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EN BEl UNS
VERNACHLASSIGT

Von Dr. med. Edwin Boller

Der Einflull des Seelischen

wird unterschitzt

Wer lange genug ein Stechen in der Brust
spiirt oder Schmerzen im Unterleib empfindet,
sucht frither oder spater einen Arzt auf. Bei
seelischen Storungen hingegen, etwa bei uner-
klarlichen Angstzustinden oder einer beun-
ruhigenden Abnahme der Arbeitsfiahigkeit ohne
ersichtliche duflere Ursache, scheut der Patient
davor zuriick, sich an einen Psychotherapeuten
zu wenden — selbst dann, wenn der Leidende
weil}, dafl dieser zustindig wire. Das hat seine
Griinde.

Verantwortlich dafiir ist zunichst jene Be-
trachtungsweise, die nur das Korperliche ernst

nimmt, wihrend das Seelische gewissermaflen
als keine oder doch als zweitrangige Wirklich-
keit aufgefallit wird. Diese Einstellung herrscht
immer noch vor. Das Zutrauen in die Wirksam-
keit von Schnitten, Spritzen, kurz von korper-
lichen Eingriffen ist so allgemein wie das Mif-
trauen gegeniiber seelischen Verfahren, obschon
heute der grofle Einfluf des Seelischen auf
Gesundheit und Krankheit iiber jedem Zweifel
steht.

Die wissenschaftliche Medizin weil}, dafl es
korperliche Krankheiten gibt, die wegen seeli-
scher Bedingtheiten nicht behoben werden
konnen: Da ist eine lungenkranke Frau. Alle
Heilmethoden werden bei ihr angewandt. Der
Erfolg bleibt aus. Ein Spezialarzt schickt die
Patientin zu einem Psychotherapeuten. Die
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Behandlung zeigt, dafl diese in ihrer Ehe un-
gliicklich ist. Sie hat eine falsche Einstellung
zu ihrem Mann. Nachdem diese behoben ist,
verfiigt sie iiber den Heilungswillen, der ihre
Genesung erst ermoglicht.

Ebenso bekannt ist dem Arzt, dafl es Sym-
ptome korperlicher Leiden gibt, die seelisch
bedingt sind: Ein Herr in mittlern Jahren sucht,
um von einer Magengeschwiirkrankheit geheilt
zu werden, erfolglos einen Spezialarzt nach dem
andern auf. Ein Psychotherapeut, an den der
Leidende schlieflich verwiesen wird, stellt fest,
daf sich der Patient mit einem Mitdirektor
des gleichen Unternehmens, mit dem er sich
standig auseinandersetzen muf}, nicht vertragt
und sich chronisch drgert. Nach einem Stellen-
wechsel innerhalb des gleichen Unternehmens
wird er gesund.

Es kommt nicht von ungefihr, daff ein gro-
Ber Teil der Patienten dem Psychotherapeuten
von Arzten zugewiesen wird, an welche sich
die Leidenden wegen korperlicher Beschwer-
den, z. B. Herzkrimpfen, Schmerzen auf der
Leber, Lihmungen usw., gewandt haben, fiir
die sich aber keine physische Ursache fest-
stellen lief.

Die Scheu, seelische

Storungen einzugestehen

Zur Unterschitzung des Seelischen tritt die
Befiirchtung mancher Patienten, bei Verwand-
ten und Bekannten, die davon horen, daf sie
sich psychotherapeutisch behandeln lassen, in
den Verdacht zu geraten, «verriickt» zu sein.
Diese Scheu ist um so hdufiger, als Menschen
mit seelischen Storungen nicht selten ohnehin
von der unbestimmten Angst geplagt werden,
einer Geisteskrankheit entgegenzugehen. Fiir
solche Patienten hat das Aufsuchen eines
Psychotherapeuten schon deshalb eine grofe
Erleichterung zur Folge, weil diese Angst mei-
stens unbegriindet ist. Sie beruht auf einer
Verwechslung von Geisteskrankheiten (Psy-
chosen) mit Neurosen. Diese letztern, welche
Storungen der Beziehungn zu den Mitmen-
schen, zur Arbeit, der Genuflfihigkeit usw.
umfassen und durch seelische Behandlung
behoben werden konnen, sind unvergleichlich
zahlreicher.

