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Eine Literaturanalyse

Da den nicht unmittelbar in den genannten Fachgebieten tatigen Lesern die Unterscheidung zwischen
den Tétigkeits-, Lehr- und Forschungsgebiete spezifischen Profils bezeichnenden Termini nicht leicht
fallen dirfte, missen zundchst einige begriffliche Abgrenzungen vorgenommen werden. Die klini-
sche Psychologie ist jener Bereich der Forschung und Praxis der Psychologie, der als die Anwendung
psychologischer Erkenntnisse und Methoden auf die Diagnostik und Therapie psychischer Erkran-
kungen und psychischer Komponenten auch anderer Krankheiten bezeichnet werden kann. Eine aus
historischen Bedingungen erwachsene Aufgabenbegrenzung der klinischen Psychologie auf die Ana-
lyse der psychologischen Gesetze abnormen Erlebens und Verhaltens und deren Nutzung in der Pra-
xis der Psychiatrie dominiert zwar noch in der Charakteristik des Fachgebietes im ,,Worterbuch der
Psychologie“!, wird aber inzwischen bereits als zu eng angesehen?. Zweifellos bildet jedoch die Pa-
thopsychologie (die von einem psychologischen Zugang aus erfolgende Kl&rung der psychosozialen
und personlichkeitsspezifischen Ursachen und Bedingungen gestorten Erlebens und Verhaltens) ei-
nen bedeutsamen Aufgabenbereich der klinischen Psychologie®. Unter medizinischer Psychologie
wird dagegen bei uns hauptsachlich ein Lehr-[474]fach verstanden, in dem im Rahmen des Medizin-
studiums (obligatorisch seit der Neubestimmung des Studienganges im Jahre 1976) fir die arztliche
Tatigkeit bedeutsames psychologisches Wissen (zur psychischen Dynamik der personalen Begeg-
nung von Arzt und Patient; zu regelhaften psychischen Reaktionen auf das Krankheitsgeschehen u.
a.) vermittelt wird. In der UdSSR wird im Unterschied zu der bei uns gebrauchlichen Begriffsver-
wendung die Gesamtheit der klinisch-psychologischen Aufgaben unter dem Namen der ,,medizini-
schen Psychologie gefal3t, wobei die Palette der Themen und Aufgaben heute ebenfalls weit Gber
den psychiatrischen Problemkreis hinausreicht®.

Die Psychotherapie wird bei uns und in allen sozialistischen Landern als eine querschnittswissen-
schaftliche medizinische Disziplin aufgefaft, in deren Mittelpunkt die Behandlung von Krankheiten
mit psychologischen Methoden steht (fremd- und autosuggestive Techniken; Lernmethoden; kom-
plexe Strategien der Umstrukturierung von Einstellungen und Handlungskompetenzen u. a.), wobei
derartige Methoden abhéngig von der Art der Erkrankung (als hauptsachliche, begleitende, nachsor-
gende Komponenten) und innerhalb verschiedener klinischer Disziplinen (in erster Linie in der
Psychiatrie und in der Inneren Medizin) zum Einsatz gelangen®. Das fiir die psychotherapeutische
Praxis wesentliche Grundlagenwissen ist Gberaus komplex und umfat neben der Normalpsychologie
und der Psychopathologie vor allem Ergebnisse der spezialisierten Psychotherapieforschung, die den

Yvgl.: Worterbuch der Psychologie. Hrsg. v. G. ClauB u. a. Leipzig 1976. S. 275 f.

2Vqgl.: H. D. Résler/J. Helm/H. Szewczyk: Klinische Psychologie heute und morgen. In: Klinische Psychologie. Theore-
tische und ideologische Probleme. Hrsg. v. J. Helm, H. D. Rosler u. H. Szewcyk. Berlin 1979. S. 7 ff.

3 Da in unserer Republik umfassendere Forschungsbemiihungen zu dem genannten Problemfeld primér von der Medizin
ausgehen und von Psychiatern getragen werden, taucht ihre Behandlung unter dem Namen der ,,Psychopathologie* in der
Literatur auf, wobei diese Psychopathologie seit langem gleichsam als die auf die psychische Geschehensebene bezogene
Grundlagenforschung der Psychiatrie als einer klinischen Disziplin angesehen wird. Die dazu vorliegenden neueren Ar-
beiten enthalten viele interessante Fragestellungen und weisen einen deutlichen Trend zur Orientierung an der modernen
[474] Psychologie und zur Aufnahme psychosozialer Komponenten auf, kénnen jedoch im Rahmen dieses Berichtes nicht
besprochen werden. In bezug auf methodologische und weltanschaulich relevante Fragestellungen besonders wichtige
Arbeiten sind: K. Weise: Stellung und Funktion der Psychopathologie. In: Sozialpsychiatrie in der sozialistischen Gesell-
schaft. Hrsg. v. B. Schwarz u. a. Leipzig 1971. S. 59 ff.; K. Seidel/H. Szewczyk: Zur Entwicklung der Psychopathologie
— Aspekte einer Neubesinnung. In: Psychopathologie. Aspekte einer Neubesinnung. Hrsg. v. K. Seidel u. H. Szewczyk.
Berlin 1978. S. 10 ff.; K. Weise: Psychopathologie — Symptomatik oder Interaktion. In: Klinische Psychologie. S. 33 ff.
4Vgl. dazu: K. K. Platonow: Metodologitscheskije problemy medizinskoi psichologii. Moskwa 1977; ferner die Materia-
lien der letzten groRReren Fachtagungen, z. B.: Problemy medizinskoi psichologii. Leningrad 1976; 3 Meshdunarodny
simposium sozialistitscheskich stran po psichoterapii. Leningrad 1979.

