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Vorwort zur 1. Auflage

Vorwort zur 1. Auflage

,Was weifs der Psychiater vom Menschen?” - Vor mehr als drei Jahr-
zehnten traf mich diese schlichte Frage eines Psychiatriepatienten, der
nicht wissen konnte, dass er einen fragte, der sich schon Jahre mit eben
dieser anthropologischen Neugier in Medizin und Psychiatrie bewegte.
Und all die Jahre bis heute ist diese Frage lebendig gegenwdrtig
geblieben: was wissen wir, meinen wir zu wissen vom Menschen in
gesunden und kranken Tagen?

Von diesem Unterwegssein als Psychiater, Kliniker, Psychopathologe
und Therapeut, als Forscher und akademischer Lehrer bringt der
vorliegende Text einige Fundstiicke: Fragen, Uberlegungen, Ansichten.
Ich bin dabei des psycho-grammatischen Charakters eines solchen
Schriftstiicks und auch der gewissen Naivitdt eingedenk, die einen
tiberhaupt schreiben lasst. Was sich in der Gegenwart des Augenblicks
und im présentischen Lebensabschnitt ereignet, hat seine Werdens-
geschichte. Diese zu kennen, brauchen wir fiir unser Verstindnis des
Geschehens. Der Blick in die Geschichte liegt dem Psychiater nahe. So
wie er in der Anamnese der Biographie, der lebensgeschichtlichen
Entwicklung nachspiirt und dabei nicht nur den Daten und &dufleren
Fakten, sondern all den vielen Wegspuren der inneren Geschehnisse und
Verarbeitungsweisen nachgeht, Verbindungen herstellt und daraus ein
Bild erhilt von Schwachen und Stirken, von Wegen und Umwegen,
mutigem Aufbruch und dngstlichem oder miidem Verzagen oder gar
Zerbrechen - so gewinnt er im Zwiegesprdch mit den Vorgiangern im
Fach viele Einsichten in deren Suchwege, deren Antworten, Konzepte,
ihr Menschenbild, ihr Wissenschaftsverstindnis und in ihre Praxis.
Meine Wirkstitte war mehr als dreiffig Jahre die Psychiatrische
Universitdtsklinik Ziirich, das Burgholzli, so sehr gepriagt von Eugen

und Manfred Bleuler. Daher ist meine Geschichtsperspektive auch die
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auf die Bleulersche Schule, speziell ihr Schizophrenieverstdndnis. Aber
das war zu ergdnzen um die Psychiater vor Kraepelin und Eugen
Bleuler'. Denn allzu eingeengt war der historische Blick vieler auf das
Fach, als ob es eine ,wirkliche, ernstzunehmende” Psychiatrie erst seit
diesen Autoren gébe - dhnlich wie viele meinen, Psychotherapie gibe es
erst seit Freud.

In der Verbindung von Klinik, Forschung und Lehre gestaltet sich das
Suchen, Fragen, Wagen, Priifen des Gefundenen. Unabgeschlossen bleibt
das Wissen. Wir haben immer weiterzugehen, schwanger mit Fragen,
ohne den Drang, dieses Fragen allzuschnell mit Antworten zu stillen.
Das Unterwegssein gibt den Sinn, nicht das scheinbar Erreichte, das
Staunen gilt mehr als das Wissen, das Sden mehr als das Ernten, das
Geben mehr als das Nehmen, das Loslassen mehr als die Illusion des
Habens und das Festhalten. Das Faszinierende der Psychiatrie: am
Patienten, am Psychiater und seinen Helfern, an sich selbst auch,
Einblick in die Werkstatt der Seele in gesunden und kranken Zeiten zu
gewinnen. Dabei immer offen zu sein dafiir, dass vermeintliches Wissen
und die zeitabhingigen Konstrukte das Geheimnis des Lebendigen, des
Bewusstseins, die prasentische Synthese und longitudinale Kohérenz der
Ichheit, von Selbstsein, Subjektivitdt, Person nicht verdecken kénnen.
Was ermoglicht therapeutische Néhe in der ,Bewusstseinsvergemein-
schaftung” (Husserl) von Arzt und Patient, was hilft Grenzen zu ziehen,
rekonstruktiv Kohidrenz zu stiften, Strukturen zu ordnen und einzu-
halten? Welcher Einblick wird uns durch unsere Arbeit gestattet in die
Partikularitit unseres Wissens und Konnens, die Person- und Zeitab-
héngigkeit psychiatrischen Denkens und Tuns. Welche Sicht auf die
menschliche Psyche tut sich auf, ihre Einheit in der Vielfalt der Funk-

! Scharfetter 2009, 2011.
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tionen, ihre Widerstandskraft sowohl wie ihre Schwiche, Fragilitat,
Spaltungsbereitschaft, Desintegrations-, Fragmentationsgefdhrdung. Der
Mensch, nach Herder der erste Freigelassene der Schopfung, verirrt sich
leicht: eine Gefdhrdung, welche Gesunde und Kranke verbindet, wenn
auch mit unterschiedlichem Schicksal. Schweres haben die Menschen zu
tragen. Und schwer ist der Beistand.