Zu dieser Angst vor der Aufdeckung einer
Geisteskrankheit kommt etwas anderes. In der
Regel schamt man sich korperlicher Krank-
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heiten nicht. Man hilt sich auch nicht fiir
diese verantwortlich. Seelischer Storungen hin-
gegen schamen sich viele Menschen, weil sie
hinter diesen eine eigene Schuld vermuten.

Dazu ist folgendes zu sagen: Auch korper-
liche Leiden sind nicht immer vollig unver-
schuldet, und selbst jene Leiden, bei denen
sich das anders verhilt, setzen doch beim Pa-
tienten eine bestimmte Anlage zur Erkran-
kung voraus. Dennoch ist das Gefiihl der stir-
kern Verantwortlichkeit fiir seelische Storun-
gen verstandlich: die Funktion der korper-
lichen Organe, z. B. des Herzens oder der
Niere, entzieht sich dem Eingriff unseres Wil-
lens, wiahrend die seelischen Funktionen einem
Lebensbezirk angehoren, der, zum Teil wenig-
stens, unter unserer Kontrolle steht. Nun wird
das Ausmafl dieser Kontrolle tiberschatzt, und
es gehort zum Wesen der seelischen Storungen,
daf diese bei den Leidenden noch herabgemin-
dert ist.

Daf sich viele Nervose ihrer Krankheit schi-
men, hidngt auch damit zusammen, dafl sie
diese als eine Schwiche ansehen. Sie fiirchten,
vor der Umwelt nicht mehr als voll genommen
zu werden, wenn sie bekennen, an seelischen
Storungen zu leiden.

Es ist durchaus moglich, daf§ als Grundlage
von nervosen Storungen eine gewisse Disposi-
tion vorausgesetzt werden mufl. Aus einer sol-
chen darf aber an sich durchaus nicht auf
schwichere Naturen geschlossen werden; sie
liegt hiufig gerade auch bei besonders empfin-
dungsstarken, sensiblen und im iibrigen durch-
setzungsfihigen Menschen vor. Ebensowenig
sind Bedenken, es konnte eine «moralische»
Minderwertigkeit zum Vorschein kommen,
immer gerechtfertigt.

Die Scham, sich einer psychotherapeutischen
Behandlung zu unterziehen, hingt gelegent-
lich auch noch mit den Anfiangen der psycho-
analytischen Methoden zusammen, fiir die,
einseitiger als heute, das Sexuelle im Vorder-
grund stand. Diese Scham ist historisch be-
greiflich, aber sachlich v6llig unbegriindet.

Das Wesen der psychotherapeu-

tischen Behandlung wird

miBverstanden

Wieder andern Patienten verbaut eine irr-
tiimliche Vorstellung vom Wesen der psycho-
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therapeutischen Behandlung den Weg zum
Psychiater. Bekannt ist, daf die Behandlung
im Rahmen eines Gespriches erfolgt. Sehr vie-
len Menschen will es nun nicht einleuchten,
daf ihre Storungen durch Reden behoben wer-
den konnten.

Da ist zundchst einmal zu sagen, dafl die
Bedeutung des Wortes heute unterschitzt
wird, weil man bei der stindigen Beeinflus-
sung durch Zeitungen, Radio und Biicher die
Wirksamkeit des Wortes gar nicht mehr merkt.
Vor allem aber ist festzuhalten, daf es sich
bei der psychotherapeutischen Behandlung
nicht um eine einseitige Einwirkung durch das
Wort handelt, sondern um ein wirkliches Ge-
sprach, eine Auseinandersetzung zwischen
Arzt und Patient. Und nun das Entscheidende:

Dieses Gespridch wird vom geschulten Arzt
mit einer bestimmten Methode gefiihrt, die
sich zwar von Arzt zu Arzt im einzelnen unter-
scheidet, aber immer das Ziel verfolgt, den
Zugang zum Unbewufiten des Leidenden zu
finden. Dort entdeckt der Arzt Triebe und
Affekte, Vorstellungen und Wiinsche (z. B.
Neid, Hafgefiihle), die der Patient, weil sie
sein Bewulitsein verletzen, nicht wahrhaben
will und sie deshalb verdrangt. Der Zugang zu
diesen Inhalten des Unbewufiten bietet dem
Arzt die Moglichkeit, den Patienten mit die-
sen Inhalten bekannt, ja vertraut zu machen,
gleichzeitig gefiihlsmiflige Spannungen zu
I6sen und auszugleichen und dadurch den Pa-
tienten zu entlasten. Auch gelingt es so, falsche
Ansichten des Patienten iiber sich selbst und
die Welt durch richtige zu ersetzen.

