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I. 

Die Tiefenpsychologie des Unfallneurotikers hat unser Wissen vom Neuro- 
tiker vertieft und erweitert. Frtiher mehr geahnte als wissenschaftlich erforschte 
Elemente und Komplexe (Krankheitsgewinn, infantile Verhaltensweisen, 
krankhafter NarziBmus u. a.) gaben neue Grundlagen ffir die Psychologie der 
pri~morbiden PersSnlichkeit; also der Struktur und Dynamik der Pers6nlich- 
keit vor der Krankheit.  Ihre Eigenart ist gepriigt von vorgeburtlichen und 
nachgeburtlichen Gegebenheiten. Wir werden uns lediglich mit letzteren be- 
schi~ftigen, und zwar im Sektor Ichpsychologie. Vorweggenommen sei unsere 
Meinung: Weder die Auswertung fremder noch eigener Beobachtungen und 
Aufnahmen yon Anamnesen brachten uns fiberzeugende Beweise ffir eine 
Spezi/ i t i i t  der Krankheitswahl. Interessant sind Szondis  Untersuchungen. Aber 
auch sie - wie die psychoanalytisch durchgeftihrten Untersuchungen - ergaben 
keine Spezifiti~t. 

Die Grenzen zwischen pri~morbider PersSnlichkeits- und gesunder PersSn- 
lichkeits-Struktur sind fliel3end. Die Psychohygiene beider fi~llt im Wesen mit 
einer allgemeinen Ich-Hygiene zusammen. Wir wissen mehr fiber die Faktoren, 
die das Ich schi~digen, als fiber die, welche dem Ichschutz dienen. 

So besteht auf  Grund der Kriegs- und Friedenserfahrungen kein Zweifel, 
wie stark jatrogene Schadigungen - gerade bei den ersten Untersuchungen 
nach dem Unfall - d a s  Verhalten des Verunfallten modifizieren kSnnen. Es 
ergab sich ferner, daB eine seelische Verhattensverwandtschaft zwischen ein- 
zelnen Unfallneurotikern und dem Kind besteht. Bei beiden macht  die Anpas- 
sung an die Realiti~t auffallende Schwierigkeiten, und merkwtirdigerweise ist 
die Form vielfach die gleiche. Ein verzweifeltes, oft wehleidiges, selten trotziges 
Kind in der Gestalt des Erwachsenen wird sichtbar. DaB manche schwere 
Schreckneurose unmittelbar die Zeit des Gehenlernens wieder erstehen I~tl3t, 
ist nur das deuttichste Beispiel der Wiederkehr der Kindheit. Die Ungeheuer- 
lichkeit des Schmerzes, wo ein solcher geklagt wird, der aber plStzlich wie weg- 
geblasen sein kann, ist ein anderes Beispiel. Unwissend wie das Kind und un- 
belehrbar, so deutlich auch dem Kranken bewiesen wird, dab er organisch ge- 
sund sei, und plStzlich wieder suggestibel wie ein Kind, das soeben gar nichts 
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tun konnte und gleich wieder frisch und iibermiitig wird. Auch hier die (~ Er- 
miidung,  als hi~ufiges, negativistisches Symptom. Die Tri~nendriisen sind in 
Bereitschaft, Mitleid zu erwecken und sich selbst zu bemitleiden. Der sekund~re 
Krankheitsgewinn ist offenkundig. 

Wi~hrend der tiefenpsychologisch arbeitende Arzt in seiner begutachtenden 
und therapeutischen Funkt ion gerade diese Tatsachen ausgewertet hat, waren 
gleichzeitig die Psychohygieniker daran interessiert, diese Feststellungen ffir 
den seelischen Gesundheitsschutz als Aufgabe einer Neurosenprophylaxe aus- 
zubauen. Dasselbe geschah, als in den letzten Jahrzehnten die pri~morbide 
PersSnlichkeit des Colitis-ulcerosa-Kranken, des Asthmatikers oder des Tuber- 
kulSsen auf  ihre psychischen Komponenten hin erforscht wurde. Die Methode 
der Kli~rung war durch Freud inauguriert. 

II.  

