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Der Kinderpsychiater als Vater - Der Vater als Kinderpsychiater'*

Von Manfied Muller Küppers

Zusammenfassung

Auch der Psychiater untei hegt im Verlaufe seiner be

lufhchen Entwicklung dem vielfaltigen Einfluß von Leit

bildern Diesei Prozeß ist von Neivenarzten autobiogia-

phisch fiuh beschrieben worden Der Kindei und Ju

gendpsvchiater ist in besondeiei Weise Objekt von Rol

lenzuweisungen seine kleinen und großen Patienten und

deren Eltein, aber auch die eigenen Kinder, sehen in ihm

- unter verschiedenem Blickwinkel - den Vater Der \Ter

such, diese Ausgangslage und ihre Entwicklung zu be

schreiben, beinhaltet eine subjektive Bewertung in Analo¬

gie zui Daistellung der eigenen kinderpsychiatrischen
Identität

Ursprünglich hatte ich mir dieses Thema nicht ge

wählt, es war mu fui einen Vortiag angeboten worden

Nach einigem Zögern habe ich angenommen, auch, weil

ich mich herausgefordert fühlte Es war kuiz voi dem

Tag, der mich ins 7 Lebensjalnzehnt beforderte, in eine

Zeit also, in dei Weisheit angesiedelt sein soll Ich stellte

mir vor, daß ich etwas von den Erfahrungen mitteilen

konnte, die mn selbst zugewachsen, die eng mit meinem

persönlichen Leben verbunden sind Ich muß dahei offen

lassen, wieweit ich damit auch Allgemeingültiges zur

Problematik des Kindei- und Jugendpsyclnaters sagen

kann

* Nach einem Vorti ig gehalten am 8 Mai 198 5 wahrend dei

XIX Wissenschaftliehen Tagung der Deutsehen Gesellschaft

fut Kindei und Jugendpsyehtitrie m Mannheim

Prix Kinderpsychol Kinderpsychnt 34 109-rt-> (I9&5) ISSN 0032 7034

© Vindenhoeck &. Ruprecht l9to

Meine erste Begegnung mit dei offiziellen Psychiattie

erfolgte in Greifswaid Wahrend meiner voikhnischen

Zeit wurde ich - wie viele Horei andeier I akultaten -

von den brillanten psychopathologischen Beschreibun

gen von Lebensschicksalen beeindruckt, die Hanns

Schwarz darstellte Er gab damals auch eine eiste Einfuh

rung in die Psychoanalyse und machte mich vateihch bei

einem Testat darauf aufmerksam daß in dem VC ort Psy¬

chiatrie der Buchstabe l zweimal vorkomme Spatei ei

munterte er mich, in seine Klinik einzutreten, nachdem

ich ihm meine psychologische Diplomarbeit „Ubei den

Mescahn-Rausch" zugeschickt hatte Ich habe die Bedeu

tung dieses Briefes damals nicht eikannt, und mein Le

ben nahm dadurch einen andeien Verlaut

Meine Entscheidung, mich überhaupt dei Psychiatrie

zuzuwenden, geht auf diese Begegnung zurück Ich abei

wollte an die Klinik, die den Ruf dei Psychiatne in dei

Welt begründet hat die Chante

Die Famulatur 1948 wurde mein Einstieg Der Ein

gang in diese Klinik war so, wie ihn Fallada, der spater

als Patient im Rahmen einer Krankendemonstration von

mir in diesem Hörsaal erlebt wurde, beschrieben hat

Pongratz hat sehr lesenswerte Selbstdarstellungen von

Psychiatern und Psychologen gegeben Hier finde ich

auch die Lebensbeschreibung von Walter von Baeyer, der

sich nicht nui als Doktorand, sondern auch als Schüler

von August Hombuigci veisteht Nach August Hombuiger
einem der Giundungsvater unseres I aches, habe ich die

Heidelbergei Klinik nennen lassen So fühle ich mich

auch ein wenig gerechtfertigt, meinen eigenen psyclnatn
sehen Spuren nachzugehen, die in diesei Klinik begin
neu

Vandenhoeck&Ruprecht (1985)
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Meine eiste Begegnung mit dei Chante war ein Be¬

such bei meinem Vatei, der hier im I azaiett lag Damals

wai fui den Obeisekundanei einet maikischen Klein-

stidt alles beemdtuckend die vornehm abweisenden Ge¬

bäude, die damals noch uizerstoit waien, das eigene

Stiaßensv stein, die geschäftig hin und hei eilenden Aizte

und Schwestern, voi allem abei das Schild „Aufgang fui

Studierende", das den Hinweis auf die Hoisale gab Der

Wunsch, hiei einmal aufsteigen zu dürfen, ist moghchei-
weise hier gelegt woiden

Dei klinische Studienabschnitt biachte mich dann an

diesen Ort zurück zu den Vatein, die mich voi fast 40

Jahren nachhaltig beemdiuekt haben Sauerbruch und

Thcodoi Bntgscli, denen die Wiederetoffnung dei Beihner

Univeisitat zu vei danken ist, waien wohl die eindrucks¬

vollsten Vatet Figuren, die man sich als jungei Student

überhaupt voi stellen konnte Wenn „der alte Brugsch"
von seinem Aratei „Pascha-Biugsch", dem berühmten Ne

stoi dei Ägyptologie, ei zahlte oder Sauet btuch den Tu-

moi von Ludendorff durch die Reihen dei Studenten

weiteigeben ließ, dann winden damals Engramme gebil¬

det, die sich bis heute nicht verloren haben

In dei Hals Nasen-Ohien-Khmk beeindi tickte mich

die imposante Gestalt von Catl van Etcken Er erzahlte

einmal beiläufig, daß ei Hitler wegen eines Stimmband-

polvpen irzthch behandelt habe Die Versuchung, einen

„ Ty iannenmoid" zu begehen, habe er von sich gewiesen

Ein Aizt ermoide nicht seinen Patienten, dei sich in seine

Behandlung begibt, auch wenn ei Hitler heißt Wir Stu¬

denten waren beemdiuekt, daß et mit einem mchtakade

mischen Prapaiatoi publizierte, ein damals unerhörter

Voi gang

Die pädiatrischen Kollegs von Kail Klinke und Her¬

bei t Brugsch, die dermatologischen Demonstrationen von

lohe, blieben mu bis heute unvergeßlich Die Namen le¬

sen sich im Studienbuch wie eine Ahnengalene, zu denen

auch dei alte Stocket in dei Ziegelstiaße gehorte, für den

es eine Trage des ärztlichen Ethos an seiner Klinik wai,

daß sich die Patientinnen von Studenten touclneren und

im Hoisaal demonstneren ließen Von dei Ziegelstiaße
ist es nicht weit zui Oianienbuigei Stiaße Aus dem