Nicht alle Behandlungen

sind schwierig

Aber auch Patienten, die {iber das Wesen der
psychotherapeutischen Behandlung zutref-
fende Vorstellungen haben, zdgern oft, sich
einer solchen zu unterziehen. Sie schrecken vor
deren Schwierigkeit zuriick. Die psychothera-
peutischen Behandlungen stellen, vor allem an
den Arzt, jedoch auch an den Patienten, in
der Tat erhebliche Anforderungen. Die Haupt-
schwierigkeit besteht darin, daf die kranke
Seele gleichzeitig das Mittel darstellt, mit dem
diese gleiche Seele beeinfluft und behandelt
werden soll. Diese Schwierigkeit liegt in der
Natur der Sache; sie ist nicht zu umgehen.
Eine weitere Erschwerung liegt darin be-
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griindet, daf der grofite Teil der seelischen
Vorginge nicht unmittelbar zuginglich ist.
Er verlduft im seelischen Hintergrund, eben
im sogenannten Unbewuften, nach Regeln, die
unserm Bewufitsein befremdlich erscheinen.
Das Unbewufite duflert sich zudem in Bildern
und Gleichnissen, die dem Laien schwer ver-
stdndlich sind. Um die Sprache des Unbewuf-
ten auszuwerten, braucht es den Psychothera-
peuten, der durch seine Schulung und die Fiille
seiner Erfahrung diese Bilder zu erkliren und
die Gleichnisse in der fiir den Patienten sinn-
vollen Weise zu deuten versteht.

Ob und wie schwierig die Behandlung eines
Falles ist, kann anfanglich weder der Arzt noch
der Patient mit Bestimmtheit wissen. Es fehlt
auch nicht an Beispielen von seelischen Sto-
rungen, die sich unerwartet rasch beheben
lassen.

Ein Psychotherapeut wurde einmal durch
einen Arzt zu einem Patienten gerufen, der
wegen Lahmung der Beine bettldgerig war.
Nach wenigen Besprechungen gewann der Pa-
tient seine Fahigkeit zu gehen zuriick, nach-
dem sich ergeben hatte, dafl seine Gehunfihig-
keit ein Ausdruck seiner seelischen Situation
war, die dahin formuliert werden konnte: So
geht es nicht mehr weiter.

Ein anderesmal schickte ein Halsspezialist
eine Dame, die unter einer totalen Heiserkeit
litt, welche durch physische Mittel nicht zu
beheben war, zum Psychiater. Die Abkldrung
der seelischen Situation der Patientin unter
Mithilfe ihrer Umgebung ergab, daf die wohl-
erzogene Frau Schwierigkeiten mit ihrem
Manne hatte, dem sie schon ldngst gern eine
héaflliche eheliche Szene machen wollte, was
aber ihre Wohlerzogenheit nicht zulief. Nach
der Aufhellung dieser Zusammenhinge konnte
die Patientin wieder reden.

Die Angst, sich einem

Psychotherapeuten auszuliefern

Die Scheu, sich einem Fremden mit seinen in-
nern Noéten anzuvertrauen, ist begreiflich und
allgemein. Bei Menschen mit Nervenstorun-
gen ist diese Scheu aus verschiedenen Griinden
verstarkt. Meistens {illt es ihnen ohnehin
schwer, sich ihren Mitmenschen gegeniiber so
zu geben, wie sie sind. Auflerdem leiden sie
daran, daBl gewisse ihrer Verhaltensweisen sich
ihrer Willenseinwirkung entziehen. So sehen

IO



S CH W E I

sie sich zum Beispiel gezwungen, jeden Mor-
gen mit einem Streit zu beginnen oder, ent-
gegen ihrer Absicht, stindig einen ihnen nahe-
stehenden Menschen verletzen zu miissen.