5 Da alle menschlichen Erkrankungen immer einen ganzheitlichen Charakter besitzen, kann in der medizinischen Praxis
auf eine sorgfaltige Abklarung der jeweils mitbeteiligten somatischen und psychischen Geschehenskomponenten nicht
verzichtet werden, weshalb die immer erforderliche somatische Diagnostik und die zumeist auch bei psychischen Erkran-
kungen erforderliche somatische Therapie die enge Zusammenarbeit des Arztes mit dem u. U. als Therapeuten tétigen
klinischen Psychologen erfordert. Derzeit noch haufig auftretende Kompetenzkonflikte verlangen von beiden Seiten die
Bereitschaft zur Kooperation und Achtung vor dem spezialisierten Wissen des Partners.
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Aufbau spezieller Methoden, deren Indikation und Effektivitat, sowie die Prozesse der Patient-The-
rapeut-Beziehung und deren gunstigste Organisationsformen analysiert. Da die Psychotherapie (ne-
ben der speziellen psychologischen Diagnostik und neben mehr beratenden und betreuenden Charak-
ter tragenden Aufgaben in der Rehabilitation) das hauptséchliche praktische Einsatzgebiet der klini-
schen Psychologen darstellt und auch die spezielle Psychotherapieforschung wesentlich von ihnen
getragen wird, gibt es zwischen den wissenschaftlichen Fragestellungen bei der Bereiche und den in
wissenschaftlicher Hinsicht bedeutsamen Entwicklungstrends viele Gemeinsamkeiten. Charakteri-
stisch fur die bei uns in etwa den letzten 10 Jahren erfolgten VVerdnderungen ist dabei auch, dal} Psy-
chotherapie nicht mehr nur oder vorrangig als Aufgabenfeld bei der Behandlung von Neurosen ange-
sehen wird, sondern in wachsendem Mal3e als bedeutsame Komponente sowohl von psychiatrischer
Therapie generell (d. h. auch bei Psychosen, Suchten, Personlichkeitsfehlentwicklungen einsetzbar)
als auch der Therapie von weiteren Formen psychisch mitbedingter Erkrankungen in anderen Klini-
schen Bereichen Anerkennung findet.

Die sich in verschiedenen Erscheinungsformen vollziehende praktische Ausdehnung des Wirkungs-
raumes der klinischen Psychologie und der Psychotherapie in unserer Medizin ist das Ergebnis einer
ganzen Reihe von Entwicklungen, deren spezielle Charakteristik eine Menge interessanter theoreti-
scher Fragen impliziert. In erster Linie sind dabei zu nennen: [475] die zunehmenden Einsichten in
die bedeutsame Rolle sozialer und psychischer Faktoren bei der Entstehung und prozefRhaften Ent-
wicklung verschiedener Krankheitsformen; das wachsende Verstandnis fiir die groRe Bedeutung spe-
zifischer psychischer Reaktionen von Menschen auf die mit schweren und langandauernden Erkran-
kungen verbundenen Lebensbedingungen und die sukzessive wissenschaftliche Fundierung psycho-
therapeutischer Methoden selbst. Im folgenden soll deshalb vor allem der weltanschauliche und me-
thodologische Gehalt der wissenschaftlichen Diskussion um diese Fragenkreise skizziert werden.

Im Rahmen der Debatte um die Rolle sozialer und psychischer Faktoren bei der Krankheitsentstehung
spielen Uberlegungen epidemologischer Art eine groRe Rolle, wobei zu beobachten ist, daR zwar
einerseits Uber eine groRRe Zahl von speziellen Untersuchungen zum Anteil psychisch bedingter Er-
krankungen im gesamten Morbiditatsspektrum und zu engen Korrelationen zwischen verschiedenen
sozialen bzw. sozial determinierten Belastungen in individuellen Lebensvollziigen Argumente fur die
Annahme einer absoluten Zunahme psychischer Stérungen (Neurosen, Suchten) und psychosomati-
scher Erkrankungen im Gefolge zunehmender Komplikationen der modernen Lebensgestaltung bei-
gebracht werden, andererseits aber infolge des Fehlens ausreichend methodisch gesicherter und ge-
nlgend représentativer epidemiologischer Daten und noch unzureichender Kenntnisse tber die spe-
ziellen Mechanismen der Entstehung derartiger Krankheiten verallgemeinernde Aussagen dieser Art
nicht begriindet werden kénnen. Eine eingehende Ubersicht zu den Ergebnissen der relevanten em-
pirischen Erhebungen epidemiologischer Art bei uns (die bislang nur begrenzte Populationen erfa3-
ten) und in methodisch annahernd vergleichbaren Analysen in einer Reihe kapitalistischer Lander
stammt von K. Hock und H. Hess; im Ergebnis dieser Studie wird mit Recht festgestellt, dal derzeit
die Frage der Zunahme insbesondere der funktionell-neurotischen Stérungen nicht eindeutig beant-
wortet werden kann.® Arbeiten, in denen auf der Grundlage von medizinsoziologischen Daten und
von Klinischen Erfahrungswerten sicher auch mit Recht darauf aufmerksam gemacht wird, daf ins-
besondere eine rasche Dynamisierung der sozialen Entwicklungsprozesse zu spezifischen psycho-
emotionalen Belastungen bestimmter Personlichkeiten und Gruppen mit nachfolgenden psychischen
Dekompensationen (Suizid, psychotische Reaktionen), chronischen Verhaltensstérungen (Alkoholis-
mus) und psychisch bedingten organismischen Dysregulationen (psychosomatische Erkrankungen
verschiedener Art) flihrt, stammen u. a. von K. Hecht, St. Leder und K. Winter, und diese und weitere
Autoren heben auch eindeutig hervor, dal gerade die wissenschaftliche Aufhellung dieser Beziehun-
gen von enormer Bedeutung fur prophylaktische Aufgabenstellungen sowie letztlich auch fir die op-
timale Gestaltung sozialer Lebensformen ist.” Angesichts der gegenwirtig noch existierenden

6 Vgl.: K. Hock/H. Hess: Zur Morbiditét neurotischer Stérungen. In: Psychopathologie. S. 82 ff.
"Vgl.: K. Hecht: Umweltfaktor Streu und die Psychohygiene. In: Sitzungsberichte der Akademie der Wissenschaften der
DDR. Naturwissenschaften. Nr. 9/1974. S. 3 ff.; Psychotherapie in sozialistischen Landern. Hrsg. v. M. Hausner, St.
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Unsicherheiten in der Beurteilung von globalen Veranderungen in der Morbiditatsstruktur setzt sich
als dominierend die Annahme durch, daf3 eine relative Zunahme jener Erkrankungen und Stérungen
erfolgt, die psychotherapeutische Behandlung erfordern, wobei erstens die allméhlich differenzierter
werdende Problemsicht der medizinischen Krankheitslehre die Erfassung psychischer Komponenten
der Atiologie und Pathogenese auch von solchen Krankheiten erlaubt, die friiher als rein organische
Leiden angesehen worden sind, zweitens bestimmte Wandlungen in den sozialen Lebensbedingungen
heute die arztliche und psychologische Behandlung auch solcher Stérungen des Erlebens und Befin-
dens erlauben, die frilher zumeist ohne angemessene Betreuung bleiben muRten,® und drittens die
breiter werdende Praxis der klinischen [476] Psychologie und Psychotherapie in gesteigertem Tempo
relevante Bedurfnisse und Bereitschaft zur Inanspruchnahme gegebener Betreuungsformen weckt. In
diesem Sinne ist die rasche Entwicklung vor allem auch der Psychotherapie keine direkte oder not-
wendige Folge einer Zunahme psychischer oder psychisch mitbedingter Erkrankungen, sondern vor
allem Ausdruck eines bedeutsamen Qualitdtswandels der medizinischen Versorgung, eines Qualitéts-
wandels, dessen kontinuierliche Auspragung ganz entschieden ein sozialistisches System des Ge-
sundheitsschutzes voraussetzt.