In all den Jahren waren die Patienten die wichtigsten Lehrmeister. Auf
sie hinzuhorchen, ist eine nie abgeschlossene Aufgabe: Horchen, stilles
Hinhorchen, Hinfiihlen, Mitfithlen, Einfiihlen auf dem Weg zu dem
Verstehen, das dann auch anderen Patienten hilfreich wird.

Faszinierend bleibt immer wieder die zentrale Frage nach dem Selbst-
erleben, der Ich-Erfahrung, dem Zusammenhang von Verhalten (das wir
als Symptome registrieren) und dem Ich-Erleben. Daraus leiteten sich
die Studien der Schizophrenien (psychiatrische Diagnosen und diagno-
stische Bezeichnungen sind Vereinbarungen, zeit- und personen-
abhingig) als schwere Ich-Stérungen unterschiedlicher Genese ab: das
defizitdre Selbst-Erleben in den elementaren Dimensionen von Leben-
digkeit, Selbststeuerung, Einheitlichkeit, Abgrenzung und Identitat. Dies
immer unter der Frage, wie sich die Konzepte praktisch-therapeutisch
bewdhren. Priifstein des Wissens ist die Niitzlichkeit in der thera-
peutisch-rehabilitativen Praxis.

Das Selbst, das Ich, die Person - Gestaltungen des Bewusstseins. Das
fithrt das Fragen weiter nach dem rétselvollen Bewusstsein. Die vielen
menschenmoglichen Bewusstseinsfelder, die in der Entwicklung entfal-
tet werden konnen und je eigene Erfahrungsbereiche beinhalten, zeigen,
dass das Alltags-Wachbewusstsein nicht die einzige Moglichkeit von
Bewusstheit ist’. Hier geht das Fragen tiber die Psychopathologie hinaus

2 Scharfetter 2004.
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in die Anthropologie, in die Philosophie, in die Geschichte, die
biologische und kulturelle Evolution, in andere Kulturen, andere
Religionen, andere Methoden der Bewusstseinsentfaltung (z.B. Medi-
tation). Sie erfordern je eigene Besinnung auf die Moglichkeiten des
Wissenserwerbes (Epistemologie)®.

Unabgeschlossen ist die Entwicklung; der Prozess des Lernens geht
immer weiter. Das Leben bringt immer neue Bewd&hrungspriifungen.
Schwierige Zeiten sind niitzliche Ubungsgelegenheiten. Gerade auch
schmerzlich-enttduschende Erfahrungen, mit sich selbst und durch
andere, meist durch Ich-Verfangenheit und interpersonelles Ungeschick,
sind niitzliche Teste der eigenen Entwicklung: nicht daran haften
bleiben, weitergehen, sich weiter zur Verfiigung stellen der sinn-
erfiillenden Lebensaufgabe.

Der Blick auf den Gipfel des Berges, das auf den individuumsiiber-
schreitenden Horizont zu Auf-dem-Wege-Sein riickt die Proportionen
zurecht. Fiir die meisten Menschen ist vieles vom Leben unleugbar ernst,
schwer, schmerzlich. Doch hinter allem Elend ist ein Anderes ahnbar,
scheinbar fremd und doch heimatlich, das manchem lebensleitend wird,
das befreit zu friedvoller Gelassenheit.

Der Mensch ist in die Verantwortung gestellt. Es geht darum, Antworten
zu finden auf die Anfragen, Auftrige, die tdglich herankommen, so
lange wir lebendig sind. In der klinischen Praxis geht es darum, Thera-
pien zu entwickeln, die den Bediirfnissen der Patienten, ihren Verlusten,
Defiziten, ihrem Nicht-mehr-Kénnen sowohl wie ihrem noch vorhan-
denen Potential (Ressourcen) und ihrer Zuginglichkeit entsprechen
konnen - und das in einer Weise, die einsichtig, nachvollziehbar und

damit tiberpriifbar ist.