Die Einschrankung der Verfiigungsgewalt
iiber das eigene Ich erschreckt die Patienten.
Sie baumen sich dagegen auf, durch die Ein-
beziehung eines Psychiaters noch mehr von
ihrer Ich-Personlichkeit aufzugeben. Das Ge-
fiihl, seziert zu werden, sich entblittern zu las-
sen, sich nackt zu zeigen und damit auszu-
liefern, versetzt sie in Panik.

Diese Befiirchtung ist insofern nicht un-
begriindet, als sich der Patient in gewisser
Hinsicht tatsichlich an den Psychotherapeu-
ten bindet. Der Arzt erfahrt im Laufe der Be-
handlung mehr von ihm, als er seinen aller-
vertrautesten Mitmenschen und sich selbst
gegeniiber je zugestanden hat. Aber einmal jst
das, was dem Patienten an seinem Wesen un-
heimlich ist und ihm als auflergewohnlich er-
scheint, fiir den Arzt nicht unbedingt unheim-
lich oder auflergewohnlich. Der Arzt ist den
Blick in die Tiefe gewohnt, und er weil}, daf
das, wovon der Patient annimmt, es plage
nur ihn, allen Menschen mehr oder weniger zu
schaffen macht.

Die Angst, sich der Fithrung des Therapeu-
ten anzuvertrauen und damit etwas von sei-
ner Freiheit aufzugeben, sollte nur unter dem
Gesichtspunkt betrachtet werden, daf§ diese Ein-
schriankung seiner Freiheit ein Mittel zu dem
Zwecke ist, ihn von der viel schlimmern Be-
schrankung der Freiheit, die zum Wesen seiner
Erkrankung gehort, zu heilen.

Das Mifitrauen des Patienten einem verant-
wortungsbewufften Arzte gegeniiber ist so wenig
am Platze wie das eines Touristen gegen einen
bewidhrten Bergfiithrer. Fiir beide ist es selbst-
verstindlich, das Vertrauen jener, die sich ihrer
Hilfe bedienen, zu achten und sie nicht im
Stiche zu lassen, bevor sie wieder auf sicherm
Grunde stehen.

Das Grauen vor dem Unbewul3ten

Die Patienten ersorgen auflerdem, dafl es bei
einer Behandlung nicht bei der Abkldarung
jener Frage bleiben werde, die sie gerade im
besondern quilt, sondern daff noch andere
Probleme aufgewiihlt wiirden und sie sich
schlieflich in einem Chaos verstricken kénn-
ten, aus dem es keinen Ausweg mehr gibt.
Die Annahme, bei einer Behandlung werde
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nicht nur jene Frage abgekldrt, die den Pa-
tienten zum Arzt gefiihrt hat, ist zwar richtig.
Aber sie bildet keinen berechtigten Grund zur
Beunruhigung. Es ist eine Erfahrungstatsache,
daf ein seelisch bedingtes Symptom, auch wenn
es dem Patienten von geringer Bedeutung er-
scheint, weil er vielleicht wenig darunter lei-
det, doch meist auf einer Storung der Gesamt-
personlichkeit beruht. Das Weitergreifen der
Untersuchung hat dementsprechend zum Ziel,
nicht nur ein bestimmtes, akutes Ubel des Pa-
tienten zu beheben, sondern alle seine Behin-
derungen wegzuschaffen und damit eine durch-
greifende Heilung zu erreichen.

Verkniipft mit der Angst, sich vor dem Psy-
chotherapeuten zu enthiillen, ist das Grauen
davor, bei der Entblofung selbst einen Blick in
die eigene seelische Tiefe tun zu miissen. Die
Menschen ahnen meistens, daff in ihnen Vor-
gange ablaufen, Gefiihle und Regungen vor-
handen sind, die sie, wenn sie diese kennen
wiirden, ablehnen miiften. Das Bekanntwer-
den mit ihrem eigenen Unbewufiten erscheint
ihnen als duflerst unheimlich.

