ در مقابل ما به او یک راه​حل انسانی را هدیه می​کنیم. به عبارتی او «کارفرما»ی ماست، چراکه او هدف خود را می​شناسد، ما «خدمتگذار» اوییم، چراکه ما راه​های منتهی به این هدف را می​شناسیم.

اصل سوم

کارفرما و خدمتگذار (نباید با صاحب و نوکر اشتباه گرفته​ شود) مکمل یکدیگرند، چراکه نیازمند به یکدیگرند. هر دوی ایشان در این قطبیت، تجارب زندگی را  می​اندوزند و محبت به همنوع را یادمی​گیرند. 

اصل چهارم

راه​حل پیدا شده همزمان به مشاوره دهنده و گیرنده فرصتِ رُشد خودآگاه، فروتنی و خرد را              می​بخشد. بدین صورت با ارزش​های بحران درمانی (مطابق نظریه پرفسور امینی) همسو و همراستا می​شود. این ارزش​های اخلاقی عبارتند از :  انسانیت، مسئولیت، عشق.

3.2 ارتباط مملو از احترام و موفق

ما انسان​ها بواسطه​ معاشرت و ارتباط با دیگران اجتماعی می​شویم، به عبارتی برای باهم بودن در اجتماع آماده می​شویم. در ارتباط با دیگران یادمی​گیریم که دنیای اطراف خود را چگونه ببینیم. این دید را به دیگران نیز تعمیم می​دهیم. ما این برداشت را با دیگران درمیان گذاشته و تبادل می​کنیم.  تبادل با دیگران  پایه​ی کسب مهارت اجتماعی است. به عبارتی می​توان ارتباط با دیگران را به یک  عینک  تشبیه کرد، که بواسطه​ی آن برای اولین بار ​یادمی​گیریم  دنیا را ببینیم. اگر این دید خودخواهانه و بی​ملاحظه باشد، گریبانگیر بحران اجتماعی می​شویم. اینجاست که دیگر خودمان را هم درک نمی​کنیم. هر روز دعوا می​گیریم و به هم گیر می​دهیم. هر حرفی عامل تشنج می​شود، تمامی اینها منجر به مسموم شدن جو می​شود، جوی که دیگر در آن هیچ کاری نمی​توان کرد. یا اینکه علی الظاهر همه چیز خوب و همه مهربان هستند اما تمام حرف​ها            دوپهلو-​اند. هرکس برای خودش حرف می​زند و مستمعی ندارد. هر کسی من-من می​کند و دیگری را متهم می​کند. تجربه​ی مشاوره​های بحران درمانی نشان می​دهد که: این قسم بحران​ها به محض اینکه فرد درگیر بحران عینک خود را بردارد و دنیا را با عینک دیگری بنگرد  از بین             می​روند. بحران درمانی برای کار بر این نوع خودآگاه​ها این جمله را بیان می​کند: دیدی دیگر، دیدگاهی دیگر؛ دیدگاهی دیگر، برداشتی دیگر؛ برداشتی دیگر، دنیایی دیگر. با تغییر دیدگاه تو، دنیا تغییر می​کند. ​در دوره​ی تحصیلی بحران درمانی، سومین اصل به ارتقاء و بهتر کردن مهارت اجتماعی می​پردازد.

ارتقاء مهارت اجتماعی –ارتباطی در بحران درمانی، کاملاً به شیوه​ی عملی صورت می​گیرد و از درمان و معالجه سخنی در میان نیست. با آنالیز مکالمات، نکاتی که عامل عصبی شدن فرد           می​شوند، جهت عدم تکرار آنها در آینده شناسایی می​شوند، با این کار خودآگاه را نسبت به مکالمات ناموفق هوشیار می​کنیم. خودآگاه، تندروی​ها را شناسایی کرده و نمونه​ مکالمات متحجرانه را تمیز می​دهد. پوسته​ی عادت​های خشک را می​انداز و برای انجام نمونه​های بهتر تلاش می​کند. بدین​صورت پایه​های خشک شده در رابطه منحل می​شوند. احترام و توجه به دیگری بیشتر شده و باهم بودن اجتماعی بهتر میسر می​شود.

در دوره​ی تحصیلی بحران درمانی، مسئله​ی ارتباط با دیگران، آموزش داده شده، بررسی             می​شود و در کار دونفره به صورت عملی اجرا می​شود، همچنین در دوره​های تکمیلی مجدداً تمرین می​شوند تا نهایتاً ملکه​ی ذهن گردند. بحران درمانی برای این کار تمرین​های ویژه​ای اتخاذ کرده، که به صورت جملاتی پشت سرهم هستند. در اینجا به 10 جمله از این دسته جملات نگاهی می​اندازیم.
1. به حرکات بدنت دقت کن!
2. به صورت متمرکز و با دقت گوش کن!
3. همدردی کن، اما همیشه فاصله را حفظ کن!
4. هسته​ی مشکل را بشناس!
5. برای مشکل جایگاه مشخصی درست کن!
6. راه​ حل​های قابل اجرا ارائه بده!
7. به دنبال هدف بگرد!
8. افق​های جدید بگشا و شانس​های رشد وارتقاء را در بحران  بیان کن!
9. همراهی ِ یاری رسان باش!
10. بدون اینکه به دیگران تلقین کنی، سعی کن خودت  الگو باشی!
3.3 برنامه​ی تندرستی

سلامتی بزرگترین ثروت ماست. در مواقع بحرانی به شدت در معرض خطر است. در مواقع بحرانی چگونه باید تغذیه کرد؟ از چه نوشیدنی​ها باید پرهیز کرد؟ ریتم روز و شب چگونه           می​شود؟  این​ها فاکتورهای مهمی هنگام غلبه بر بحران هستند.