Hause Nt 18 fallt ein großei Schlagschatten auf den da¬

maligen Medizinstudenten Kurt Gottschaldt, Jahrgang
1902, damals im besten Alter, dei Tiadition der Beihnei

Psvchologenschule, deien Schulei er selbst war, ver¬

pflichtet, zog auch mich in seinen Bann Hiei waren es

wiedei die großen A ateigestalten dei Psychologie von

Kall Stumpf ubei Vir erheimer, Kahler, lewin und seine

Schule, die mich beeindruckten und mich zu einem zwei¬

ten Studium vei führten

Beemdiuekt wuide ich abei auch durch einen Wissen¬

schaftler, det im Psychologischen Institut ehei still und

unauffällig wirkte und mich mit einer Fragestellung be¬

kannt machte, die zu meinei ersten wissenschaftlichen

Publikation führte Spater einmal kamen wn in ein Ge

spiach, m dem ei mn darstellte, wie sich fui ihn ein

AX'ochenende gestalte Ei werde zunächst eine Disserta¬

tion durcharbeiten, dann eine Rezension uber ein Buch

schieiben, das er m den letzten Tagen gelesen habe Fs

gelte noch, fui einen bewahrten Mitarbeitet ein Zeugnis
zu schieiben, einen Voitiag voizubereitcn und sich auf

das Kolleg am Montag einzustellen Das alles aber nicht,

ohne vorher auch noch die Abstiacts zweiei wissen¬

schaftliche! Zeitschriften zu lesen, che Druckfahnen fur

einen eigenen Beitiag zu komgieten und einen Bnef an

einen rachkollegen zu schieiben Heute lebe ich genauso

wie Hans Grimm es damals beschrieben hat

Meine Famulatur in dei Nervenklinik ist die Erinne¬

rung an einen Geiuch Diese unverwechselbare Mi¬

schung altei, uiindurchtranktei Holzdielen waien das ol-

faktonsche Erkennungssignal dei Psychiatrie vor der

Phenotlnazin-Aera Meine eiste Patientin wai eine Me¬

dizinstudentin, die unbekleidet in einem unmöblierten

Krankenzimmer auf der Lide hockte, weil sie sich die

Kleider vom Leibe riß und das Mobilar zerstörte Die ge¬

schlossene Eiauenstation wurde von einer weißhaangen
Obeischwester geführt, die auf den altmodischen Namen

Hulda horte und die als junge Schwester - voi der Jahi-
hundeitwende - das Richtfest dieser Klinik miteilebt

hatte Meine eiste Hilfestellung fur den Stationsaizt

„Lassen Sie sich von dem Ehemann die Einwilligung fur

die Elektiokrampfbehandlung seinei Fiau geben
"

Ich

höre noch meine besoigte Stimme „Ist diese Behandlung
auch ohne Gefahien'" „Aber natürlich, sonst wurde sie

doch nicht durchgeführt weiden'" Eine halbe Stunde

spatei war dre Frau - Mutter von zwei Kindern eines

Potsdamei Tischlers - tot Em Schatten legte sich ubei

uns alle Auch meine Gefühle fanden an diesem Tag kei¬

nen Trost bei dei Meditation eines Spruches, den ich aut

der Ruckseite dei Büste gemeißelt hatte, die die Psychiat¬

rie einem ihrer ganz Großen - Wilhelm Gnestnget -

ge¬

widmet hat und die vor diesei Klinik steht Die gioßen
Gedanken kommen aus dem Herzen

Ich daif noch die Namen von Rudolf Thiele und Georg
Desturus nennen, wir befinden uns in der Vor-Leonhai-

dischen Aia Beide hatten sich u a mit Kindern und Ju¬

gendlichen beschäftigt Jeder war auf seine Weise ein¬

dringlich Still und nachdenklich und belesen und fast

ein Pohhistor der eine, dei seine Veidienste um Jean Paul

hohei einschätzte als - immei seinen eigenen Worten fol¬

gend - seine psychiatrischen Studien Ein mediterraner

Mensch der andeie exti avertiert, gestern eich, mit einei

Neigung zur Veieinfachung, didaktisch geschickt, beein¬

flußt haben sie mich beide

Meine erste Begegnung mit dei offiziellen Kindei psy-

chiatne, d h mit ihren Vätern und deien Aura, wai der

Innsbiuckei Kongreß 1961 Unsere Gesellschaft hieß

noch Vereinigung, und es war die eiste Tagung im Aus¬

land Die zweite Tagung in Osterteich sollte ich dann

selbst 1978 ausrichten duifen Dei Innsbruckei Kongreß
stand untei einem Unstein ein Unwetter war mitten im