Eine zweite Ebene der Diskussion um die wissenschaftliche Erklarung der Stellung sozialer und psy-
chischer Prozesse bei der Krankheitsentwicklung betrifft die Methodologie der Gestaltung adéquater
empirischer Analysen derartiger atiologischer und pathogenetischer Zusammenhange bzw. die Wer-
tung der in solchen Untersuchungen ermittelten Beziehungen. Relativ breit entwickelt sind dabei vor
allem tierexperimentelle Studien zur BeeinfluRbarkeit der Nerventatigkeit mittels verschiedener
Strel3faktoren bzw. zu den auf einer solchen Grundlage entstehenden funktionellen Beeintrachtigun-
gen wichtiger organischer Prozesse und psychologische sowie psycho-physiologische Analysen der
Entwicklung und BeeinfluRbarkeit des Herz-Kreislauf-Systems des Menschen, da dieses eine zentrale
Rolle bei der Heranbildung psychosomatischer (bzw. zerebro-viszeraler) Regulationskrankheiten
spielt. Die Ergebnisse dieser Bemiihungen sind im Detail iberaus interessant und weisen eindeutig
aus, dal? Giber die im Zentralnervensystem-Umwelt-Bezug entstehenden Modifikationen nervaler Re-
aktionsmuster dauerhafte Beeinflussungen vitaler organismischer Regulationsvorgénge entstehen,
die zu ernsthaften Storungen mit Krankheitswert zu fihren vermdgen. Als besonders relevant fir
derartige Entwicklungen beim Menschen erweisen sich dabei emotional stark wirkende Dauerbela-
stungen, die sowohl aus bestimmten Tatigkeitsanforderungen, als auch aus langfristig wirkenden kon-
fliktvollen sozialen Beziehungen resultieren konnen.® In bezug auf den breiten Kreis psychosomati-
scher Erkrankungen zeichnen sich damit immer deutlicher die Konturen eines modernen Anspriuchen
an die wissenschaftliche Erklarung geniigenden theoretischen Konzepts ab, obwohl die methodischen
Zugénge noch stark differieren, die verwendeten Begriffe z. T. unterschiedlich sind und die Analyse
noch keineswegs alle Komponenten des iberaus komplexen Geschehens vollstandig erfalit. Weniger
ausgebaut scheinen demgegenuber die empirischen Untersuchungen zu den Entstehungsbedingungen
ausgesprochen neurotischer Entwicklungen, da bei diesen nicht die Entgleisung physiologisch meR-
barer organischer Funktionen im Vordergrund steht, sondern die sehr allmahlich sich herausbildende

Krachtovil u. K. Hock. Leipzig 1975. S. 13 ff.; K. Winter: Psychotherapie aus soziologischer Sicht. In: Psychotherapie
und Gesellschaft. Hrsg. v. K. Hock u. K. Seidel. Berlin 1976. S. 44 ff. Gerade in den letzten Jahren ist diese psychopro-
phylaktische und psychohygienische Relevanz entsprechender Untersuchungen auch in der UdSSR verstarkt betont wor-
den. Vgl. z. B.: W. J. Roschnow: Teoretitscheskije aspekty sowjetskoi psichoterapii. In: 3 Meshdunarodny simposium
sozialistitscheskich stran po psichoterapii. S. 44 ff.

8 Die psychotherapeutische Praxis innerhalb der Medizin der kapitalistischen Lander ist in erster Linie auRerhalb der zur
medizinischen Grundversorgung existierenden Systeme [476] des Versicherungsschutzes organisiert und steht deshalb
primér selbstzahlenden Patienten zur Verfligung. Sozialpolitisch progressiv denkende Psychotherapeuten dréngen zwar
immer wieder und gegenwartig in wachsendem MaRe auf eine Verbreitung ihrer gesundheitspolitischen Wirkungsmaog-
lichkeiten, stof3en dabei jedoch immer wieder auf erhebliche Grenzen. VVgl. dazu vor allem die kritischen Beitrage in: Die
gesellschaftliche Organisierung psychischen Leidens. Zum Arbeitsfeld klinischer Psychologen. Hrsg. v. H. Keupp u. M.
Zaumseil. Frankfurt a. M. 1978.