Das Unbewufite enthilt Unheimliches. Es
ist jedoch eine vollkommene Verkennung der
Tatsachen, wenn in der seelischen Tiefe nur
ein Kniuel von Schrecken vermutet wird. Das
Gegenteil trifft zu. Wohl finden sich im Un-
bewuffiten Vorstellungen und Gefiihle, die wir
im bewufiten Leben nicht wahr haben wollen,
weil wir sie zum Beispiel als moralisch ver-
werflich und unserer selbst nicht wiirdig ab-
lehnen. Aber in dem gleichen Unbewulten
ruht auch Schones, Sinnvolles und Forderndes.
In ihm sprudeln die schopferischen Quellen
unseres Lebens, welche durch die Erkrankung
verbaut sind und an die der Arzt herankom-
men mufl, um sie fiir den Patienten wieder
nutzbar zu machen.

Die Schattenseite der Personlichkeit wird
zwar durch eine Behandlung nicht ausgemerzt.
Aber dadurch, daf sich der Patient bewufit mit
ihr auseinandersetzt, werden ihre ungiinstigen
Auswirkungen fiir den Patienten und die Um-
welt behoben oder doch gemildert.

Schlie@lich sollten Menschen mit seelischen
Storungen nicht iibersehen, dafl der Entschluf,
sich einem Arzte anzuvertrauen, an sich schon
eine Leistung bedeutet. Es ist der erste Schritt,
der sie aus der Absonderung, in die sie sich
eingekapselt haben, herausfiihrt. Schon dieses
Wagnis allein, sich einem andern Menschen
anzuvertrauen, wirkt befreiend.
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Warum manche Behandlungen

langwierig sind

Es gibt auch duflere Beweggriinde, die Lei-
dende abhalten, beim Psychotherapeuten Hilfe
zu suchen. Mancher, der zu einer Behandlung
bereit wire, kann sich doch nicht entschliefen,
weil er gehort hat, dafl eine solche Monate und
oft Jahre beansprucht.

Eine griindliche seelische Behandlung er-
fordert tatsdchlich hidufig lange Zeit, nicht
zuletzt, weil der Patient meist den Arzt erst
aufsucht, nachdem die schiddigenden Einfliisse
Jahre oder auch Jahrzehnte auf ihn eingewirkt
haben.

Dazu kommt noch eine weitere Erscheinung.
Die nervosen Storungen, die zur Behandlung
flihren, sind nicht nur Symptome eines Lei-
dens, sondern mithsame Ergebnisse von ‘Hei-
lungsversuchen des Patienten an sich selbst.
Das mogen folgende Beispiele zeigen.

Ein 65jahriger Geschiftsinhaber sollte sei-
nem Sohne, der seit 20 Jahren in seiner Firma
mitarbeitet, das Geschiift iibergeben. In seinem
Innersten spiirt er irgendwo, daf er, so wie die
Verhiltnisse liegen, zu diesem Entschlusse
verpflichtet wire, seines Sohnes, aber auch
seines eigenen Seelenfriedens wegen. Dieser
seiner bessern Einsicht stehen aber anderseits
bedeutende Widerstinde entgegen, wie die Ab-
neigung abzugeben und zuzugestehen, alt und
schwach zu werden. Wegen dieses innern Zwie-
spaltes kommt es zu keinem Entschluf. Dar-
auf machen sich bei ihm Herzbeschwerden
bemerkbar. Er mufl einige Monate aussetzen,
und nachher kann er nur noch halbtagsweise
ins Geschift.

Die Herzbeschwerden sind, wie die abkli-
rende korperliche Untersuchung ergab, see-
lischer Natur. Die Symptome, die sich in
physischer Form zeigen, zwingen den Patien-
ten, nun wenigstens teilweise das zu tun, was
er eigentlich in seinem Innersten fiir richtig
hilt, namlich dem Sohne das Geschift ganz zu
iiberlassen.

Nachdem der Patient durch die Behandlung
des Psychotherapeuten sich dariiber klar ge-
worden ist, was der Grund der Herzbeschwer-
den ist, entschliefit er sich zum endgiiltigen
Riicktritt. Daraufhin horen die Herzbeschwer-
den auf. )

Oder: Ein Jus-Student bekommt so sehr
Angst vor dem Horsaal, dafl er es dort nicht
mehr aushilt und den Vorlesungen fernbleiben
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mulfl. Bei der Untersuchung stellt sich heraus,
dall der junge Mann Schwierigkeiten in der
Wahl des Studiums hatte. Dem Wunsche des
strengen Vaters zuliebe entschloff er sich fiir
Jurisprudenz.