Fruhsommei in den Talkessel auf Innsbruck niederge¬

gangen, und auf den Straßen lagen junge giune Blatter

Die Glaser hatten Hochkonjunktur, die Eenstet zu lepa

ileren, und die Stadt machte einen Emdiuck, wie nach ei¬

nem Bombenangriff
Der Neuankömmling las im Kai wendel-Boten, daß die

Leiche eines ca 70jahngen Mannes von zwei spielendenVandenhoeck&Ruprecht (1985)
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Kindein in einet Felsspalte auf dem Hafelekai gefunden den Abei geiade das Hineinfinden in eine neue Rolle

worden sei, die man bishei nicht habe idenlifizieien kon- wai immei schon mein Pioblem im Kindergarten hatte

nen Eine makabte Szenene Am nächsten Tage stellte ich mit gioßen Augen che Kindei beneidet, ehe m ehe

sich heraus, daß unser Vorsitzende! - Weinet Villtngei -, Schule gehen diuftcn Als Schuler erschienen mir ehe

der den Kongreß ausgerichtet hatte und sich mrt rhm of- Gymnasiasten unerreichbar und als Sextaner waien ehe

fiziell aus seinem Amt veiabschieden wollte, als der Fote Abiturrenten Halbgottei So ging es weitei beim Militär,

identifiziert weiden konnte Ei wai zu dem damaligen auf dei Univeisitat und spatei in dei Hieiaiclne dei Kh

Zeitpunkt fui einen jungen T lesen unseies Eachgebietes nik AX ann immei ich die nächste ciieicht hatte, stellte

-wie Stutte gesagt haben winde - eine fast legendaie V a- sich das Gefühl geiade nicht ein, das ich et hofft hatte

terfigur der eiste Inhaber eines Lelnstuhls fui Kindei- namlich so vollkommen und geieift zu sein, wie mit

und Jugendpsychiatne in Maibuig und damit fast ein meine jeweiligen Aoibildci erschienen waien Gclgcnth
Ubervatei Ein Lehrstuhl, das wai ein mythologisches che vorsichtige Befragungen meinei Umgehung ubei-

Mobel, das je einmal zu besitzen, ich mir damals fast zeugten mich, daß ich dieses Gefühl nicht ganz isoliert

nicht einzugestehen wagte Er wai ein Mann, dei in dei durchlebte Ich habe dafui auch in dei Sozialpsychologic
Diskussion um die Ausrichtung dei Eiziehungsbeia keine tietftndeie Beschieibung gefunden als den Hm

tungsstellen in den 50er Jahien als engagiertet Gegner weis auf allgemeine Rollenzuweisungen Gleichwohl vei

dei Psychoanalyse aufgetreten wai Ein einen analytisch laßt es mich auch heute nicht, wenn ich übet den Kin

ausgebildeten Kinderpsyclnatei Giund genug, che ganze deipsyclnatei als Aatei voi Ihnen smnicie Ist es viel

Ambivalenz auszulosen, derer ein Sohn fähig ist leicht die I insicht, daß die Geschopthehkeit auch dann

Und dann standen sie alle zusammen mit ernsten Ge- bleibt, wenn man allt Stufen eneicht, d h dutthiebt hat'

sichtern und betioffen, die ich meinerseits als Vatei ei Sogai dann noch, wenn man die andeien ubei lebt haben

lebte der schon weißhaarige Stufte, von Stochert, Benn- wurde5 Hat es vielleicht etwas zu tun mrt unserem thrist-

holdt-Thomsen, der alte und der junge Spiel, Aspciger, dei liehen Weltbild, in dem em gotthchei Vatei mit einem

Senior dei osteneichischen und Tiatnei, dei Vatei der Kind diesen ewigen Kieislauf in einem Numinosium zu

schweizer Kindeipsvchiatne Da durchschoß mich ein sammenhalt5 Oder ist es ein Relikt aus der voigebuith
Gedanke das sind ja alles alte Manner, und wir sind chen Zeit, das mu - ähnlich wie die embryonale Schiit

doch Kindeipsychiater' Wie kann es angehen, daß sie Stellung - geblieben ist und mu duich das Kollektive Un

sich noch fui diese Aufgabe verantwortlich fühlen kon bewußte der Jungschen Psychologie am ehesten zugang-

nen5 Muß ein Kinderpsyclnatei nicht jung wie die Kin- lieh wird5 Gleichviel dieses Gefühl veiheß mich - odei

dei und dynamisch wie die Jugendlichen sein5 Sind nicht daif ich sagen uns - auch dann nicht, als wu X'atei wui

wir - d h die neue Genei ation - aufgerufen, dei jungen den

Disziplin Impulse und Konturen zu geben5 Fs gibt in dei Medizin wohl wenige Eachei - und in

Die Vatei Sohn-Thematik m unserem Fach ist mu nie dei lebendigen Vielfalt dei Beiufe - wohl kaum eine

wieder so deutlich gewoiden wie bei diesei Totenklage Aufgabenstellung, in dei diese Aeibmdung von eigenei

Fine weitere brennende Frage schloß sich an Können die innerer Befindlichkeit und dei Zuweisung in eine Rolle

denn überhaupt noch mit Kindein umgehen und muß so bedeutsam ist, wie in dei Kindei- und Jugendpsvclna
man sie nicht nachsichtig behandeln, wie die Gioßvatei trie Dei standige Umgang mit Kindein foideit die Aa

in dei Sprechstunde5 Diese aufrührerischen Reflexionen teirolle geradezu heraus Andererseits rst ohne ein Stuck

fielen biographisch in eine wichtige eigene Entwicklung Kindlichkeit - ich bin auch beieit, hietfut den latetni

ich hatte geiade den eigenen Vatei veiloien, war selbst sehen Terminus Infantilität eijizubiingen - eine kindei

Vatei gewoiden und hatte in einei neuen Umgebung Fuß psy ehiatiische Identität- odei sollte ich leise hinzufügen

gefaßt, in dei ich die Kinderpsychiatrie zum Mittelpunkt keine gute
- nicht möglich

meiner Welt machen wollte Als ich damals auf einei clci hmtcicn Reihen des Iuris

Dabei wai ich kindeipsvchiatnsch quasi vaterlos auf biuckei Hotsaals saß, m dem sich die Kindeipsvclnatei

gewachsen, fühlte mich allenfalls analytischen Muttern versammelt hatten, und aut die mu altvattihih wuken

gegenubei verpflichtet und hatte mich aus dei Botmäßig den Manner blickte, die in einet lotenklage des Ubtrva-

kett gegenubei Eiau von Staabs befreit, die den Voi na teis gedachten, da hatte ich wedet die Lebenserfahiung

men Geihild tiug Anders ith gehörte selbst zu det klei noch die Phantasie, mu voi stellen zu können, daß diese

nen Giuppe Aufmupfigei, die sieh ihie kindeipsy clnatn- biologisch alten Kmdeipsy clnatei auf ihre Weise jung ge

sehen Bausteine aus dei Sozial- und Entwicklungspsv blieben waien Inzwischen selbst „in den Jahien" und

chologie, voi allem abei aus dei Psychoanalyse und ms- gleichzeitig in den Sielen giau geworden, weiß ich es bes

besondeie dei Kindeianalyse in einei Stadt geholt hat- sei man fühlt sich dem lach und dem Kind und dei

ten, die ehemals Hauptstadt war und von dei man m den AVeit unveiandeit auf eine besondeie AVeise nah, die ich