% Eine Ubersichtliche Darstellung des neueren Standes der empirischen Analysen der genannten Art bildet der Protokoll-
band des 1. Intermosg-Symposiums (iber Experimentelle Neurose von 1975; Strel, Neurose und Herz-Kreislauf. Hrsg. v.
R. Baumann u. K. Hecht. Berlin 1977.
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Abwandlung des subjektiven Erlebens und des Verhaltens, dessen Eigenarten dann zu fortwéhrenden
Komplikationen im Realitatsbezug und zu spezifischen Strategien des Ruickzugs und der Abwehr fiih-
ren, die Krankheitswert dann erlangen, wenn sie fortdauernden Leidensdruck und/oder Unféahigkeit
zum produktiven Lebensvollzug in der sozialen Gemeinschaft bewirken. Die groRe methodische
Schwierigkeit der wissenschaftlichen Rekonstruktion derartiger Entwicklungen ergibt sich daraus, da
die Formung von entsprechenden Einstellungen und Verhaltensweisen im individuellen ontogeneti-
schen Prozeld der Personlichkeitsbildung erfolgt und die Herauslésung spezifisch determinierender
Faktoren derzeit noch ebenso schwer ist wie die erforderliche neurowissenschaftliche Erklarung der
stabilen Fixierung von Einstellungen und Verhaltensmustern bis zu einem nicht mehr auf der Basis
eigener Einsicht korrigierbaren Status. Immerhin geht aus klinisch-anamnestischen Studien und aus
der Korrelation ausgewahlter Parameter solcher Krankheitsbilder mit typischen Momenten der sozia-
len Biographien hervor, daf insbesondere in der frihen Kindheit erfolgende Einstellungsbildungen,
die ihrerseits typi-[477]sche soziale (mikrostrukturelle) VVoraussetzungen besitzen, hier eine maRgeb-
liche Rolle spielen, weniger dagegen situative Belastungen von Personen an sich.!? Die dialektische
Beziehung zwischen sozialen Bedingungen der Personlichkeitsentwicklung einerseits, der konkreten
sozialen Belastung andrerseits und den personlichkeitsspezifischen Voraussetzungen im Prozel3 der
Ausbildung von psychosomatischen und neurotischen Reaktionsformen ist inzwischen ebenfalls ein-
gehender diskutiert worden, um zu angemessenen theoretischen Wertungen der erwahnten Ergebnisse
empirischer Studien zu gelangen.! Grenzen, denen sich derartige Versuche einer Verallgemeinerung
derzeit noch gegentberstehen, bestehen vor allem darin, daB3 a) die differenzierte Ausarbeitung der
psychologischen Persdnlichkeitstheorie noch im Flusse ist und b) das Problem der Wertung unbewuf3-
ter psychischer Prozesse, die gerade bei Stérungen der hier besprochenen Art eine wesentliche Rolle
spielen, in theoretischer Hinsicht noch nicht befriedigend geldst ist. Hinsichtlich der personlichkeits-
psychologischen Fundierung von Modellvorstellungen zur Entstehung psychosomatischer Erkrankun-
gen und Neurosen (und auch psychischer Erkrankungen generell) gewinnt dabei derzeit das Konzept
der sozialen Kompetenz (mit einer spezifischen Begriffsbildung zu deren Erscheinungsformen und
einem gesonderten Instrumentarium der psychologischen MeRverfahren) besonderes Gewicht, da es
eine differenziertere Problemanalyse relevanter Entwicklungen ermdglicht.? In bezug auf das Pro-
blem des Unbewul3ten zeichnet sich eine Entwicklung derart ab, dal3 insbesondere in der sowjetischen
Medizin und Psychologie die Suche nach rationalen Modellen eines dialektischen Zusammenhanges
nichtbewuBter psychischer Prozesse (insbesondere solcher mit Bedeutung fur die Einstellungsbildung)
mit dem bewuRten subjektiven LebensauRerungen gréReres Gewicht gewonnen hat.*®

Eine bilanzierende Charakteristik des inzwischen erreichten Erkenntnisstandes zu den Fragen der
Verursachung, der inneren GesetzméfRigkeiten der Entwicklung und den epidemiologischen

10 Besonders wichtige Arbeiten hierzu sind: K. Seidel/H. Kulawik: Ontogenetische Aspekte in der Neurosenpathogenese.
In: Strel, Neurose und Herz-Kreislauf. S. 217 ff.; A. Katzenstein/E. Kriegel/J. Gaefke: Widerspiegelung friiherer Um-
weltbedingungen im Erleben und in der Symptomatik des Neurotikers. In: Stre8, Neurose und Herz-Kreislauf. S. 228 ff.
11 vgl. dazu: M. Fuchs-Kittowski: Zur Bedeutung der Personlichkeitstheorie fur die theoretischen und methodologischen
Grundlagen der klinischen Psychologie. In: Zeitschrift fur arztliche Fortbildung. Heft 10/1977; U. Schlegel/A. Thom:
Das psychosomatische Problem - Lésungsstand und praktische Bedeutung. In: Beitrdge zur Methodologie der medizini-
schen Erkenntnis und Praxis. Hrsg. V. R. Léther U. a. Jena 1977. S. 82 ff.; A. Thom: Das Problem der sozialen Determi-
niertheit psychopathologischer Entwicklungen aus der Sicht der marxistisch-leninistischen Persdnlichkeitstheorie. In:
Klinische Psychologie. S. 42 ff.

12v/gl. dazu: H. Schroder/H. Petermann: Zu personlichkeitspsychologischen Voraussetzungen der klinischen Psychologie
und Psychopathologie. In: Klinische Psychologie. S. 52 ff.; M. Vorwerg : Grundlegende Probleme der persdnlichkeits-
psychologischen Forschung. In: Zur psychologischen Persénlichkeitsforschung 1. Hrsg. V. M. Vorwerg. Berlin 1978. S.
9 ff.; H. Schroder/M. Vorwerg: Soziale Kompetenz als ZielgrdRe fur Personlichkeitsstruktur und Verhaltensmodifikation.
In: Zur psychologischen Personlichkeitsforschung. 1. S. 48 ff.

13 Die Breite derartiger Versuche und die Heterogenitat der auch in der internationalen psychologischen Forschung derzeit
existierenden Konzepte zum Problem des nicht-bewuRten psychischen Geschehens ist besonders bei Gelegenheit des im
Oktober 1979 in Thilissi durchgefiihrten Internationalen Symposiums zum Thema ,,Das Unbewufte* erneut deutlich ge-
worden. Die bereits in Vorbereitung dieser Tagung erschienenen 3 Bédnde mit den Konferenzbeitrdgen umfassen bereits
ca. 2200 Druckseiten, ein vierter Band wird in Kiirze die Resultate der Tagung darbieten. VVgl.: The Unconscious. A. S.
Prangishvili, A. E. Sherozia and F. V. Bassin (Eds.). Vol. I-11l. Thilisi 1978.
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Entwicklungstrends psychosomatischer und neurotischer Erkrankungen muf wohl aussagen, daR eine
in jeder Hinsicht befriedigende und weitgehend einheitlich akzeptierte theoretische Erkl&drung noch
nicht erarbeitet werden konnte, jedoch eine deutliche Uberwindung friiherer primar spekulativer An-
nahmen insofern erfolgt ist, als vor allem die Mdglichkeiten gezielt er empirischer Untersuchungen
auf unmittelbar psychologischer und auf der psycho-physiologischen Ebene des Geschehens intensiv
genutzt werden, schema-[478]tische und zu zivilisationspessimistischen Folgerungen fuhrende di-
rekte Ableitungen relevanter Prozesse aus situativen Belastungsbedingungen keine Rolle mehr spie-
len und der wesentliche Zusammenhang zwischen sozial determinierenden Faktoren und Krankheits-
folgen Uber die Prozesse der Personlichkeitsbildung vermittelt gesehen wird. Damit sind auch For-
schungsperspektiven erkennbar, die in enger Zusammenarbeit mehrerer wissenschaftlicher Diszipli-
nen weitergefiihrt werden kénnen.

