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Daseinsanalyse und Psychose. 

Von 

"We EDERLE. 

(Eingegangen am 28. Mai 1955.) 

Die normalen menschlichen Daseinsbeziehungen werden gegenwi~rtig 
gerne im Lichte der existenzialistischen Lehren I~EIDEGGERS gesehen. 
Dem Beispiel BI~SWA~G~S folgend wird diese Betrachtungsweise nun 
auch yon verschiedenen Autoren auf krankhaft  gestSrte Daseinsbezie- 
hungen angew~ndt. Bisweilen werden dabei allerdings Darstellungen 
gegeben, die Altbekanntes lediglich in essaiistiseher Form neu zu formu- 
lieren versuchen. So wenn yon BA~YEa u. a. als strukturelles Merkmal 
des paranoischen sehizophrenen Syndroms unter ,,anthropologisehem" 
Gesiehtspunkt ,,das Fehlen der Gegenseitigkeit, des Einander, der Wir- 
bildung, der Sphere des Zwischen nach BcB~R" in der Begegnung mit  
dem Arzt hervorhebt. Sind dies aber nieht Merkmale des l~ngst bekann- 
t e n  schizophrenen Antismus im Sinne yon B L ~ u L ~ .  Bei KULEN~ 
KAMPrS wird in direkter Naehahmung I-I~ID~GG~S die spraehliehe 
Sinndeutung zum thematisehen Grund~kkord und durin offenbar eine 
zwingende wissensehaftliche Beweisffihrung erbliekt, lq~ch ihm gibt es - -  
in schlichtem Deutsch und etwas seharf formnliert - -  2 Arten des Ver- 
riiektwerdens (primarer und sekund~rer Standverlust), die im phano- 
menologisehen Querschnittsbild ihrer Genese nach nicht differenzierb~r 
sein sollen. So]lte es aber nieht mSg]ich sein, etwa ein ioxisehes Delh' als 
Beispiel eines ,,prim~ren Standverlustes inmitten der Ordnung" yon 
einem hysterischen Dgmmerzustand als Beispiel eines ,,sekundaren 
Standverlustes infolge Grenziiberschreitung" der Symptomatik naeh zu 
differenzieren? Fiir die meisten Leser wird die Abhandlung yon ZVTT 
fiber die Daseinsordnungen ein GenuI~ gewesen sein, soweit es sich dabei 
um die Analyse eines allgemeinen, zumindest fiir unseren Kulturkreis 
giiltigen Ordnungsprinzips handelt. Bedenken tauehen jedoeh ~uf gegen 
den Versueh, dureh Einzelkasuistik die pathogenetisehe Bedeutnng 
einer derart  gestSrten Daseinsordnung bei Psychosen beweisen zu wollen. 
Werm ZVTT meint, ,,dal~ MiBtrauen nnd Angst in Grenzsituationen das 
Wesen der Menschen und Dinge seiner bergenden Kraf t  und Bedeutung 
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beraube," und dab er glaube, dab es unter diesen Bedingungen vielfach 
zu Ph~nomenen komme, die in dem im psychischen Altag verbrauchten 
Begrift ,,paranoiseh" en~halten seien, so meint er doch das, was Go~T~ 
dichterisch in der Erlk6nigsituation darstellte und JASPERS psycho- 
pathologisch als verstgndliche wahnghnliche Erlebnisse bezeichnete. 
•iemand wird solche Zusammenh~nge bestrei~en wollen. In diagno- 
stischen Grenzsituationen ist freflich das, was noch verstgndlich, schon 
immer mit starker sub]ektiver Relativits behaftet. Insofera isr ein 
Fortsehritt durch die dasehlsanalytische Betrachtung fragwiirdig. 
Formu]ierungen, wie ,dab man glaubt" oder ,,dal] man fiberzeugt ist", 
mSgen abet in diesem Zusammenhang einer kritischen wissensehaftlichen 
Analyse gegenfiber noch bereehtigt sein. Werm abet ZUmT ,,glaubt", 
einen wahnhaften Bedeutungswechsel auch dann, wenn ,,rationale 
~ber]egungen das Erleben der Kranken nicht verstgndlich erscheinen 
lassen" (wobei hier often bleiben soil, inwieweit verstgndlich ha Sinne der 
Psychopathologie sich mit ,,rationaler Uberlegung" deckt) Und die 
Psyehose unheilbar wird, auf eine StSrung des Rangord~mngsgefiiges, 
auf eine Grenzsi~uation als pathogenetischen Faktor zurfickffihren zu 
kSnnen, so kann doeh wohl ,,G]aube" oder ,,(Tberzeugung" nicht als 
wissenschaftliches Beweismittel anerkannt werden. 