3 Scharfetter 2011.
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Der Lehrer, der von Amts wegen zu priifen hat, wird selbst zum
Gepriiften: ob er bereit ist, sich vom Begegnenden ansprechen, bewegen,
betreffen zu lassen, und ob er die stimmige Antwort findet, aus Wissen
und Mitfiihlen, aus der Summe seiner (auch aufierberuflichen)
Lebenserfahrung, aus seiner Existenz. Das Lehren, das Lehrer-Sein ist
eine entwicklungsfoérdernde Bewdhrungsprobe. Lehren ist ja viel mehr
als Technik- und Wissensvermittlung. Ein englisches Sprichwort sagt
treffend: , To teach is to touch someone’s life for ever.” Es ist letztlich die
Lebenshaltung und -gestaltung, die der/dem Lernenden erméglicht, so
viel und das vom Lehrer zu tibernehmen, was fiir die Entfaltung des
eigenen, authentischen, echten und konsistenten Selbst-Seins gedeihlich
ist (im Indischen ,sva dharma”, das heifit: nach den eigenen
Gesetzlichkeiten leben).

Auf der Pilgerschaft des Lebensweges traf ich auf einen buddhistischen
Monch, welcher so schlicht sagte: Wenn Sie Ihr Weg zu mir fiihrt, so will
ich Thnen gerne von meinen Erfahrungen mitteilen. Es ist dann Ihre
Aufgabe, was Sie davon entnehmen und was Sie daraus gestalten.
Darauf kommt es an: nicht das ,Ich weif3, bin im Besitz der wahren
Einsicht, des richtigen Verstindnisses, des einzig giiltigen Glaubens”,
kein Missionarismus, keine Doktrin, kein Dogma, kein Sozialgefélle vom
Lehrer zum Schiiler. Achtsamkeit auf die Gefdhrlichkeit der Macht - fiir
den Machtinhaber! Die dominanten autoritdren Lehrmeinungen sind die
grofSten Hindernisse des Fortschritts, sagte Rudolf Virchow 1856. Und
keine Selbstherrlichkeit des Lehrers: Er ist selbst Wegsucher, manchmal
ein Stiick langer schon unterwegs auf dem Pfad des Lebens, den, als
einen je eigenen, jeder fiir sich selbst suchen muss. Sonst lduft er Gefahr,
auf dem Trampelpfad der Normalitit die eigenstdndige Entwicklung zu
versaumen und sich eine Leihidentitdt (falsches Selbst im Sinne von

Winnicott) als Schiiler, Adept, Anhdnger anzueignen und sich spater

11
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selbst zum Meister, Guru stilisieren zu lassen - und schliefilich daran zu
scheitern®.

Ich gebe das Buch mit Dank an alle, Kranke und Gesunde, von denen ich
lernen durfte, im umfassenden Sinn von Wachstum, Entfaltung,
Bewéhrung - und mit guten Wiinschen fiir Kraft und Mut fiir alle, die

der Erde und ihren Lebewesen Sorge tragen.

Ziirich, Mai 2000 Christian Scharfetter

4 Scharfetter 2012.
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Dieses Buch entstand 1999 anldsslich meines Ruicktritts nach mehr als
drei Jahrzehnten Wirken als Kliniker, Lehrer und Forscher in der
psychiatrischen Universitédtsklinik Burghdlzli in Ziirich. Angeregt von
der Frage eines nachdenklichen Patienten, die mich viele Jahre zuvor
bertihrt hatte, entstand eine Art erweiterte Abschiedsvorlesung: vom
eigenen Suchen in der Psychopathologie als Beitrag zur Anthropologie,
von den Versuchen, Themen, Perspektiven und Methoden zu ordnen,
Denkmodelle zu kliren, ihre ,,Anamnese” zu verstehen. Dankbar bleibe
ich der Patienten eingedenk, die mir ihr Selbsterleben mitteilten und so
zu der Ausarbeitung der Ich-Psychopathologie beitrugen. Solche
Originalmitteilungen der Erfahrung der ersten Person sind gewichtiger
als Lehrbuchtexte. Deren Autoren sind durch ihre Personlichkeit, ihre
Auffassung und Konstruktionen psychiatrischer ,Krankheiten” in
Anpassung oder Abhebung vom jeweilig dominanten Paradigma der
Psychiatrie bestimmt und zeigen oft den Mangel an personlich
engagierter Beziehung zu Patienten.