Als ein zweiter bedeutsamer Trend der Entwicklung der klinischen Psychologie der letzten Jahre war
eingangs das wachsende Verstandnis flr die groRe Bedeutung spezifischer psychischer Reaktionen
von Menschen auf die mit schweren und langandauernden Erkrankungen verbundenen Lebensbedin-
gungen genannt worden. Dieser Prozel’ steht ebenfalls im unmittelbaren Zusammenhang mit der
praktischen Erweiterung des Wirkungsraumes der Psychologie innerhalb unserer Medizin.t*

In der Kklinischen Praxis erfahrene und humanistisch eingestellte Arzte waren seit langem und sind
auch gegenwaértig davon Uberzeugt, daR eine gute medizinische Betreuung Kranker auch die Beach-
tung deren Subjektivitét erfordert und deshalb durchdachte Aufklarung, Motivierung zur eigenen An-
strengung und beratende Unterstiitzung in konfliktvollen Lagen zu den bedeutsamen Pflichten &rztli-
chen Handelns gehoren. Die Forderung nach einer angemessenen psychologischen Ausbildung des
Arztes Uber den Rahmen einer Psychologie des gesunden Menschenverstandes hinaus, die bereits zu
Beginn unseres Jahrhunderts aus der Klinik heraus erhoben wurde, fand jedoch zunéchst bei der
Mehrheit der Arzte weniger Anklang. Fur die gegenwartigen Bedingungen in der Medizin unserer
sozialistischen Gesellschaft ist die bereits erwahnte seit einigen Jahren eingefiihrte obligatorische
Ausbildung in medizinischer Psychologie ein Ausdruck einer begonnenen Einstellungsanderung, die
auf der Einsicht basiert, dal a) in vielen Fallen die realen Komplikationen psychischen Erlebens unter
Krankheitsbedingungen dem psychologisch ungeschulten Arzt verborgen bleiben und zu erheblichen
Beeintrachtigungen in den Arzt-Patient-Beziehungen fuhren und b) im Zuge der wissenschaftlich-
technischen Entwicklung in der Medizin in groRem Malistab neuartige Situationen der Betreuung
entstanden sind (z. B. im Rahmen der Rehabilitation, bei der Betreuung Schwerstgeschadigter, bei
der Fihrung der Patienten wahrend der Dialyse u. a.): die ohne gezielte EinfluBnahme auf das Erleben
und Verhalten von Menschen auch therapeutisch nicht bewéltigt werden kénnen. Neben unmittelbar
arztlichen Erfahrungen haben dabei in den letzten Jahren vor allem medizinsoziologische Analysen
der Patientenzufriedenheit, der subjektiven Komponenten der Inanspruchnahme medizinischer Hilfe
und der Strukturen von Kommunikationsprozessen in der Arzt-Patient-Beziehung auf eine Fiille von
Problemen aufmerksam gemacht.®

Im speziellen Schrifttum der hier besprochenen Bereiche der klinischen Psychologie und der Psycho-
therapie sind derartige Fragen allerdings bislang nicht sehr systematisch und auch noch keineswegs
in der wiinschenswerten Breite behandelt worden; am haufigsten noch im unmittelbaren Bezug auf
die Psychiatrie und auf die Arzt-Patient-Beziehung innerhalb der psychotherapeutischen Behandlung.
Die zunachst dominierende schwerpunktmaiige Orientierung auf die Psychiatrie lai3t sich dabei dar-
aus erklaren, dal} dieses Fach in der Vergangenheit das hauptsachliche praktische Einsatzgebiet von
klinischen Psychologen darstellte und selbst in einer dynamischen Periode der Erweiterung der Er-
kenntnis durch die Entwicklung einer speziellen sozialpsychiatrischen Forschung besonders guinstige
Voraussetzungen fir relevante Analysen bot (z. B. fiir die kritische Wertung unzureichend aktivie-
render Formen der Betreuung der Patienten, die zu ausgesprochenen , Anstaltsartefakten* oder

14vgl.: H. D. Rosler/J. Helm/H. Szewczyk: Klinische Psychologie heute und morgen. A. a. O.
15 Hierzu bietet eine zusammenfassende Ubersicht: S. Hahn/B. Rieske: Arzt-Schwester-Patient-Beziehungen im soziali-
stischen Gesundheitswesen. Jena 1980.
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sekundaren pathologischen Reaktionen fuhren und eine soziale Reintegration weitgehend behindern).
Da die zu solchen Fragen vorgestellten Untersuchungen und VVorschldge zugleich methodische Mittel
zur Gestaltung empirischer Analysen auch in anderen klinischen Bereichen anboten bzw. von vorn-
herein darauf abzielten, prinzipielle Aspekte in der Wertung der subjektiven Prozesse bei Patienten
zur Geltung zu bringen, haben sie weitere analoge Bemiihungen angeregt und zur Schaffung einer
Atmosphare der Aufnahme-[479]bereitschaft sicher beigetragen.® Die dabei im einzelnen erreichten
und inzwischen bereits weiter prézisierten Ergebnisse dieser Untersuchungen hier zu referieren, ist
jedoch nicht méglich.

Studien zur Analyse von psychischen Besonderheiten und Komplikationen in der Arzt-Patient-Be-
gegnung innerhalb der Psychotherapie liegen in grolierer Zahl vor und entstanden vor allem im Zu-
sammenhang mit der kritischen Durchleuchtung von bereits friiher entstandenen psychotherapeuti-
schen Methoden bzw. im Hinblick auf die gezielte Entwicklung von Aus- und Weiterbildungsverfah-
ren, die ja integrative und lehrbare Einstellungsmuster bzw. Anforderungen an die Persénlichkeit der
Therapeuten! enthalten muissen. Zur ersten Gruppe gehoren vor allem Arbeiten von J. Helm, I. Froh-
burg, H. R. Bottcher u. a.; neuere Arbeiten zur Therapeutenausbildung unter dem Aspekt der dabei
mit zu beachtenden speziellen psychologischen Forderungen stammen von G. Hidas und J. Flredi
bzw. K. Hock.r” Durchaus interessant ist auch, daR bei dem 1979 in Leipzig durchgefiihrten 1X. Kon-
greR der Gesellschaft fiir &rztliche Psychotherapie der DDR, dessen Materialien bislang noch nicht
publiziert worden sind, Fragen der Dynamik der Therapeut-Patient-Begegnung einen auerordentlich
breiten Raum einnahmen. Ein durchaus bedeutsames Ergebnis dieser vielen Bemiihungen um die
Aufhellung der genannten Beziehungen besteht in der Erkenntnis, da3 es durchaus nicht immer eine
bestimmte methodische Technik ist, die in der Psychotherapie zu realen Ergebnissen fihrt, sondern
in erster Linie bei durchaus verschiedenen Techniken Zur Wirkung gelangende psychologische
Grundhaltungen der Therapeuten, deren bedeutsamste Komponenten typische Basisvariablen darstel-
len, wie vor allem die emotionale Engagiertheit des Therapeuten, sein Vermdgen, eine angstfreie
Atmosphére zu schaffen, und seine Fahigkeit, sich auf den inneren Bezugsrahmen des Patienten ein-
zustellen (d. h. dessen AuRerungen zu verstehen und sich selbst verstandlich zu machen).*® Ein wei-
teres interessantes Ergebnis dieser Untersuchungen ist in der Einsicht zu sehen, dal} manche der in
der klassischen Psychoanalyse auf der Basis von direkten Beobachtungen der therapeutischen Begeg-
nung geschaffenen Begriffe fir typische psychische Reaktionen, wie z. B. Verteidigung, Abwehr,
Verdrangung, Ubertragung bzw. Gegeniibertragung, durchaus wichtige Momente der interpersonel-
len psychischen Dynamik in der Psychotherapie zu erfassen erlauben und mit Gewinn im Kontext
eines nicht-analytischen Konzepts weiterentwickelt werden kdnnen. Nicht alles an Einsichten in die-
sem Geschehensbereich kann ohne weiteres auf die tiblichen Formen von Therapeut-Patient-Begeg-
nungen Ubertragen werden — die differenzierte Methodik der entsprechenden Untersuchungen und