50ei Jahien noch hoffte, daß alle wesentlichen Entschei väterlich nennen mochte, wiewohl mir dieses Wort lm-

dungen hiei fallen winden mei noch leichtei aus dei Fedei Hießt als ubei die Lippen

Heute - eine Genei ation spatet - hat sich auch mein kommt

Weltbild entwickelt ich bin selbst - zumindest biologisch Die Rolle des Aiztes als V atei - ein I hema, das sieh

- ein kindeipsychiattrscher Gioßvatei gewoiden und insbesondeie auch fui den Pactiatei stellt - ist meines

habe Schvviengkeiten, mich in diese Rolle hincinzufin- VC lssens bishei nicht - in weichet außeien I oi in auch im

Vandenhoeck&Ruprecht (1985)
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mei - vorgctiagtn woiden Ich habe den berühmten, im

mer wieder aufgelegten schmalen Band von Adalbeit

Czeiny „Dei Aizt als Erziehci" daraufhin noch einmal

zui Hand genommen Gefehlt dei Arzt um die Jahrhun
deitvvende und bis zui letzten Auflage voi etwa 60 Jah¬
ien sah sich ausschließlich in der Rolle des Erzieheis zu

einer gesunden I ebensfuhiung Die Rolle des Vateis

wird zu keinem Zeitpunkt auch nur angedeutet Auch

der Kindeipsychiatne hat die Muttei und ihie Bedeutung
fui die Entwicklung eines Kindes immer naher gelegen

Versuchen wir gemeinsam hiei ein paai Schneisen zu

schlagen Die Mehizahl dei Kindei wird dem Kindeipsy
clnatei u a wegen Veihaltens und Befindensstoiungen

vorgestellt Die Neigung dei Eltein, dem Arzt dann auch

den erzieherischen Part zuzuschieben, ist evident Die bis

heute ohnehin schwache erzieherische Position des Va

ters in dtr Gesellschaft macht den Kinderpsychiater da¬

her zum natuthehen Partner der Muttei, die sich ohne

hin mit den Kindern alleingelassen fühlt Erste Schwie-

ngkeit nicht wenige unserer jungen Kollegen haben zu

diesem Zeitpunkt Piobleme mit ihrer Vaterrolle Ihr ei

genei Vaterprotest hegt noch nicht weit zurück, sie ha¬

ben sich gerade auf einen neuen kindeips)chiatnschen
Vatei eingestellt und sind häufig unverheiratet Biologi¬
sche Aateischaft ist nicht gefordert, hilft gleichwohl wei

tei, wird doch die A^ateirolle dem jungen Arzt mit der

Approbation quasi übergestülpt Hinter jedei Iiage einer

Mutter kann man heraushören Was wurden Sie mit Ih¬

rem eigenen Sohn odet Ihrer eigenen Tochter tun5

Zu den Kompetenzen des Kindeipsychiaters gehört
nicht nui die Erkennung und Behandlung fachspezifi
scher Ei krankungen, sondern man erwartet von ihm

auch eine Antwort auf die Etage, wann eine 7jahnge ins

Bett gehen und wieviel Taschengeld ein 13jahnger Gym
nasiast haben sollte Wie lange sollte der Sohn mit dei

Mutter die Badewanne teilen, und wie lange sollte eine

16jahnge abends am Wochenende in der Disko bleiben5

Was man selbst durchlebt, ja durchlitten hat, laßt sich

bessei, ja ubei zeugender in eine Beratungssituation ein

bringen5
lui che Fitem beginnt es ja mit dei Einsicht, daß sie

Hilfe benötigen Eine Sachlage, die sich in der Chirurgie
bei einer Blinddarmentzündung - oder bei anderen so

matisthen Erkiankungen - nicht stellt Eine Konsulta¬

tion eines Kindeipsychiaters ist immei auch fur Eltern

eine narzißtische Kiankung, insbesondere wenn es um

sozialpsychologische Probleme geht Da hat ein Eltern¬

paar das eigene Leben gemeistert dei Vater hat einen Be

ruf den er leidlich ausfüllt, die Erau ist noch stunden

weise tatig und man will verantwortungsvoll eine Familie

gründen Alan hat hart gearbeitet, gespart, sich geplagt
und konnte auf dem Acker des Großvaters ein Haus

bauen Das langet sehnte Kind wird in diese scheinbar

optimale Situation hineingeboren, und plötzlich ist alles

anders z B geburtsbedingte Behinderung macht die

Konsultation eines Kinderpsychiaters notig, und plötz¬
lich sitzen sie voi einem jungen Mann in Jeans, mit Bart

und unkonventionellem Verhalten Tur die gleichaltrigen

jungen Eltein unpioblematischet als für eine Konstella¬

tion, die im Einzelfall auch einen Generationenspiung
bedeuten kann Hier gilt es daher, um so behutsamer und

vorsichtiger voi zugehen, denn hiei können sich zusatzh

che Empfindlichkeiten summieren, die nicht in einei of

fenen Auseinandersetzung, wohl aber in einer abgebro¬
chenen Behandlung ihren Ausduick finden können Wir

sollten derartige Incompatibihtaten nicht geringschätzen
und darüber leflektieren Insgesamt kann man sicher sa

gen, daß die Entwicklung der letzten 15 Jahre eine Ver¬

änderung in dem Sinne gebracht hat, daß wn allseitig ge

leint haben, aufeinandei zuzugehen, und die größere
Sensibilität fur Piobleme, die den zwischenmenschlichen