In  der tiefenpsychologischen Therapie rollen sich in einzelnen Fi~llen wie 
in einem Bildstreifen Nachbilder der Erlebnisse und Ereignisse im bisherigen 
Leben des Patienten ab. Es zeigt sich dabei, wie die sich pri~gende PersSnlich- 
keit in der Frfihkindheit und der spi~teren Kindheit in ihrer Stabiliti~t und Dy- 
namik erschiitterbar ist. Diese Plastizitgt kann sich negativ oder positiv aus- 
wirken. Fehlendes oder zu karges Nestgeftihlserlebnis in einer Umwelt, die 
yon Mil3trauen, Unwahrhaftigkeit  und Unsicherheit beherrscht ist, wirken 
sich i~hnlich wie die abnorme VerwShnung oder Uberstrenge negativ auf die 
Reifung der jungen PersSnlichkeit aus und erschweren damit die Anpassung 
an die Kulturforderungen, wogegen solchem Verhalten entgegengesetzte Fak- 
toren sich positiv auswirken. Es gibt Ausnahmei'alle, bei denen die werdende 
PersSnlichkeit yon Geburt an wie immunisiert erscheint gegeniiber den ver- 
schiedenen leib-seelischen Traumata.  

I I I .  

Wenn wir Ms ein Ziel der gesunden PersSnlichkeitsentwicklung die Forde- 
rung aufstellen, dal3 sich das Individuum der Realit~t der seelischen Innenwelt 
und derjenigen der AuBenwelt produktiv anpai~t und dabei Neues schafft, 
dann stol~en wir unter  anderem auf Fragen der Ichpsychologie. Die Sti~rke des 
Ichs ist yon entscheidender Bedeutung daftir, wie sich das Kind mit seinen 
Trieben und seinem Gewissen auseinandersetzt und auch wie es die Umwelt- 
konflikte verarbeitet, die mit jeder Menschwerdung gegeben sind. Unsere 
Forderung zielt darauf hin, dab das Individuum sich den wechselnden Kon- 
stellationen adi~quat verhi~lt, zum Beispiel bei Realangst, Schrecken und an- 
deren Traumata.  
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Freud hat eine wesentliche Kl~rung in der Iehpsychologie herbeigefiihrt, 
nicht nur in dem Sinn, dab er die Fernwirkung der kindlichen Trieb- und Ich- 
Schicksale ins Zentrum seiner Forschung rfickte. Er war aueh sein eigener Kri- 
tiker, als er bei Erforschung des gesunden und kranken Narzil3mus seine fr i~ere 
Lehre vom Ich, vom Gewissen und yon den Trieben einer Revision unterzog. 

IV. 

Es F&llt auBerhalb des Rahmens unserer Abhandlung, die Ichlehre Freuds 
darzustellen. Es sei nur erw~hnt, sie diente unter anderem zur Fundierung yon 
zwei Entwieklungstendenzen in der Psyehiatrie. Einmal war sie die Basis f'ffr 
die Forschungsarbeit yon Paul  Federn auf  dem Gebiet der Ichpsychologie. 
Ferner gehen die psyehotherapeutischen und prophylaktischen Versuehe der 
psychoanalytisch fundierten heutigen Sehizophrenietherapie, wie sie yon Nun- 
berg, Rosen, Fromm-Reichmann, Benedetti und anderen gefibt wird, yon der 
Freudschen Grundlagenforschung aus. 

Was wir aus der Vorgeschichte der pr~morbiden PersSnlichkeit einer Gruppe 
von sp~teren Schizophrenen, Zwangsneurotikern, Leberkranken oder Krimi- 
nellen wissen - auch wenn es nur ein Bruchteil dessen sein dfirfte, was wir wis- 
sen mSehten - ,  gab der praktischen Psychohygiene einen starken Auftrieb. 
)[hnliches geschah mit der Auswertung der Ergebnisse der Pawlow-Forschung. 
Wir wissen durch Pawlow, dab seelische Regungen, die einem Organ zugehSren, 
dies Organ wieder erregen, wenn sparer ein entsprechender seeliseher Reiz 
erfolgt. Dies gilt auch ffir Konfliktkonstellationen, die psychosomatische St5- 
rungen hervorrufen. 