Bald jedoch quilten ihn Zweifel, ob er die
richtige Wahl getroffen habe. Aus Ehrgeiz und
Prestigegriinden will er sich selbst und seinem
Vater gegeniiber dies nicht eingestehen. Die
ungeloste Frage setzt ihm zu. Da tritt die Saal-
angst auf. Diese zwingt ihn, den Vorlesungen
fern zu bleiben, gleichzeitig aber entschuldigt
sie sein Ausweichen vor der Losung des Pro-
blems der Berufsfrage. Er kann ja zurzeit
ohnehin nicht studieren.

Derartige «Heilungsversuche» stellen zu
einer gegebenen Zeit vielleicht die bequemste
Losung eines Konfliktes dar. Der Patient lei-
stet deshalb gegen die Beseitigung dieser
Symptome erheblichen Widerstand. Er zieht
die Kompromifflosung dem Riickfall in eine
neue, vollige Ungewifheit vor.

Die Befiirchtung der Patienten, dafl durch
die Beseitigung der Symptome eine zeitweise
Verschlimmerung ihres Zustandes eintreten
konnte, trifft gelegentlich zu. Die Patienten
miissen zur Erkenntnis gefithrt werden, dafl
das Beharren auf den in ihren Symptomen
geschlossenen Kompromissen das Stecken-
bleiben in einer Sackgasse bedeutet. Wenn die
Patienten dies einsehen und sich zur Bereit-
schaft durchgerungen haben, eine vorliufige,
aber voriibergehende Verschlimmerung ihrer
Verfassung in Kauf zu nehmen, dann verlduft
die psychotherapeutische Behandlung verhlt-
nismifig leicht und schnell.

Die Kosten

Die viele Zeit, welche die Behandlung seeli-
scher Storungen beansprucht, hat zur Folge,
dafl diese auch viel Geld kostet. Die Leiden-
den, die durch die Kosten einer psychothera-
peutischen Behandlung abgeschreckt werden,
miissen jedoch bedenken, dafl sowohl die Un-
fahigkeit zur Arbeit wie der Versuch, durch
dullere Ablenkung die Arbeitsfihigkeit zu er-
zwingen, sie noch viel teurer zu stehen kommt
und die Riickgewinnung der Mdoglichkeit, sich
wieder des Lebens zu erfreuen, Geld wert ist.

Schliefilich darf auch noch bedacht werden,
daBl die Bereitschaft zu einem materiellen
Opfer mit eine wesentliche Voraussetzung fiir
das Gelingen der Behandlung ist.
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Die Erfolgsaussichten

Ein weiterer Grund, der Patienten davon ab-
halten kann, sich einer psychotherapeutischen
Behandlung zu unterziehen, ist die Unsicher-
heit des Erfolges.

Richtig ist, dafl es fiir seelische Storungen
keine Radikallosungen gibt, wie die Entfer-
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nung des Blinddarmes bei der Blinddarm-
entziindung oder das Herausschneiden der
Mandeln bei chronischen Mandelentziindun-
gen. Aber leider kann auch die mit physischen
Mitteln arbeitende Medizin bei korperlich be-
dingten Krankheiten hdufig einen Erfolg nicht
mit Bestimmtheit voraussagen. Ferner kennen
wir auf dem Gebiet der physischen Krank-
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heiten ebenfalls chronische Leiden, die ein
ganzes Leben lang Pflege oder Didt (z. B. bei
Zuckerkrankheit) erfordern.

Ahnlich muR bei gewissen seelischen Storun-
gen damit gerechnet werden, dafl diese nicht
vollig {iberwunden werden und von Zeit zu
Zeit eine Nachbehandlung veriangen. Aber
auch das kann sich fiir den Patienten lohnen.
Ist es zum Beispiel kein Gewinn, wenn ein
Patient wenigstens fiir sieben Jahre von einem
Schreibkrampf vollig verschont bleibt oder
ein Alkoholiker auch nur fiir zwei, drei Jahre
von seiner Sucht befreit wird, oder ein gefiihls-
kalter Ehepartner doch fiir Jangere Spanne
Zeit seine Schwiche iiberwindet?