Bereich betreffen, auch der Kinderpsy chiatne zu einem

besseren Selbstverstandnis verholfen hat

Aus der Sicht des Kindes wird der Aizt in seiner Vater

tolle vergleichsweise leicht und problemlos angenom¬

men Besonders Jugendliche haben hiei selten Schwielig
keiten Im Gegenteil der Kinderpsychiater wird vor¬

schnell als dei bessere Vater entdeckt und konkurrierend

gegen den eigenen Vater ausgetauscht Diese Konstella

tion ist ungefährlich, solange man um diese Gefahidun-

gen weiß Es gilt daher, sich nicht in seinei Vatertolle zu

sonnen Es gilt nicht, das Kind auf Kosten des Vateis

symptomfiei zu machen, und es gilt nicht, die Aussoh

nung mit dem Vater aus dem Auge zu verbeten Es gilt,
ein Stuck Solidarität der Vater, wenn notig herzustellen,

Losungen aufzuzeigen und sich dabei auch in dem Sinne

einzubringen, daß man eigene Eifahrungen oder Fremd-

schilderungen beispielhaft nahebringt Das alles will ge

lernt sein, kann abei gelernt werden Das ist nicht eine

Trage des Alters oder dei Generation, sondern der Fähig¬
keit, kindeipsychiatnsches Fachwissen mit elterhchei

Überzeugungskraft an den Mann, an die Trau, an das

Kind, d h in die Familie zu bringen So gesehen ist

kinderpsychiatnsche Arbeit auch immer eine Arbeit an

uns selbst, und dessen sollten wir uns immer wieder ein

mal bewußt weiden

Weiterhin das Kind erlebt auch - vielleicht erstmalig
und quasi öffentlich - die Rat und Hilflosigkeit dei eige

nen Eltern' Da ist einer, der die Eltern korrigiert, ihnen

Verhaltensweisen abverlangt, die sich nicht mit ihm dek

ken, was noch gestern abend aus der Stiafpredigt heraus¬

gehört weiden konnte

Die Erwartung, daß dei Aizt fast alles kann, ist ein

vveitveibieitetes Voi urteil Dabei wird von uns Kinder¬

psy chiatern noch mehr als von andeien Ärzten erwartet

unseie großen und kleinen Patienten sollen Erfolg in dei

Schule und Kontakt mit ihren Freunden haben Sie sollen

sich nicht mehr die Haare ausreißen und/oder vernunftig
essen und nicht alles wieder ei brechen Der Kinderpsy
chiater soll die Zahl dei Diktatfehlei auf Null bringen
und bewirken, daß die geistig behinderte Tochter stenh-

siert oder der 15jahnge sofort zu trinken aufhört

Die Sorge, die Eltern und Kinder in die Sprechstunde
fuhrt, ist so gioß, daß nicht selten Vorurteile und Kh

schees ubersptungen, Warnungen von Bekannten und

Fieunden in den Wind geschlagen und die Entscheidung
vor der eigenen Großfamihe geheimgehalten wird Die

Sorge gilt ja häufig nicht einer Unpäßlichkeit, einer aku
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ten Schwache, wohl aber einem Mißverhältnis zwischen

Erwartung und Wnkhchkeit im Hinblick auf das eigene

Kind Schulisches Leistungsveisagen, eine dissoziale Ent

Wicklung, eine Neigung zur Unautnchtigkeit kianken

und ängstigen die Kindei mein als das, was sie eine „rieh

tige Krankheit" nennen So weiden wu von den Eltetn

wie von den Kindern gleichermaßen gesucht als Aizte,

die freundlich und gutig, fest und entschieden, kenntnis

reich und besonnen, sensibel und stark sind Diese Auf-

leihung von schmuckenden Beiworten daif aber auch un

tei unserem Stichwort vaterlich subsumiert weiden

Der Kinder und Jugendpsychiatei als Leitbild - z B

als Chef einer Klinik - d h als kindei psyclnatnschei Va¬

ter fur die Mitarbeiter der sozialen Hieiaiclne ist ein

weitet er Aspekt Die Vatei tolle widei spiegelt sich vielfal¬

tig in dei Spiechstunde, im Hoisaal, vor Gencht, in der

Gruppe, als Autoi, aber auch als Hausvatei und jemand,
der die letzte Verantwortung tragt, ei muntert, Grenzen

setzt, lobt, Realitäten aufweist, veibietet, belehrt usw

Der Eintritt in eine bereits bestehende Gruppe, die sich

als kinderpsychiatnsche Eamihe erlebt, kommt einer

Adoption gleich, die wiederum nicht von dem patei fami-

has allein entschieden wnd Dann gibt es - wie auch

sonst in der Eamihe - Wachstum und Ruckschlage, Kn¬

sen und Zeiten gutei Zusammenarbeit Geschwisternvah-

taten und offene und versteckte Auseinandersetzungen
Da gibt es - wie in der richtigen Eamihe - Geburtstage
und Umzugstage Da werden Kindei geboren und Ma

nusknpte abgeschlossen, Stieitgesptache gefuhrt und

sich uber den Chef mokiert Aber es wud auch Sohda

iitat geübt, sich an vergangene Zeiten ennnert und so ins¬

gesamt ein Klima ei zeugt, daß diesen spezifischen Stall

geruch ausmacht, der sich dann - auch noch Jahre spatei
- als Erkennungszeichen kundtut Ein untiughches Zei¬

chen fui ein allgemeines gutes Gedeihen sind weiterer

zahlte Geschichten, die den Chef nicht ausschließen

Lassen Sie mich nun die These vom Kinderpsy chiater

als Vatei umkehl en Jedei Mensch ist Schnittpunkt meh

rerer sozialer Rollen Diese Aussage ist tnvial, gleich
wohl im Zusammenhang mit unseier Betrachtung unver¬

meidlich Ich wai zu dem Eigebnis gekommen, daß die

Tätigkeit als Aizt Vateihchkeit einschließen sollte Ob

Vateischaft wemgei konsequenzenreich ist - wie zu¬

nächst äußerlich erkennbar - als Muttei Schaft, zu diesei

Frage haben wn auf diesem Kongieß versucht, Antwoi

ten zu geben
Auch hier meine personliche Confessio Meine eigene

biologische V'ateischaft fiel zusammen mit dem Ende

meinei Fachausbildung ich hatte Wissen angesammelt,
wai erfahi en geworden und mich ubei Jahre mit dei pra

natalen Entwicklung meinei Patienten auseinandeige
setzt Es wai die Zeit, in dei die These von Gollnitz, daß