V. 

Die Psychoanalyse in klassischer naturwissenschaftlicher Gestalt verstand 
urspriinglich unter Ich ein <,Organ~ des Seelenapparates; es wurde nicht de- 
finiert, sondern seine Funktionen wurden beschrieben. Die klinische Erfahrung 
in den ersten 2 gahrzehnten erlaubte eine Erweiterung und Vertiefung der 
Lehre vom Ich. (Freud 1914: <(Zur Einffihrung des Narzil3mus~, 1922: <(Das 
Ieh und das Es ~; ferner Arbeiten von Schilder, N~nberg, Schur und anderen.) 
Vor allem wurde der Hinweis auf  die synthetische Funktion des Ichs yon Nun- 
berg fiir die Ichlehre und Ichtherapie yon Bedeutung. 

Paul Federns Forsehung, vor allem dureh Beobachtung an sich selbst in 
Schlaf, Traum und Waehen, auch an beginnenden und manffesten Schizo- 
phrenien zeitigte weitere wesenttiehe Beitrage zur Ichlehre. Seine Untersu- 
chungen basierten auf der Annahme, dal3 das Ich eine begrenzte Einheit ist, 
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die jeder erlebt, erkennt und ffihlt. Das Ieh maeht in bezug auf  die Art des Ieh- 
Geffihls und der Ieh-Grenze eine phylogenetiseh gepr/~gte Entwieldung durch. 
Es/~ndert je nach Umwelt  und inneren Schieksalen seinen Umfang und seinen 
Inhalt. Wenn die Ieh-Grenze entlibidinisiert ist, werden gewisse KSrperorgane 
nieht mehr als ~ieh - eigen ~ empfunden. Paul Federn unterscheidet zwischen 
einem kSrperlichen und einem geistigen Ich. Am Anfang ist das (~ Geist - Ieh ~ 
das einzige Ich. Mit der Entdeckung des eigenen KSrpers und der physisehen 
Umwelt differenziert sich ein KSrper-Ich, das die ganze physisehe Welt ein- 
sehlieB't. Da dies Ieh eine dynamische Besetzungseinheit ist, droht dem gesun- 
den Ich infolge yon seelischen Verletzungen Verlust der Ichbesetzung und da- 
mit die Sonderung von Wirklichkeit und Gedachtem. 

Ftir die Psyehohygiene fordert Federn ErziehungsmaBnahmen, die eine 
geniigende Widerstandskraft  der Ieh-Struktur siehern. Das nieht nur gegen 
die gewShnliche Inanspruehnahme, sondern gegen krisenhafte Erschiitterungen 
und gesteigerten chronischen Kampf. Es heil]t bei ihm unter anderem: ~Die 
Ich-Hygiene besteht  von Anfang an im Schutz vor tdbermaB von Angst und 
in Befreiung von den Folgen der Angst. Damit stellt die Ich-Hygiene ein Pro- 
gramm auf, das mit der Geburt beginnt und mit der vollen Reife endet. Das 
Programm steckt weite, aber pr/~zise Grenzen ftir das verstehende Planen und 
geduldige Ausffihren jedes Hygienikers in Familie, Schule und Leben. ,~ 

VI. 