Zum Beispiel stiitzte sich Griesinger (1845) weitgehend auf publizierte
,Fall”-Geschichten statt auf eigene Anschauung, Jaspers (1913) auf
vorliegende Krankengeschichten und Texte. Kraepelin wahrte den
Abstand zwischen sich als Beobachter und dem Beobachtungs”objekt”
Patient; dhnlich Kurt Schneider, als er in den Dreissigerjahren des 20. Jh.
Nichtpsychiatern das Diagnostizieren psychiatrischer Krankheiten
beibrachte. Diese Autoren schrieben in der Scheinsicherheit der Nicht-
Betroffenen. Sie bertihrte nicht die Mahnung ,tua res agitur” und nicht
die existentielle Dimension mitmenschlicher Begegnung in der
Psychiatrie. Und fast alle schrieben in der Illusion, sie wiissten am
Massstab des Eigenen, was psychisch ,normal”, was ,abnorm” sei, was

eine , Krankheit”, was eine Diagnose sei, was die Psyche, ihre Abhéngig-
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keit von zerebralen Grundlagen in gesunden und kranken Tagen sei.

In so vielen Themenbereichen war die Frage des Patienten ,Was weiss
der Psychiater vom Menschen?” gegenwirtig. So entstand dieses kleine
Buch, dessen Erstauflage 2000 vergriffen und auch antiquarisch nicht
(kaum) zu finden ist. Herr Prof. Dr. T. Passie, Hannover, der den Text
fur eine wichtige Einfithrung fiir Ausbildungsidrzte und -psychologen
zur Erganzung der gingigen Lehrbiicher hilt, mahnte mich wiederholt
zur Bereitstellung einer Neuauflage des Buches. Ihm gebiihrt der Dank

fiir die Anregung.

Wieder hat Frau P. Wiersma den Text geschrieben, Herr Prof. Dr.
Stassen bei der Gestaltung gewirkt. Und wieder darf ich das Buch, wie
nun schon eine ganze Reihe, in die bewdhrten Hénde von Frau Petra
Neugebauer und Herrn Dr. D. Brauner, Verlag Wissenschaft & Praxis,

Sternenfels, geben.

Ziirich, Juni 2012 Christian Scharfetter
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Von der Schonheit fragenden Denkens

Sokrates, das Urbild des suchenden, fragenden Denkers, sagte:
‘0 &' ave&étaotog Piog ov PLwTog dvOgwnw.

,Das undurchdachte Leben ist dem Menschen nicht lebenswert” (in
Platon, Apologie des Sokrates, 38A). Undurchdacht: d.h. nicht von all
der Freude am Fragen, Aufdecken, immer neue Aspekte zu versuchen
und Perspektiven zu eréffnen, durchwirktes Leben. Solches Leben in
dumpfer Apathie oder berauschender Hedonie erschien Sokrates nicht
menschenwiirdig, sinnerfiillt, lebbar und lebenswert.
Fragen (Anfragen, behutsames Umkreisen, vorsichtige Anndherung,
tastendes Suchen) heifst offen sein fiir die vielen, das Fassungsvermogen
des Einzelnen {iiberschreitenden Perspektiven auf den Menschen, auf
Selbst und Welt. Fragen heifst eingedenk sein, dass keine Antwort -
weder des Mythos, noch der Wissenschaft, noch des Glaubens - eine
Letztantwort sein kann®.

Und die findigen Tiere merken es schon, dass wir nicht sehr verldsslich

zu Haus sind in der gedeuteten Welt (Rilke, 1. Duineser Elegie).
Das Fragen ist mehr, gewichtiger als Antworten. Die Fragen sind
unterwegs wie pfadsuchende Pilger. Das Fragen legt frei. Antworten
schliefen ab. Fragendes Denken - denkendes Fragen: Heifit Denken
nicht in seiner eigentlichen Aufgabe, dass der Mensch seinen Geist
(mens) gebrauche, dass er dem Denken selbst, seinen verschiedenen
Weisen, den je eigenen subkulturellen und individuell idiosynkratischen
Sprachgebrduchen, den methodenbestimmten Beschrankungen auf die

Spur zu kommen versucht und das Denken - freilich im griechischen

® Daher sind im Griechischen Anchibasia (Anndherung) und Peripathia
(Umschreiten) Charakteristika des Denkers: Anér anchinous, ein Mensch, der
nahe herangeht, genau fragt, unterscheidet.