Bei einer Neigung, immer wieder in de-
pressive Stimmungen zu geraten, ist es sehr
hilfreich, wenn der Betroffene jeweils wihrend
dieser Zeit sich erneut psychotherapeutisch
behandeln lassen kann. Dadurch wird eine Ver-
tiefung und ldngeres Andauern dieser Zustande
oft vermieden.

Es gibt auch Patienten, welche ihre Min-
derwertigkeitskomplexe nie ganz loswerden.
Tauchen neue unerwartete Schwierigkeiten
auf, sei es in der Arbeit, in Liebesbeziehungen
oder auch im Umgang mit sich selbst, so tre-
ten immer wieder Komplikationen auf. Hier
kann es wertvoll sein, voriibergehend erneut
den Arzt zu konsultieren.

Man erfihrt in der Offentlichkeit wenig von
psychotherapeutischen Heilerfolgen. Die Er-
klarung dafiir liegt auf der Hand. Herzkranke
oder Rheumatiker, die von ihrem Leiden be-
freit wurden, empfinden nicht die mindesten
Hemmungen, im nidhern und weitern Bekann-
tenkreis davon zu reden. Im Gegenteil; sie tun
es gern. Wer aber eine gelungene therapeu-
tische Behandlung hinter sich hat, wird in der
Regel dariiber schweigen.

Die Arztwahl

Die Beantwortung der Fragen: Arzt oder Arz-
tin? Welcher Arzt und welche Arztin? ist
selbstverstandlich wichtig. Ein befriedigender
Kontakt zwischen Arzt und Patient erleichtert
den Verlauf einer Behandlung. Aber wenn der
Patient einen ausgewiesenen Psychotherapeu-
ten aufsucht, wirkt sich dies fiir ihn, auch
wenn er nicht auf den fiir ihn geeignetsten
Arzt stoflen sollte, nicht so schlimm aus, wie
der Laie befiirchtet, weil die Psychotherapie
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weitgehend eine vom Arzt methodisch gelenkte
Arbeit des Patienten an sich selbst bedeutet.

Im iibrigen wird jeder gewissenhafte Thera-
peut, wenn ihm oder dem Patienten im Laufe
der Behandlung ein Arztwechsel wiinschbar
erscheint und es sich nicht einfach um den
Versuch eines Davonlaufens bei den ersten
auftauchenden Schwierigkeiten handelt, diesen
selbst vorschlagen und einleiten.

Auch dltern Menschen kann

geholfen werden

Die Frage, welches Alter des Patienten fiir
eine psychotherapeutische Behandlung am mei-
sten Aussicht auf Heilung bietet, ist leicht zu
beantworten. Da die Grundursache einer see-
lischen Storung hiufig in den Jugendjahren
liegt, so wire an sich eine frithe Behandlung,
bevor sich der Patient durch ungeeignete Ver-
suche der Selbsthilfe verkrampft hat, vorzu-
ziehen.

Es ist aber ein Irrtum, anzunehmen, dafl
fiir einen vierzigjahrigen oder fiinfzigjahrigen
oder auch einen noch &ltern Menschen eine
Behandlung aussichtslos sei, um so mehr, als
auch die reifern Lebensalter ihre eigenen Pro-
bleme und Konflikte ergeben, die auf ihre be-
sondere Weise gelost sein wollen.

Der Weg aus einer Sackgasse

Fiir eine grofle Anzahl von Menschen bedeutet
der Weg zum Psychiater den einzigen Ausweg
aus einem Leben, das ihnen selbst und ihrer
Umwelt zur Qual geworden ist. Die Symptome
von seelischen Storungen sollten deshalb nicht
mehr blof als Behinderung aufgefalit werden,
sondern wie der Schmerz bei einer Blinddarm-
entziindung oder ein Stechen in der Lunge als
Warnungszeichen. Sie sind Hinweise auf eine
Gefahr, gegen die etwas getan werden mu@.
Eine erfolgreiche therapeutische Behandlung
erspart den leidenden Menschen alle die hoff-
nungslosen Versuche, aus der Sackgasse, in
die sie sich verrannt haben, durch die Verin-
derung ihrer duflern Lebensumstinde, durch
Stellenwechsel, Berufswechsel, Wohnungs-
wechsel oder auch den Wechsel des Ehepart-
ners, auszubrechen. Sie erlaubt dem Patienten
erst die volle Entfaltung seiner Personlichkeit.
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