16 vgl.: D. Feldes: Die Messung der Einstellung des Pflegepersonals psychiatrischer Institutionen gegentiber Patienten.
In: Psychotherapieforschung. Hrsg. v. J. Helm. Berlin 1974. S. 235 ff.; D. Feldes/A. Thom/K. Weise: Zum Verhéltnis
von Inhalt und Form psychopathologischer Entwicklung unter dem Aspekt des Verhaltnisses von Individuum und Ge-
sellschaft. In: Klinisch-psychologische Forschungen - Ergebnisse und Tendenzen. Hrsg. v. J. Helm, H. D. Résler u. H.
Szewczyk. Berlin 1976. S. 26 ff.; K. Seidel/K. Weise: Psychiatrie und Psychotherapie. In: Psychotherapie und Gesell-
schaft. S. 80 ff.

173, Helm: Zur Ermittlung und Verwertung von Gesprachsmerkmalen bei Psychotherapeuten und Patienten. In: Psycho-
therapieforschung (2). Berlin 1974. S. 142 ff.; I. Frohburg/J. Helm: Zur Analyse der verbalen Therapeutenaktivitét. In:
Psychotherapieforschung (2). S. 173 ff.; H. R. Bottcher: Zur Erforschung des Gespréchs in der Gruppenpsychotherapie.
In: Klinisch-psychologische Forschungen. S. 194 ff.; J. Helm/I. Frohburg: Probleme des Trainings von psychotherapeu-
tischen Gesprachen. In: Klinisch-psychologische Forschungen. S. 253 ff.; J. Helm: Wirkungsbedingungen im psychothe-
rapeutischen Gesprach. In: Neurosenpsychologie. Hrsg. v. J. Helm, E. Kasielke, J. Mehl u. E. H. Strauf3. Berlin 1976. S.
53 ff.; G. Hidas/J. Furedi: Voraussetzungen und Madglichkeiten der psychotherapeutischen Ausbildung. In: 3
Meshdunarodny simposium sozialistitscheskich stran po psichoterapii. S. 143 f.; K. Hock: Die psychotherapeutische Aus-
bildung in der DDR. In: 3 Meshdunarodny simposium sozialistitscheskich stran po psichoterapii. S. 169 ff.

18 \gl. dazu neben den schon genannten Arbeiten: H. Weise/H. Starke/K. Weise: Konzeptionelle Uberlegungen zur Psy-
chotherapie. In: 3 Meshdunarodny simposium sozialistitscheskich stran po psichoterapii. S. 10 ff.
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manche der inzwischen geschaffenen begrifflichen Mittel werden sich jedoch auch auf weiteren Ge-
bieten als nitzlich erweisen und die empirische Forschung fordern.

[480] Die Intensitat der weiteren wissenschaftlichen Bearbeitung der psychischen Komponenten
menschlichen Krankseins unter verschiedenartigen Bedingungen und der Prozesse der personalen
Begegnungen in der Medizin sowie erst recht die praktische Nutzung derzeit bereits existierender
Einsichten und der kunftig zu erwartenden Erkenntnisse in der &rztlichen Praxis wird Jedoch nicht
nur von der wissenschaftlichen Qualitét klinisch-psychologischer Forschung, sondern vor allem von
den grundlegenden Einstellungen der Medizin zur Relevanz derartiger Fragen abhéngen — und diese
ist trotz allerorts zu beobachtender zunehmender Aufgeschlossenheit auch bei uns noch durchaus
widerspruchlich.

Die Entwicklung des theoretischen Inhalts der allgemeinen Krankheitslehre der Medizin, in der auch
die allgemeine Position zur Rolle subjektiver Seiten des Krankheitsgeschehens (in der Atiologie und in
der Pathogenese von Krankheitsformen und in der individuellen Existenzweise von Krankheiten tber-
haupt) zum Ausdruck kommt, bildet deshalb einen wichtigen Aspekt der angedeuteten Wandlungsvor-
géange. Derzeit existieren in der Diskussion um den wesentlichen Inhalt und die philosophischen Grund-
lagen einer den heutigen Bedingungen entsprechenden komplexen allgemeinen Krankheitslehre noch
tiefreichende Meinungsverschiedenheiten, darunter auch solche zwischen Gruppen von Wissenschaft-
lern, die sich ausdrticklich auf die marxistisch-leninistische Philosophie (im besonderen deren Men-
schenauffassung und deren Theorie des BewuRtseins) beziehen.'® Die mit der derzeitigen dynamischen
Entwicklung gerade auch des Klinisch-psychologischen Wissens verbundenen Erkenntniserweiterun-
gen machen die Fortfuhrung der genannten Diskussionen zur dringenden Aufgabe und stellen damit
auch an die weitere philosophische Reflexion Zur Problematik der theoretischen Integration von Na-
turwissenschaft, Psychologie und Gesellschaftswissenschaften hohe Anforderungen.