98% unserei Patienten an den Folgen einer ceiebral-oi

ganischen Schädigung litten, von ihm akutes bzw chro

nisches oiganisches psychisches Achsensv ndiom ge¬

nannt, Fuioie machte Eigene LJntersuchungen hatten

diese Angaben lelativiert, und geiade deswegen wurde

die Suche nach möglichen Schädigungen mit großei

Sorgfalt immei wiedei neu überprüft Plötzlich abei galt

es nicht irgendeine sondern die Schwänget Schaft dei ei

genen Fiau zu erleben, zu begleiten, zu beurteilen, ja zu

duichleiden Die morphologischen, hormonellen stolf

wechselchemischen, neuro und psychobiologischen Zu

sammenhange machten mich plötzlich zu einem vulneia

blen und irritierbaren Vatei, dei nicht mein kühl und

sachlich, sondern diuchaus hvpeisensibel und pannoiseh
diese Monate duichlebte Immer wiedei winden wu von

einer neuen Möglichkeit eifaßt, wie und ob und wann

ein toxischei, alimentäre!, traumatischer, teratogener

oder genetischer I aktor uns zum Schaden getciehen
könne Da nutzte es wenig zu konstatitten, daß seltene

Dinge selten passierten, daß 96co aller Sthwangersthat
ten und Geburten ungestört verliefen usw Jetzt galt es

nicht mein, irgendeine Giavichtat zu beurteilen, sondern

die eiste in dei eigenen I amihe AA u hiben diese Situ

ation intensivei und starkei erlebt als bei den naehgebo
renen Kindern, und wir fühlten etwas von dei Sohdantit

mit Litern behindertet Kindei Ich selbst bemerkte, daß

ich in dei Art dei I tage, in dei I oim dei Bciatung, in dti

Bemühung um Schonung und Klaiheit und Sichei heit

Worte wählte und Tone anschlug, die ich selbst gern ge

hört hatte, weil sie mir eine Hilfe gewesen w neu

In diese Zeit fielen dann Informationen, die sich ubei -

zufällig häuften und mu einen neuen Aspekt des eigenen

Faches gaben die Zahl dei Kollegen, die ubei ein eigenes

behindertes Kind zur Kinder- und Jugendpsychiatne ge

stoßen waren, erwies sich als viel gioßer als mn dies vot

her bewußt wai Plötzlich wurden peisonhche Fntsehei

düngen, ungewöhnliche Diskussionsbemerkungen und

Haltungen von Kollegen verstandhchei denn dahinter

stand eigenes leidvolles Leben und Eileben Aleine ei

gene Reaktion auf diese vielfaltigen neuen Aspekte von

Kennerschaft und Vateischaft habe ich damals in folgen
dei Weise zu beeinflussen vei sucht ich wendete mich

den um Rat suchenden Aizten und ihien Familien in dem

bewußten Bemühen zu, auf diese Weise vielleicht zu dei

koiperhchen Unversehrtheit des eigenen zu eiw trtenden

Kindes etwas beitragen zu können Diese Vanante mag

ein Beispiel fui die „magische Welt' sein, in der auch

Kindei psy chiatei leben Ansonsten stellt es eine kinder

psvchiatnsche Variante aizthchen Handelns dai, das auf

che Formel gebtacht weiden kann selbst betroffen, ie

agieien Arzte als Patienten nicht andeis als andere Men¬

schen Nicht selten sind Arzte sogai weniger beieit, Ge¬

duld und Demut aufzubringen
Will sagen auch dei Kindeipsy chiater ist fehlbar, an

fällig und veiletzbai Schhmmei sein Wissen und sein

Arorspiung sind ihm nicht nui keine Hilfe, sondern häu¬

fig sogai eine Belastung Das Fatale dei Situation besteht

dann, daß wir es uns ungern eingestehen, abei von unse

rei Umgebung v\ohl doch auch danach eingeschätzt wei

den, wie uns unseie eigenen Kinder geraten Sind wu

nicht ausdrücklich angetreten, um die Variante von des

Pfairets und des Lehreis Kmdei, die selten oder nie ge

deinen, ad absurdum zu fuhren Sind nicht unsere Kindei

stigmatisiert, weil Fehlentwicklungen - heißen sie nun

Schulveisagen odei Verwahrlosung, Hvpcnktivitat oder

Neinotizismus - Symptome sind, die wir behandeln5 Als
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Kmder- und Jugendpsvclnatei bin ich für die seelische

Gesundheit meinei eigenen Kindei em Stuck weit veiant¬

worthch Abei auch wu sind eingebunden in die malte

Weise von der Lmwiikung von Umwelt und Anlage Ich

peisonhch halte dafui, daß Psyclnatei im allgemeinen
und Kindei psv clnatei im besondeten wohl zu emei

Giuppe von Menschen gehören, che von ihren geneti¬

schen Anlagen her als nicht eben gerade duichschnitthch

angesehen weiden können Im Kolleg lUustneie ich die

A eibieitung dei Schizoplnenie mit dem Hinweis, daß bei

einei Häufigkeit von 0,9°o es jedem Studenten gelingen
müsse, in der eigenen Eamihe eine manifeste Likiankung
nachzuweisen