15
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Sinn von Logos und Eros - als den eigentlich humanen Lebensakt klarer
zu vergegenwadrtigen sucht? Dies, um dann mit erneuter kritischer
Wachheit den Menschen zu befragen, eingedenk dessen, dass das rechte
Fragen schon viel ist. Dem Parmenides (540 v. Chr.) wird der Satz
zugeschrieben: «Dasselbe nadmlich ist Denken (noein) und Sein» (Vor-
sokratiker, 1983, I, 316).

Fragendes Denken wird Erfahrungen, eigene und die von anderen, als
Anstof8 der Besinnung ernst nehmen. Was ein Mensch auf der Fahrt
seines Lebens innerlich und duflerlich antrifft, was er erlebt, wird zu
seiner Erfahrung. Je nach Entwicklung und Differenzierung des
Reflexionsvermogens wird diese Erfahrung selbst Gegenstand der
Befragung. Gewiss ist die Erfahrung (z.B. im Arztberuf) wichtig als
individuelle Verschmelzung von einstudiertem Wissen mit personlich
Erlebtem. Wir sind gewohnt, der Erfahrung viel Gewicht zuzugestehen,
im Sinne von Gewissheiten oder auch als Basis dessen, was als Lehre
weiter gegeben wird. Genau hier jedoch setzt das selbstkritische Fragen
schon ein: Erfahrungen sind zwar personlich tiberzeugend, manchmal
bestimmend fiir den Lebensweg. Aber sie sind individuell giiltig und
nicht ohne weiteres mitteilbar, schon gar nicht tibertragbar. Das Gewiss-
heitselement ,ich weif3, ich habe erfahren” ist triigerisch. Gewissheits-
gefiihle, die subjektive Uberzeugung, etwas sei evident und damit ohne
weitere Beweise - aufler dem Hinweis auf die eigene Erfahrung - giiltig,
gar wahr - haben keine Beweiskraft. Auch im Aberglauben und Wahn
ist der Mensch iiberzeugt, gewiss, fiihlt sich sicher.

Erfahrung erlaubt keine ontologischen Schliisse. Religitse Ergriffenheit,
Vision, Audition - das sind gewiss gewichtige Erfahrungen. Es sind
Formen, Gestalten, Gestaltungen des Bewusstseins. Das mystische
Erleben der Union mit der Gottheit, dem Kosmos, der Natur ist eine

Bewusstseinsgegebenheit von hohem Gewicht, bereichernd und anre-
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gend fir den Lebensweg und die Haltung im Leben. Aber diese
Erfahrungen sind keine ontologischen Existenzbeweise, selbst dann
nicht, wenn die Erfahrung originédr und authentisch (nicht indoktriniert,
induziert, suggeriert, entliehen) und personlich tiberzeugend ist. Da
Erfahrung das Denken nihrt und Sprache wird, gilt diese Einschran-
kung auch fiir den noch so in Argumentation geschulten Diskurs iiber
Erfahrungen.

Die wissenschaftliche Empirie versucht sich mit , kontrollierter” Erfahr-
ung zu helfen: in den kontrollierten Bedingungen des Experimentes soll
die Erfahrung von anderen Forschern replizierbar und intersubjektiv
bestdtigbar werden. Freilich ist der Preis fiir in dieser Art konstellierte
Erfahrung hoch: lediglich das wird erfahrbar, was vorher als Frage
eingegeben, wonach nach vorgiangiger Hypothese gesucht wurde. Die
Goldader daneben, der Diamant darunter wird vielleicht gar nicht

gesehen, weil sich das Suchverhalten fokussiert auf anderes richtet.

Die Kultur des fragenden Denkens

Forschen im weiten Sinne von weiter fithrenden Fragen und der
Erstellung priifbarer, argumentationszugéinglicher Konzepte sollte eine
Kultur der Besinnung iiber die Grundlagen, Methoden, Ziele und den
Erfolg psychiatrischen Handelns in der Diagnostik und im Gesamtbe-
handlungsplan, im Umgang mit den Patienten gestalten. Das Menschen-
bild, menschliche Bewusstseinsmoglichkeiten in- und auflerhalb von
Kranksein, der Lebensweg als stindiger Wandlungsweg, der sich aus
mitgebrachten Mbdglichkeiten, Entwicklungsbereitschaften, Stdrken,
Widerstandsfahigkeit (resilience) und Schwéche, Empfindlichkeiten,
Verletzlichkeiten (Vulnerabilitit) und Reaktionsbereitschaften (Dispo-
sition) ergibt, sind zu reflektieren.

Die Begriffe, mittels derer wir unsere Konzepte (Denkkonstruktionen)
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