Die dritte Ebene, auf der besonders bemerkenswerte Fortschritte der wissenschaftlichen Forschung
in der klinischen Psychologie und Psychotherapie erreicht worden sind, ist die der unmittelbaren Me-
thodenentwicklung. Neben einer Reihe von Arbeiten, in denen in erster Linie Indikations- und An-
wendungsprobleme fiir bestimmte Aufgabenbereiche eingehend behandelt?® bzw. spezielle methodi-
sche Verfahren differenziert und systematisch dargestellt werden?!, entstanden auch eine Reihe von
interessanten Studien, die sich vorrangig mit den weltanschaulichen und personlichkeitstheoretischen
Voraussetzungen bestimmter Richtungen des psychotherapeutischen VVorgehens auseinandersetzen.
Die Notwendigkeit einer eingehenden Analyse sowohl der theoretischen Implikationen als auch der
in der Psychotherapie in kapitalistischen L&ndern entstehenden methodischen Hauptrichtungen (Psy-
choanalyse, Verhaltenstherapie und Gesprachspsychotherapie) wurde dabei bereits in einer program-
matischen Arbeit von Ch. Kahler im Jahre 1970 auf der Psychotherapietagung in Kihlungsborn be-
grindet und besonders bezuglich der Psychoanalyse und der Verhaltenstherapie auf dem Psychothe-
rapiekongreR 1974 in Erfurt bekraftigt.?? Ent-[481] sprechende detaillierte Untersuchungen sind

19 Besonders deutliche gegensatzliche Positionen zu diesen Fragen existieren zwischen dem als ,,organismisches Krank-
heitskonzept“ zu bezeichnenden medizintheoretischen Entwurf von W. Behr und U. Hermann (W. Behr/U. Hermann:
Probleme der theoretischen Medizin. Berlin 1976) und einer von R. Léther und vielen anderen Autoren vertretenen Auf-
fassung von der Medizin als einer humanwissenschaftlichen Disziplin. VVgl. dazu u. a.: R. Léther: Zu Gegenstand und
Bedeutung einer Theorie der Medizin in der sozialistischen Gesellschaft. In: Beitrdge zur Methodologie der medizini-
schen Erkenntnis und Praxis. S. 11 ff.; M. Hepach/H. LeiRa: Krankheitsbegriff und &rztliche Tétigkeit. In: Beitradge zur
Methodologie der medizinischen Erkenntnis und Praxis. S. 63 ff.; A. Thom/K. Weise: Widerspriiche im theoretischen
Krankheitsverstandnis unserer Medizin, ihr Charakter, ihre Ursachen und ihre Folgen. In: Zeitschrift fir &rztliche Fort-
bildung. Heft 20/1977. S. 983 ff.; Heft 22/1977. S. 1080 ff.; Heft 23;1977. S. 1132 ff.

20 Beispielsweise sind dabei zu nennen: G. Klumbies: Psychotherapie in der Inneren und Allgemeinmedizin. Leipzig
1974; K. Hock/W. Kdnig: Neurosenlehre und Psychotherapie. Jena 1976.

21 Zu solchen Studien sind zu zahlen: Gruppenpsychotherapie. Hrsg. v. K. Hock. Berlin 1977; Suggestion und Hypnose
in der psychotherapeutischen Praxis. Hrsg. v. A. Katzenstein. Jena 1978; J. Helm: Gesprachspsychotherapie. Berlin 1978.
22 Ch. Kohler: Die wissenschaftstheoretische Situation der Psychotherapie. In: Psychothera-[481]pieforschung (2). S. 9
ff.; A. Thom/R. Loéther: Psychotherapie und Gesellschaft — philosophische Aspekte. In: Psychotherapie und Gesellschaft.
S. 28 ff.
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danach vor allem Gegenstand mehrerer weiterer Fachtagungen gewesen, zuletzt der 1978 in Kih-
lungsborn veranstalteten Tagung zu theoretischen und ideologischen Problemen der klinischen Psy-
chologie.

Analytische Techniken haben zwar in unserer Psychotherapie keine eigenstandige Tradition, da sie
an einen spezifischen Ausbildungsmodus gebunden sind und sich bereits seit vielen Jahren eine kri-
tische Einschatzung vor allem der personlichkeits- und kulturtheoretischen Ideen der Psychoanalyse
durchgesetzt hat, bilden jedoch nach wie vor einen praktisch einfluireichen Zweig in der internatio-
nalen Entwicklung im Fachgebiet. Der Umstand, dal® mit derartigen Techniken in der Neurosenbe-
handlung Erfolge erreicht werden und dalR manche der zur Erklarung der psychodynamischen Pro-
zesse dabei verwendeten Begriffe auch rationale Momente beinhalten, sowie die nach wie vor graue
Rolle psychoanalytischer Ideen in der Psychotherapie der BRD boten Veranlassung, tber die philo-
sophische Kritik hinaus genauer nach den spezifischen Wirkungsbedingungen analytischer Verfahren
und der heutigen Relevanz neurosentheoretischer und persénlichkeitspsychologischer Modellvorstel-
lungen der orthodoxen und der neopsychoanalytischen Richtungen zu fragen. Die dazu inzwischen
vorgelegten Arbeiten von H. R. Béttcher, A. Katzenstein, H. D. Schmidt und anderen Autoren heben
bei einem hohen Mal? an Differenzierung zwischen unterschiedlichen Ebenen des psychoanalytischen
Denkens (Therapietechnik, Neurosenlehre, Personlichkeitskonzept und Gesellschaftslehre) eindeutig
hervor, dal3 die im Freudschen Grundansatz liegenden Einseitigkeiten der Betrachtung auch heute in
allen Theoriekomponenten wirksam sind und besonders auch auf persdnlichkeitspsychologischem
Gebiet eine entschiedene Grenzziehung zu unseren Auffassungen erfordern sowie die Wirkungsrich-
tung analytischer Verfahren fiir uns fragwiirdig bleiben lassen.?

Die auf Grundpositionen der behavioristischen Psychologie beruhenden und vor allem seit den sech-
ziger Jahren in breitem Umfange entwickelten verhaltenstherapeutischen Techniken in der Psycho-
therapie haben zeitweilig auch bei uns gréfiere Aufmerksamkeit gefunden, da sie an lernpsychologi-
sche Einsichten der modernen Psychologie anknlpfen und rationale, empirisch greifbare und in be-
stimmten Bereichen auch durchaus effektive Handlungsorientierungen anboten. Die inzwischen in-
tensiver gewordenen Bemuhungen um die kritische Wertung derartiger VVorstellungen machen einen
deutlichen Unterschied zwischen der Anwendbarkeit relevanter Methoden in begrenzten Indikations-
bereichen (z. B. bei der Behandlung von Phobien) und fir bestimmte Zwecke (in erster Linie zur
Symptombeseitigung) und der grundsatzlichen Begrenztheit der personlichkeitspsychologischen
Voraussetzungen der gesamten Richtung. Das in dieser Sicht zu I6sende Problem besteht demnach
darin, die rationalen Momente der Verhaltenstherapie in ein komplexes System psychotherapeuti-
scher Strategien zu integrieren. Von den inzwischen zu diesen Fragen vorgelegten Studien bilden vor
allem jene eine bedeutsame Ergénzung der prinzipiellen methodologischen Kritik am Behaviorismus
in der Psychologie, die sich direkt den weltanschaulichen Fragen der Therapiezielbestimmung zu-
wenden.?