Dann hegt wohl doch die spezitische Qual des Kin¬

deipsy clnateis, daß ei um die Bedeutung der gesunden
I ibanlagen, dei ungestörten Schwangerschaft, dei Ge

fahrdttng durch die Geburt, der allgemeinen penstati

sehen Umwelteinflüsse dei eisten Lebensjahie, abei auch

um die vielfältigen somatischen Stoiungsmoglichkeiten
und um seinen eigenen positiven und negativen Einfluß

duich sein Voibildveihalten in einem Maße weiß, daß es

schon ein gesundes Maß an Selbstvertiauen benotigt, um
selbst Kindei zu haben, sie zu ei ziehen, sie in die Schule,

che Atbeitswelt, auf die Univeisitat zu schicken

Das Thema konnte ja eigentlich auch heißen Das

Kmd odei die Kinder des Kinderpsychiateis' Die Ge¬

fahrdung hegt gerade in det Intensität, mit der nchtig er¬

kannte Pnnzipien gelebt und an den eigenen Kindein mit

Llbeizeugung piaktizieit werden Da hegen sie voi ei

nein, die schmückenden Beiworte, mit denen wir Erzie-

hungsveihalten beschieiben antnebsfieundhch, peimis-

siv, kustodial, piotektiv usw
,
abei auch Erziehung zm

Disziplin5 Zui Demut5 Zur Staikung des Willens5

Und nun sind wn beim Kein tun wn eigentlich selbst,
was wir unseien Patienten und insbesondeie den Vätern

unseiei Kmder und Jugendlichen empfehlen5 Haben wn

nicht selbst zu wenig Zeit und immei wiedei neue

Giunde, abwesend oder beschäftigt zu sein5 Oder hatte

man es als Patient bessei als dei eigene Sohn5 Gilt fur

uns weniger als fur andeie Disziplinen, daß die eigene

[amihe vernachlässigt wird5 Sind Vorwuife in dieser

Richtung nicht eher begründet als unbegründet5 Machen

nicht auch wit nui das, was uns eigentlich selbst Spaß
macht5 Können wir nicht sogai von unseien eigenen

Kindein leinen, che in dner Dnektheit ehihcher und da¬

mit uns ubei legen sind5

Und noch ein letztes gibt es Rückwirkungen unseies

Beiules auf die eigenen Kindei5 Auch hier kann ich wie¬

dei nur von mir selbst sprechen fui meine Kmder war

meine beiufhche Tätigkeit immer ein schwiengei Beruf

Lui Beiuf untei dem sie sich nichts Richtiges vorstellen

konnten Allenfalls, daß dei A atei oft nicht piasent wai,

auch oft abends und sonn- und feiertags aibeitete Lin

Beiuf, dei nicht zui Identifikation odei Nachfolge ei

munterte, und mit dem zu prahlen odei sich zu schmuk-

ken meine Kindei wenig Neigung zeigten In dei Giund

schule kamen sie mit Kindern zusammen, die aus dem

benachbarten Kindei heim eine kindei psychiatrische Be¬

handlung notig hatten Auch spatei konnte es fur sie

nicht angenehm sein, Freunde odei Bekannte in dei

Spiechstunde ihres Vaters zu wissen Voi allem aber hü¬

teten sie sich, duich ihr Veihalten mit dem Bei uf des Va¬

teis in Verbindung gebtacht zu werden

Machen wn uns nichts voi die Kindeipsychiatei, sind

stolz dai auf, eine medizinische Disziplin leprasentieien

zu duifen, die sich zunehmend starkei dei Aneikennung
der Öffentlichkeit ei freuen kann und deren Selbstver¬

standnis gegenubei fiuheien Jahien gewachsen ist Aber

unsere Patienten werden sich ehei zuiuckhalten, sich

nicht mit uns heivoitun wollen Ähnlich geht es wohl mit

unseien Kmdein ein Stuck reservatio gegenubei unse-

lem Metiei bleibt auch dann, wenn dei eigene Vatei sich

diesei Aufgabe vet schnellen hat Mit dem brillanten

Opeiateui, dem kongenialen Internisten odei mit ande¬

ren heiausiagenden Ärzten wird sich der Kinder und Ju¬

gendpsv clnatei ohnehin nicht vergleichen odei messen

können Das sehen auch unseie Kinder nüchtern und

sachlich

Meine eigene Beurteilung geht dahin, daß ich selbst

nicht alles so gut gemacht habe, wie ich es aufgrund mei¬

net Einsicht hatte machen können und wie ich es mn

selbst vorgenommen hatte Ich habe meine Familie zu oft

alleingelassen, ihr zu viel zugemutet und zu selten die

Position eingenommen, die mn zugewiesen war Das

ging bis an die Gtenze dei Glaubwürdigkeit, denn, es ist

ein Beruf, dei im Sprechen geübt wud Kam ich abends

nach Hause, wuide ich still, wollte nichts mein erzählen,
nichts von Patienten hoien oder die Piobleme der Klinik

odei dei Fakultät darlegen So ist mein eigenes Bild, das

ich mu selbst als A'atei meinet Kindei machen kann,

nicht so freundlich, positiv und eifolgieich wie es wohl

meine Patienten von mn eiwaiten wurden

In dieser Knse habe ich voi zehn Jahien mit meinen

Söhnen zu segeln begonnen Sie haben schnellet gelernt
als ich und übertrafen mich bald an natuihchei Sichei

heit im Umgang mit Wind und Wellen So fiel mir eine

neue Rolle zu ich wai nicht mein dei Mann am Rudei,
sondern an dei Fock Ich bestimmte nicht mein die Rieh