بحران درمانی دارای یک برنامه​ی تندرستی است، که توسط انتشارات برجسته​ی Rowohlt  با عنوان «هارمونی درونی،جسم، روان، روح در تعادل» منتشر شده​است، که به افرادی زیادی تنها با تغییر تغذیه کمک کرده​است. ترجمه​ی آن به انگلیسی و ژاپنی موجود است. در این کتاب انسان به عنوان  واحدی  متشکل از جسم، روان و روح دیده می​شود. هر سه حوزه به طور تنگاتنگ با هم در ارتباط هستند و به طور متقابل یکدیگر را متأثر می​کنند. وقتی انسان درگیر یک بحران جسمانی می​شود(مثلا بر اثر یک بیماری)، به همان اندازه نیز از لحاظ روحی و  روانی متأثر و درگیر می​شود. وقتی دچار یک بحران روانی است( مثلاً بحرانی که بواسطه​ی یک جدایی یا مرگ ایجاد شده)، جسم و روح او نیز درگیر می​شوند. تنها یک راه منطقی وجود دارد که غلبه بر بحران را ممکن می​سازد، و آن راهی است که همه​چیز را مدّ نظر بگیرد. علومی که تنها به یک چیز می​پردازند در این راه شکست می​خورند، این کار تنها از عهده​ی علم فلسفه بر می​آید. چراکه هر علمی ببه صورت تخصصی است، باید تجزیه و تحلیل کند و تمیز دهد. اما زندگی واحد کاملی است که به اجزاء کوچک قابل تفکیک نیست. در زندگی همه​چیز به هم مربوط است و وزن واحد کل از کلّ ِ اجزاء خیلی بیشتر است. در کتاب «هماهنگی درون»، جسم بواسطه​ی تغذیه​ی سالم، روان بواسطه​ی مدیتیشن و  روح بواسطه​ی جستجوی هدف و هدفمندسازی به تعادل رسانده می​شود. برای حفظ تندستی​مان نیازمند به خودآگاهی  ظریفتری هستیم. بیماری معمولاً تصادفی نیست، بلکه غالباً پیرو چپاولی بر جسم ِ خویشتن، عدم تعادل متوالی روان و بر اثر یک رویه​ی اشتباهِ روحی در زندگی است. همه خواهان سلامتی پایدار هستند. اما چه کسی به این فکر می​کند که جسم، این شاهکار خلقت، تنها یک امانت است؟ هیچ راننده​ای حاضر نیست، یکبار هم که شده، سوخت اشتباه داخل ماشینش بریزد، اما روزانه هر سمّ ِ ممکنی را وارد بدن خودش می​کند. اضافه وزن، اعتیاد به الکل، موادّ مخدر و توتون جزء روزمرّه​ی زندگیمان شده​اند. خیلی کارها هست که باید انجام شوند و بسیار باید بر روی خودآگاه کار شود. مادری که هنگام بارداری سیگار می​کشد یا مشروب می​خورد، خودآگاه روشنی نسبت به بلایی که بر سر خودش و بچه​ی به دنیا نیامده​اش می​آورد، ندارد. پدری که به خاطر اضافه کاری تنها با قهوه خودش را سرپا نگهداشته، خودآگاه روشنی نسبت به مسئولیتی که به عنوان محافظ، حامی و رزق​آور خانواده​اش دارد، ندارد.

در آموزه​های بحران درمانی، خودآگاه بیداری برای تغذیه روزانه می​سازیم ، تا  بتوانیم این جسم را در وضعیت مناسبی به خالق باز پس دهیم. تجارب به دست آمده نشان داده​اند که دانشجویان این رشته  بعد از اینکه چنین دیدی پیدا می​کنند به طور داوطلبانه سیگار را ترک می​کنند. بحران درمانی معتقد است: «دیگری را چون خویشتن دوست بدار!» به بیانی دیگر: شروع به دوست داشتن ِ خودت بکن، برای خودت ارزش قائل باش، به خودت توجه کن، تنها در این صورت قادر خواهی بود دیگران را دوست داشته​باشی، برای آنها احترام قائل باشی و به آنها توجه کنی. دوست داشتنِ خویشتن با مراقبت از سلامتی خویشتن آغاز می​شود. 

تنفر، دشمنی و جنگ قابل اجتنابند،

 عشق، دوستی و صلح اجتناب ناپذیرند.