Die bei uns systematisch entwickelte Richtung der Gespréchspsychotherapie ging zunachst von ei-
nem Therapiekonzept aus, dessen theoretische Ausgangsbasis die Theoreme der humanistischen Psy-
chologie bildeten. Uber einen langeren Zeitraum kontinuierlicher Forschungsarbeit hinweg wurden
jedoch inzwischen Positionen erarbeitet, die durchaus als eigensténdig gelten kénnen und deren Bei-
trage zur Erkenntnisentwicklung in der Psycho-[482]therapie neben der Prazisierung und Verifizie-
rung der bereits erwédhnten therapiewirksamen Basiseinstellungen von Therapeuten vor allem auch

B \Vgl.: H. R. Béttcher: Psychoanalyse und Persdnlichkeitstheorie. In: Klinische Psychologie. S. 74 ff.; A. Katzenstein :
Zum psychoanalytischen Therapiekonzept. Wege zur soziodynamischen Psychotherapie. In: Klinische Psychologie. S.
61 ff.; H. D. Schmidt: Kritische Anmerkungen zum psychoanalytischen Entwicklungskonzept. In: Klinische Psychologie.
S. 100 ff.

24 \/gl.: J. Mehl/B. Behzadi: Ideologische Probleme der Therapiezielbestimmung in der Verhaltenstherapie. In: Klinische
Psychologie. S. 177 ff.; E. H. StrauR/W. Dummer: Verhaltenstherapie ohne Personlichkeit? In: Klinische Psychologie. S.
184 ff.; ferner: E. H. Straul3: Neuere Probleme und Fortschritte der Verhaltenstherapie. In: Neurosenpsychologie. S. 105
ff.; U. Sydow: Lernpsychologische Grundlagen der Behandlung von Verhaltensstérungen bei Kindern. In: Neurosenpsy-
chologie. S. 127 ff.
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spezifische Ausbildungsverfahren zur Vermittlung effektiver Formen der Kommunikation beinhal-
ten.? Die eingehende Auseinandersetzung mit den methodischen Fragestellungen im Hinblick auf
die Effektivitatsbeurteilung psychotherapeutischer Verfahren in diesem Kontext hatte weiterhin zur
Folge, dal} auch fiir die Psychotherapie generell bedeutsame ubergreifende Probleme der Therapie-
zielbestimmung in ihren personlichkeitstheoretischen und auch ethischen Aspekten gerade von den
Vertretern der Gesprachspsychotherapie aufgegriffen und eingehender diskutiert worden sind. Bei
betonter Abhebung von allgemeineren padagogischen Fragestellungen wurde dabei verdeutlicht, daf}
innerhalb der psychotherapeutischen Praxis einer sozialistischen Gesellschaft gezielte Bemuhungen
um die Einstellungsanderung, die Veranderung von Motivationen und die Auspragung von konstruk-
tiven Fahigkeiten zur eigenstandigen Losung von Konfliktsituationen an jenen Zielvorstellungen ori-
entiert sein massen, die in den Personlichkeitsidealen unserer Gesellschaft fixiert sind und deren mehr
oder weniger entwickelte Aneignung die Basis befriedigender Lebensgestaltung und sozialer Aktivi-
t4t von Personen bildet.?® Die dabei vorgestellten Standpunkte zum Problem der personalen Selbst-
verwirklichung und zur Frage der Legitimitat gezielter Personlichkeitsentwicklung im psychothera-
peutischen Handlungsraum haben inzwischen auch zu einer breiten Diskussion um axiologische und
normative Aspekte der Verantwortung der Psychotherapie beigetragen und durften auch fir philoso-
phische Reflexionen Interesse besitzen.

Zusammenfassend kann mit dem Blick auf die auBerordentliche Dynamik der Methodenforschung
und die Breite der dabei behandelten Probleme gesagt werden, da ungeachtet noch existierender und
wohl auch unaufhebbarer Meinungsverschiedenheiten zu methodischen Fragen im Detail der Prozef3
der wissenschaftlichen Begriindung rationaler Therapieverfahren wesentlich vorangeschritten ist, die
theoretische und ideologische Abgrenzung von den in der Psychotherapie der kapitalistischen Lander
dominierenden Richtungen psychotherapeutischen VVorgehens vollzogen wurde und die positive Aus-
arbeitung eigensténdiger, von vornherein auf Integration abzielender und in der personlichkeitstheo-
retischen Begriindung auf eine marxistisch-leninistisch fundierte Psychologie bezogener Konzepte
zum maldgeblichen Trend der wissenschaftlichen Arbeit geworden ist. Eine der Bedingungen, die auf
dieser Ebene wie auch in den anderen besprochenen Entwicklungsbereichen der klinischen Psycho-
logie und Psychotherapie den konstruktiven ProzeR der wissenschaftlichen Entwicklung mit beein-
fluldt hat, ist dabei die relativ enge Zusammenarbeit der Theoretiker dieser Fachgebiete mit marxi-
stisch-leninistischen Philosophen. Diese Zusammenarbeit sollte auch in der Zukunft dadurch Forde-
rung erfahren, dal3 noch mehr aktive Beitrage von seiten marxistisch-leninistischer Gesellschaftswis-
senschaftler zur Problemldsung und Diskussion beigesteuert werden.

Quelle: Deutsche Zeitschrift flr Philosophie; Jan 1, 1980; 28, 4.

%5 J. Helm: Psychotherapieforschung (2). S. 9 ff.; 1. Frohburg/J. Helm: Wirkung und Messung der Selbstexploration in
psychotherapeutischen Gesprachen. In: Klinisch-psychologische Forschungen. S. 126 ff.; J. Helm: Gespréachspsychothe-
rapie. Zur Methodik und Ausbildung. In: Neurosenpsychologie. S. 27 ff.

26 J. Helm/A. Thom: Zur gesellschaftlichen Relevanz personlichkeitsbezogener Zielstellungen in der Psychotherapie. In:
Neurosenpsychologie. S. 9 ff.; J. Helm: Selbstverwirklichung als Therapieziel? In: Klinische Psychologie. S. 153 ff.; 1.
Frohburg : Diagnostik von ,,Selbstverwirklichung®. In: Klinische Psychologie. S. 167 ff.
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