Was uns neuerdings bei der K1/~rung der Frage der ungestSrten Reifung 
der kindlichen Pers6nlichkeit besonders besch~tftigt, sind Beobachtungen fiber 
die Bedeutung kSrperlieher Krankheiten des Kindes ftir sein seelisehes Leben. 
Rend Spitz, John Bowlby, James Robertson und ganz besonders Anna Freud 
haben ihr Augenmerk auf  dieses Problem gelenkt. Die letztgenannte Autorin 
hat unter Verarbeitung fremder und eigener Beobachtungen speziell die Frage 
geprfift, wie sich bei kSrperlichen Erkrankungen die Hospitalisierung des Kin- 
des, der operative Eingriff, zum Beispiel die Mandeloperation im Spital, die 
l~ngere Trennung yon der Mutter in den ersten Lebensjahren seelisch auswirken. 
Ferner wurde yon ihr und ihren Mitarbeitern untersucht, wie sich die pflege- 
risehen und /~rztlichen MaBnahmen, die Sehmerzen und die Libidoversehie- 
bungen als Attr ibute der Krankheit  speziell auswirken. Es hat sich unter 
anderem eine Differenz ergeben zwischen den Kindern, die verwaist sind, und 
denen, die zu Hause eine Mutter haben. Die verwaisten Kinder sind geneigt, 
bei der Hospitalisierung die Rolle der Mutter selbst zu fibernehmen und ihren 
eigenen K6rper ~hnlich zu beobachten und zu pflegen, wie wir es bei den er- 
wachsenen Hypochondern kennen. 
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Die Beobachtungen sprechen dafiir, daB, wenn keine dringenden Indikatio- 
nen ftir eine Spitalaufnahme vorliegen, die Trennung der kleinen Kinder yon 
den Miittern in Krankheitsfallen mSglichst zu vermeiden ist, vorausgesetzt, 
dab die t~Iiitter sich den Kindern gegeniiber riehtig verhalten. 

Es werden yon A n n a  Freud  prophylaktische MaBnahmen angegeben, wie 
zmn Beispiel im Fall einer bevorstehenden Operation das Kind seelisch vor- 
bereitet werden soll, um eine traumatische Wirkung zu vermeiden oder zu ver- 
mindern. Vertrauensvolle Ausspraehen vor und naeh dem Eingriff und die 
Wahl des riehtigen Zeitpunktes fiir die Operation dienen unter anderem diesem 
Zweck. 

A n n a  Freud hat sich ferner eingehend mit der Psychologic des Kriegs- 
kindes besch~ftigt. Sic maehte ihre Beobachtungen in England w~hrend der 
Zeit yon 1939-1944. Es waren ftir die Kinder, die Eltern hatten, nicht die Bom- 
bardemente, die das sehlimmste Ubel darstellten, sondern die Ersehiitterung 
durch die Trennung yon den Eltern, die im Kriege auBerhatb ihrer Heime t~tig 
waren. A n n a  Freud  berichtet unter anderem: (~ Es gab viele gfitige und sieh 
aufopfernde Ersatzeltern, aber die allermeisten waren vom Verhalten der auf- 
genommenen Kinder schwer entti~uscht. Nach der Trennung yon ihren Eltern 
wurden die Kinder aggTessiv, schmutzig und wild. Sie zerstSrten die MSbel 
und verhietten sieh wie kleine wilde Tiere. ~ Es gelang A n n a  Freud  - finanziert 
von einer amerikanischen Yiirsorgeorganisation -, die Kinder in einem Heim 
aufzunehmen, in dem neue Gemeinschaften unter den Kindern selbst gebildet 
wurden. Es entstanden Gruppen ~lterer Kinder,. die als (~ kfinstliche Miitter,~ 
kleine Familien bildeten. Nach mancherlei Stadien des Besitzenwollens und 
heftiger Eifersucht lebten die kleineren Kinder mit den grSBeren, den ((Er- 
satzeltern ~, wie in natiirliehen Familien. 

Hier liegen wichtige Feststellungen und Hinweise ffir die Prophylaxe des 
Verbrechens und der Verwahrlosung vor. 

VII. 

Ein weiterer Gesichtspunkt ftir die Praxis der Psyehohygiene der pr~mor- 
biden PersSnliehkeit basiert auf  den Beobachtungen, die mieh zur Konzeption 
der Organpsychose ftihrten: Untersuchungen an Kranken, die vor allem in der 
Pubert~t  an hormonal nieht beeiniluBbarer Magersueht litten, lieBen auf  Grund 
der Kindheitsanamnese die Uberzeugung gewinnen, dab die organiseh impo- 
nierende Erkrankung eine seelische Fernwirkung auf Grand einer Sch~digung 
des Iehs in der friihkindlichen Entwicklung darstellt. Es ergab sich, dab ge- 
wisse Magerstichtige - vor allem durch falsches Verhalten der oft iiberaktiven, 
harten Miitter in der Frtihkindheit - in einer passiven Einstellung des Ichs zur 
Umwett fixiert blieben. Es handelte sich meistens um Mtitter, die iiberstreng 
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und  unerbi t t l ich der Reifung des M~dchens zur  F r a u  ihr ehronisehes Nein ent-  

gegensetzten.  