برنامه​ی کامل تندرستی



یآیآآآاـیننن   ننککیککیکککیکمینکگمیممیممیککینمتبتمنتثههبههرترئرددزئطمسنینیتیتنحثحصحضچزکززززز

3.4 دوره​ی تحصیلی

در دوره​ی  بعد از آنکه اصل اول (تئوری خودآگاه) و دوم( تئوری هدف) به طور ملموس و واضح یاد داده شدند، اصل سوم (ارتباطات) و چهارم (سلامتی) به طور عملی پیاده می​شوند. اولویت اول ارتباط میان شناخت و عمل است، چراکه همواره اعمال هستند که متقاعد کننده​اند. در ابتدا دیدگاه فرد را به هدف جدیدی سوق می​دهد و بدین صورت دنیا در چشم فرد تغییر می​کند. اصل پنجم نه تنها تئوری و عمل را به هم می​رساند بلکه این سنتز را در دنیای معنوی و کیهان                می​کشاند. چراغ​های روشنی در قانون جاوید هستی پخش می​شوند. بحران شناسی، علمی را که به قانون جاوید زندگی می​پردازد Evologie می​نامد. Evologie واژه​ای جدید است که در هیچ واژه نامه​ای وجود خارجی ندارد. این علم به روابط به هم متصل کیهان می​پردازد (نه تنها به روابط زندگی هر فرد.) Evologie به جستجوی قوانینی است که آسمان و زمین را به هم متصل نگه می​دارد. Evologie پایه​ی کیهانیِ بحران درمانی است. این واژه برای اولین بار در سال 2004 در جلد دوم کتاب بحران درمانی به چاپ رسید. برای هر یک از این 5 اصل، پرفسور امینی حداقل یک مشاوره انجام داده است. در طی دوره​ی تحصیلی، فراگیران به طور زنده و عینی، اجرای عملی تئوریهای بحران درمانی را مشاهده می​کنند.

تنها دانستن کافی نیست، باید اجرا کرد و به عمل  در آورد؛

تنها خواستن کافی نیست، باید دست به کار شد.
((Goethe: Wilhelm Meisters Lehrjahre. Hamburg 1950, S. 471

3.5  دوره​ی تحصیلات نیمه-تکمیلی

در دوره​ی تحصیلات تکمیلی​، تمام افراد علاقه​مند به بحران درمانی در یک روز تمام این فرصت را پیدا می​کنند تا روند بحران درمانی را با مثالی در موردِ یک مبحث یادبگیرند. این مبحث، بخشی از تحصیلات است، لیکن در آن روز خاص به صورت تئوری و عملی به طور عمیق به آن موضوع پرداخته می​شود. بعد از اتمام این روز خاص فراگیران تصمیم می​گیرند که آیا تمایل به گذراندن ِ این دوره​ دارند یا خیر. جدای از این، دوره​ی تکمیلی برای فارغ اتحصیلان این دوره، این امکان را میسر می​کند تا دانشی را که کسب کرده​اند حداقل در یک مبحث عمیق​تر کنند. چراکه هدف دوره​ی تکمیلی این است تا فارغ التحصیلان بحران درمانی، با حفظ فاصله با یکدیگر ارتباط و تبادل داشته باشند.

 3.6 دوره​ی تکمیلی

در دوره​ی تکمیلی به نام Kriesenpaedagogicum ضوابط اجرای عملی بحران درمانی پیاده می​شوند. آینده​نگری، نظارت دائم و مشاوره به صورت زنده اجرا می​شوند. تنها کسانی می​توانند در این دوره شرکت کنند که الف) دارای گواهینامه​ی دوره​ی بحران درمانی باشند ب) به صورت مکتوب توسط پرفسور امینی به این دوره دعوت شده​باشند. هدف این کار این است تا                  فارغ​التحصیلان ِ دارای گواهینامه، 1 الی 2 بار در سال این فرصت را بیابند تا فعالیت​های             مشاوره​ای خودشان را در جمع معرفی کنند، در مورد تجاربشان بگویند و از یکدیگر تأیید بگیرند. هدف Kriesenpaedagogicum این است   که این یادگیری به صورت مادام​العمر باشد. اگرچه شرکت کنندگان بعد از گذراندن 5 واحد موفق به دریافت مدرک Kriesenpaedagogicum می​شوند، اما به این معنی نیست که آموختن و فراگیری آنها پایان یافته​است. روزی دانشمند شهیر، آلبرت اینشتاین در رستورانی نهار می​خورد و همزمان کتابی می​خواند. خانم جوان غریبه​ای کنار او نشست و از او پرسید که چه می​خواند. اینشتاین جواب داد. " فیزیک می​خوانم." زن جوان شگفت زده گفت: " با این سن و سال؟ من  الان 3 سالاست که درسم را تمام کردم."

امید است که بهترین فارغ​اتحصیلان بحران درمانی، اساتید آینده بحران درمانی شوند و این رشته را ادامه دهند، چراکه این آرزوی پایه​گذار این علم است.
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