Es gibt auch eine Rangordnung wissenschaftlieher Methodik. W~hrend 
und nach dem 1. Weltkrieg war man geneigb, den vergnderten Daseins- 
beziehungen, unter denen die Frontsoldaten fraglos standen, eine pa~ho- 
gene~ische Bedeutung im Sinne einer Grenzsituation, wie man nach 
ZVTT, einer Entbergung, wie man nach K~L~NK~FF sagen kSnnte, ffir 
die ~anifestation einer Schizophrenie zuzuschreiben. Dieser Standpunkt 
wurde bekanntlieh auf Grund der statistischen Bearbeitung des schizo- 
phrenen Krankengutes aufgegeben. Die daraus gezogenen Schlui3- 
folgerungen bilden die Grundiage unserer Stellungnahme in Begut- 
aehtungsfragen, t/gtte Zvmm mit seinen weitgehenden Fo]gerungen reeht, 
so miil~te fraglos in vielen F~llen die versorgungsrechtliche Entscheidung 
revidier~ werden. Es mag durchaus sein, dal~ die damailgen Un~ersuchun- 
gen einer ~berarbei~ung bedfirfen. Dies mu~ aber erst wissenschaftilch 
bewiesen werden und vorerst is~ bekann~lich die Tatsache nicht er- 
schfittert, dab die ,Entbergung" in den ~aterialschlachten des 1. Welt- 
krieges zum neurotischen Zit~ern und nieht zu episodischen oder ehro- 
nischen Psyehosen ffihrte. Nach dem letzten Wel~krieg sind Millionen 
Menschen ihres Wohnraumes beraubr worden und in eine ,lebens- 
geschiehtliche KrisensiSuation" geraten. Es mag ~iihe kosten, aber es 
ist gewil] nich~ unmSglieh, bei einer repriisentativen Gruppe die ~ianf- 
festationsziffern fiir Psychosen derart, wie sie Zvm~ bei einigen Kranken 
schildert, festzustellen und zu untersuchen, wie oft solche Psychosen, die 
nieht ohne weiteres und zwanglos nach unseren seitherigen psycho- 
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pathologiscben Kriterien Ms abnorme Erlebnisreaktionen aufzufassen 
sind, fiberhaupt aufgetreten sind und wieviele davon eine chronische 
Entwick]ung genommen und nieht wieder in die vertraute Einordnung 
zuriickgeffihrt haben. Denn, nachdem nun einmal die Behauptung auf- 
gestellt wurde, dab auch ,,rational nicht verst~ndliehe" paranoische 
Bilder hierhergehSren, hat dieses ganze Problem nach jeder Seite hin, 
medizinisch, forensisch und sozialreehtlich groi~e Bedeutung erlangt. 
Wahn, schreibt JAS~F~RS in seiner Psyehopathologie, kann nieht yon 
Migtrauen abgeleitet werden; aber gerade dies scheint die Meinung yon 
ZUTT ZU sein.  

Nicht, dab wit die Bedeutung daseinsana]ytigcher Betrachtungen 
leugnen wollten oder der Auffassung w~ren, unser gegenw~rtiges noso- 
1ogisches System der Psychosen, insbesondere, soweit es sich auf die 
Gruppe der Schizophrenen bezieht, sei ein nnantastbares, gesichertes 
Dogma. Daseinsanalytische Betrach~ung scheint uns eine adequate 
Methode zur Aufhellung erlebnisreaktiver psychologischer Zusammen- 
h~nge zn sein, wenn feststeht, dag es sich nach unseren bisl~ng an- 
erkannten Kriterien um eine Er]ebnisreaktion handelt. Bedenklich 
scheint uns aber, mit einer Methode, die auf objektive Kriterien ver- 
zichten muB, nosologisehe Krankheitsgruppen, deren prinzipielle Anf- 
stellung Ms berechtigt angesehen werden muB, auflSsen und ,,rational 
unverst~ndliche" seelische Ph~nomene daseinsanalytisch erkl~ren zu 
wo]len. Eine echte Wahnwahrnehmnng bei einem besonnenen Kranken 
- -  darin hat K. SCHNEIDER zweifellos recht - -  bedentet praktisch in den 
allermeisten F~llen, dab eine zur schizophrenen Krankheitsgruppe 
geh6rende Krankheit vorliegt. Aus den kasuistisehen Sehilderungen in 
der Arbeit yon ZUTT geht auch nieht hervor, ob einer der nieht selten 
sehleichenden ttirnprozesse ausgeschlossen wurde, die zun~chst zu 
seheinbar episodischen psyehotisehen StSrungen fiihren k6nnen, bei 
l~ngerer Beobach~ung abet ihren organisehen Prozel3eharakter often- 
baren. Es ist auffallend, dal3 die yon ZUTT asgefiihrten kasuistisehen 
Beispiele sieh dnrehweg auf fiber 50 Jahre alte Mensehen beziehen. In 
allen derartigen Krankheitsfi~llen ist eine mehrdimensional geriehtete 
genetisehe Analyse im Sinne K~ETSCJ~M~aS angezeigt. Die Sehw~ehe 
daseinsanalytiseher Betraehtnng ist, dag sie keine objektiven Kriterien 
ftir ihre SehluBfolgerungen hat. Sie ist eine eminent subjektive IV[e- 
thode und kann daher ,,rangordnungsspezifiseh" bei allen diagnosti- 
sehen und genetisehen Betraehtnngen nnr eine untergeordnete Stellung 
eirmehmen. 

Zusammenfassung. 
In daseinsanalytisehen Studien werden attbekannte Saehverhalte 

5frets lediglich sprachlich neu formuliert. Bei Versuchen, psychotische 
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Ep i soden  auf  a l lgemein e dase insana ly t i sche  Pr inz ip ien  (ZuTT) pt~sho- 
genet isch zurfickzuffihren,  is t  eine s t rengere  wissenschaft l iche Beweis- 
ff ihrung zu fordern.  
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