tung, wohl abei den Trimm und biachte zum ersten Mal

mein Gewicht im wörtlichen Sinne ein So winde ich

Voi schoter meines Sohnes, und wir kämpfen achtbat auf

Regatten Seit diesei Zeit ist mein A^okabulai in der

Spiechstunde um eine maritime Note leichei und bild-

kiaftigei gewoiden Gemeinsam im gleichen Boot - ein¬

mal hinten an dei Pinne als kmderpsvclnatiischei Vatei

in dei Klinik und einmal vorn an dei Fock als vatei liehet

Kindeipsvchiater in dei Familie

Summary

The Child Psychiatnst as a Father — the Fathei as a Child

Psychiatr ist

In the couise of Ins piofessional tiannng the psychia¬

tnst, just like anyone eise, is influenced by a gieat vanetv

of ideas, a phenomenon desenbed aheady by the earhest

neurologists in then autobiograplnesVandenhoeck&Ruprecht (1985)
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The psvchiatnst wotktng with children and adoles¬

cents, in a very specific way, becomes the object toi the

assignation of a lole both his voungei oi oldei patients

and then paients as well as Ins vciv own childien tegard
lnm-each from a diffeient angle-as then fathei The at¬

tempt at descnbing this basic Situation and its turthei de

velopment is not fiee fiom a subjeetive evaluttion in ana

logy with the descnption of the personal identity as .1

child psyehiatnst

Anschi d Aeif Piof Dr med M Mullci Küppers Klinik

fut Kindei und Jugendpsychiatne Blumensti S b'-'OO Hcidcl

beig

Verteilung von Mädchen und Jungen bei Kindern,
die während Langzeitanalysen geboren wurden

Von Eduaid Joiswieek

Zusammenfassung

Es wnd ubei N = 26 Beispiele berichtet, in denen wah¬

rend der Psychoanalyse die Analvsanden Vater und Mut¬

ter wurden Die Verteilung von Madchen zu Jungen bei

den geborenen Kindern zeigt eine deutliche Tendenz da

hingehend, daß Anah,sandinnen Mutter von Knaben

wurden, Analysanden dagegen Vatei von Madchen

Psychodynamisch begrundbare Faktoten diesei Beob¬

achtung werden dahingehend diskutiert, ob sich die na¬

tional erklarbaien Zusammenhange unbewußter psycho-
sexuellei Voigange auf die Eigebnisse sexueller Repio-
duktion auswuken

1 Einleitung

Zu Beginn jeder Analyse wnd ein Arbeitsbundnis zwi¬

schen Analysand und Analytiket vet abredet, bei dem u a

auch die Fiage dei Zeugung von Kindern aufkommt und

meist so abgespiochen wnd, daß wahrend dei Analyse

Schwangeischaften vetmieden weiden sollten Dei Hin¬

tergrund fui diese Abmachung ist einmal in dei Vermei¬

dung von neurotisch motivierten Schwangeischaften, mit

deien vielfältigen iebenskomphzieienden Folgen, zu se¬

hen und zum anderen in dei Veimeidung von analysen-

ablaufbehindeinden Umstimmungen, besonders weibh-

chei Analysanden

Andeieiseits ist bei langzeitanal) seil wahiend dei

mittleien Repioduktionsphase von Analvsanden das

Fortpflanzungsthema und seine Reahsietung nicht end¬

los aufzuschieben So eigibt sich bei I angstieckenanaly -

sen fast zwangsläufig, daß das Abstmenzgebot dei Tort

pflanzung - wie ubngens indcie Abstinenzgebote auch -

seine Wukung veiheit Von den meisten mn bekannten

Kolleginnen und Kollegen wud dann auch zum Pioblem

der Schwängetschaft und Fortpflanzung in der Analyse
die Einstellung bezogen, mindestens wahiend dei eisten

zwei oder diei Analysenjahie die erwahnte Abstmenzie-

gel aufrechtzuerhalten Denn die Kehiseite des Schwan

geischaftsproblems in dei Analyse ist das det Abtieibung,
das im Einzelfall ebenso schwetw legende I olgen fui die

Beti offenen haben kann wie die Schwänget schaft

2 Methode

In meinei fast vieizigjahngen Tätigkeit als Analytiket

sind Schwangerschaften, spontane und aitifizielle Aborte

im Anaivsenveilauf thematisch zu losen gewesen Bei ei

ner Duichsicht des mir zui Verfügung stehenden Daten

matenals eigab sich eine Anzahl von 26 Flauen und

Mannern, die wahrend ihrer Analyse ein Kind bekom

men haben Diese Anah sandinnen und Analvsanden be¬

fanden sich in Emzelanal\sen nach dem Standatdveilah

len Alteismaßig hegt die Giuppe zwischen dem 28 und

dem 42 Lebensjahr Wegen vermutete! „psychogener'
Infertilität suchten 2 Flauen und ein Mann die anaiv ti

sehe Km auf, eine dei Iiauen konnte nach dei Geburt

eines Sohnes in die Benchtgruppe aufgenommen weiden

Bei der hier dai gestellten Giuppe betiagt die Analvsen-

dauei im Durchschnitt 6 Jahre, bis es zui Geburt eines

Kindes kam Das Maximum hegt bei 9, das Minimum bei

3 Jahren In allen Fallen wai nach hinreichenden Analv-

senzeit und abgewogenei Entscheidung dei 1 ntsehluß

gefaßt woiden, sein Leben mit einem odei einem weite

ren Kind fortzusetzen Ubeiwiegend wai das dann gebo¬
tene Kind ein erstes Kmd, 7mal ein zweites einmal ein

drittes und zweimal ein viertes Kind

Die 11 Anah sandinnen bekamen 11 Sohne und die 15

männlichen Analysanden winden 15mal A^atei von Foch

tern Ei wartet wud nach einet langjahngen Statistik von

empirischen Verteilungen, daß Manner 5Qco weibliche

Kindei und 50% männliche Kindei zeugen, ebenso wie

Flauen 500a Madchen und 50°o Jungen bekommen Die

augenfällige Polansieiung unseiei BenJitsgiuppe wnd

nicht quantitativ ausgeweitet, da die Auszahlung nach ei

nein Behandlungsverfalnen duichgeluhrt winde und

eine Hvpothescnatifstellting nicht wie erfotdeilich vor¬

fiel stattgefunden hat Es handelt sich hier lediglich um

Pi is Kindeips\chc>l Kinderpsychnt rt
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