VIII. 

Die padagogisch zielbewuBte Psychohygiene  wird ftir die Charakterb i ldung 

der PersSnlichkeit  den Schutz  vor  der Ich-Schiidigung und  im Fall  der Schi~di- 
gung die Sanierung in den Vordergrund  riicken. Der  wirksamste  seelische Ge- 

sundhei tsschutz  in der Kindhe i t  ist die In tegr i t a t  des Nestes und  die gesunde 
Familie. Sie erm6glichen, dab die nattirliche Reifung des Iehs eine relative 
Immunis ie rung  gegen leib-seelische Erkrankungen ,  Verwahrlosung und  Krimi-  

nal i tgt  erzeugt.  Repond  unte r  anderem ha t  auf  diese Tatsache  immer  wieder 
hingewiesen. Die dami t  gegebene Aufgabe  erfordert  eine angemessene grtind- 
liche Ausbi ldung der PersSnlichkeiten,  seien es Eltern,  J(rzte, Ftirsorger und  

Erzieher  in einer t iefenpsychologisch und  psychohygienisch fundier ten P~d- 
agogik. Wir  alle haben verantwort l iche  Mitarbeiter zu sein in der Sanierung 
der zwisehenmenschlichen Beziehungen.  

Zusammenfassung : 

Fiir den Arzt und Erzieher hal das Wissen vonder Pr~tgung der Pers6nlichkeit durch 
die zahlreichen Faktoren der In- und Umwelt des Heranwachsenden und des Erwachsenen 
praktische Bedeutung. An Hand yon fremden und eigenen Beobachtungen - insbesondere 
durch Heranziehung yon Forschungsergebnissen S. Freuds und Paul Federns (Ichpsycho- 
logie), Anna Freuds (Psychologie des Kindes im Krieg) und des Autors (Organpsychose) - 
ergibt sich : Der wirksamste seelische Gesundheitsschutz in der Kindheit ist die Integrit~it 
des l~estes und die gesunde Familie. Sie erm6glichen, daI~ die natiirliche Reifung des Ichs 
eine relative Immunisierung gegen leib-seelische Erkrankungen, Verwahrlosung und 
Kriminalitat erzeigt. Repond u.a. haben auf diese Tatsache immer wieder hingewiesen. 
Die damit gegebene Aufgabe erfordert eine angemessene griindliche Ausbfldung der 
Pers6nlichkeiten, seien es Eltern, J~rzte, Fiirsorger und Erzieher, in einer tiefenpsycho- 
logiseh und psychohygienisch fundierten Padagogik. Wit alle haben verantwortliche Mit- 
arbeiter zu sein in der Sanierung der zwischenmenschlichen Beziehungen. 

Rgsumd: 

Le m~decin et l%ducateur ont un int~rSt pratique & savoir que l%laboration de la 
persormalit$ de l'adolescent et de l'adulte d~pend des nombreux facteurs du milieu 
int~rieur et ext~rieur. L"auteur cite les observations faites par d'autres auteurs et par 
lui-m~me, en particulier les r~sultats des recherches de S. Freud et de Paul Federn 
(psychologie du Moi), d'Anna Freud (psychologie de l'enfant pendant la guerre) et de lui- 
mSme (psychoses d'organe). Ces investigations permettent d'affirmer que l'int~grit~ d'un 
milieu familial sain cons~itue la meilleur protection de la sant~ psychique dans l'enfance. 
Le d~veloppement naturel du 1Viol procure une immunit~ relative contre les affections 
physiques et psychiques, l'abandon moral et la criminalit& _~epond a toujours relev~ 
l'importance de ces faits. I1 en r~sulte que les parents, aussi bien que les m~decins, les 
travailleurs sociaux et les ~ducateurs, devraient pouvoir d~velopper leur personnalit~ 

446 



d'une mani~re ad4quate et approfondie suivant les principes de la psychologic analyCique 
et do l'hygi~ne mentale. Conscients de nos responsabilit4s, nous devrions tous collaborer 

rStablir des rapports interhumains 4quilibr4s. 
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