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Psychoanalyse in der Schweiz
André Haynal

Die Schweiz ist ein komplexes Land: 26 Bildungssysteme auf einem Gebiet
mit sechs Millionen Einwohnern. Beispiellos! Von "Psychotherapie" oder
"Psychoanalyse in der Schweiz" zu reden ist ausdhnlichen Gréiinden ebenfalls
Unsinn. Die kulturellen und sozio-okonomischen Unterschiede in den
verschiedenen Landesteilen, welche sehr streng diiber die Wahrung ihrer
Autonomie wachen, wirken tatsachlich in Richtung einer Vielgestaltigkeit. In
landlichen, konservativen und traditionellen Kantonen finden wir praktisch
iberhaupt keine Psychotherapie. In Genf ist die Therapeutendichte
vergleichbar mit jener Manhattans: an den Ufern des Genfer Sees gibt es
rund 150 praktizierende Psychiater und drztliche Psychotherapeuten, und
etwa dieselbe Zahl - wenn nicht gar mehr - an Psychologen und
Nichtpsychologen arbeitet im Bereich der psychischen Gesundheit fiir etwa
400.000 (nicht einmal Q Millionen) Menschen. In Ziirich konnen wir
mindestens vier grofle analytische Schulen finden (Freudianer, Marxo-
Freudianer, Jungianer und Existentialisten) - in Genf gibt es kaum eine
andere Stromung als die Freudianische Analyse, welche jedoch alle
moglichen Ausrichtungen haben kann wie lacanisch, lagachianisch,
objektbezogene Analytiker britischer Pragung, lateinamerikanisch-
kleinianisch, britisch-kleinianisch unter vielen anderen Arten - nicht zu reden
von nicht-analytischen Ausrichtungen. Die einzigen, von denen ich bisher
noch nichts horte, sind New Age-Therapeuten. In Lausanne sind alle
linientreu und orthodox: jedoch ist die Lausanner Orthodoxie weder die von
Genf noch jene von Bern oder Ziirich.

Sind diese Menschen verriickt? Ich glaube, dal sie es nicht mehr (oder
weniger) sind als anderswo - das Miniaturkaleidoskop der kulturellen Vielfalt
des Landes spiegelt als kleiner "Abril}" - oder als Karikatur - eine Situation,
die vielen anderen in der Welt dhnlich ist...

Auch ist wahr, daB3 die Schweizer Situation auch in anderen Aspekten
diejenige widerspiegelt, welche in unserem Themenbereich in der



"westlichen Zivilisation" vorherrscht: eine Polarisierung medizinischer und
nichtérztlicher Psychotherapie, ein verbissener Kampf um Geldmittel, um das
Geld der Krankenkassen, auf welchen das Schweizer Gesundheitssystem
basiert. Eine mittelmiflige Ausbildung an den Universitdten, medizinische
oder psychologische Fakultit, und eine etwas bessere klinische
Postgraduiertenausbildung bei privaten Triagern - wie tiberall in der Welt...
Die Zukunft wird sicherlich zum Teil vom Ausgang des Machtkampfes
abhingen, welcher bereits betrieben wird vom medizinischen Establishment,
den Vertretern der Krankenversicherungen und den nichtéirztlichen
Psychotherapeuten (deren Mehrheit Psychologen sind), sowie von der
Nachfrage der Bevolkerung nach Psychotherapeuten.

Beziliglich letzterem gibt es keinen Zweifel dariiber, daB3 sich die Nachfrage
gewaltig gedndert hat: in der flinfziger und sechziger Jahren waren
analytische Psychotherapien in Mode. Heutzutage sind kurzzeitige,
(scheinbar?) kostenglinstige Verfahren viel gefragter. Paradoxerweise hat das
Gesundheitssystem vor kurzem die Zustandigkeit fiir die Kosten lediglich auf
eine begrenzte Stundenzahl, auch faiir die Psychoanalyse, eingeschrankt. Es
gibt weniger materielle Einschrinkungen als in den flinfziger und sechziger
Jahre, und trotzdem ist die scheinbare Nachfrage nach Analyse am abnehmen
- nach Psychotherapie und Suchtbehandlung jedoch am zunehmen. Letzteres
wird heute hiufig von Allgemeinmedizinern, Hausdrzten und Internisten
durchgefiihrt, so dall sich der Kreis der Anbieter erweitert. All dies
unterscheidet sich nicht nennenswert von anderen Landern der westlichen
Welt, wobei die Situation nichtirztlicher Psychotherapeuten einige lokale
Besonderheiten aufweist. Die Vielfalt im Land ist nirgends so offensichtlich
wie in diesem Bereich: alle Hauptkantone haben ihre eigene Gesetzgebung
(obwohl vielleicht schon in naher Zukunft ein Bundesgesetz diese auller
Kraft setzen konnte). In Kantonen wie Basel sind die Bedingungen zur
Auslibung von Psychotherapie genauestens geregelt, in anderen, wie Genf,
fehlt jegliche gesetzliche Vorgabe. In einigen Gegenden waéiirden die
Krankenversicherungen die Kosten einer Psychotherapie durch einen
nichtarztlichen Praktiker ibernehmen (in der Regel eine teilweise Ko-
steniibernahme, bis etwa 80%) wenn die Notwendigkeit durch einen Arzt,
normalerweise einen Psychiater, bescheinigt ist - in anderen Gebieten gibt es
solche Vereinbarungen nicht oder nur in Ausnahmefillen (beispielsweise
wenn der nichtdrztliche Psychotherapeut in derselben Praxis wie der
verschreibende Psychiater praktiziert).



Die nichtérztlichen Psychologen iiben permanent Druck aus, um einen bedeu-
tenderen Marktanteil zu erlangen; die Krankenversicherungen - in die umge-
kehrte Richtung - um ihre Kosten in diesem Bereich zu senken. Die
Arzteschaft ist geteilt: die neuen medikamentdsen Therapien lassen
langzeitige psychotherapeutische Behandlungen (vor allem fiir sehr kranke
Personen wie Psychotiker) als obsolet oder hdochstens in einem sehr
eingeschrankten Mafle als "Zusatz"-Behandlung giiltig erscheinen. Einige
arztliche Entscheidungstriger wiren bereit, mit einer Mehrheit von
nichtdrztlichen Psychotherapeuten zu arbeiten, da ihnen die Ausbildung
arztlicher Psychotherapeuten zu teuer, sprich ineffektiv erscheint. Wie
physikalische Therapien, Massage, Rehabilitation konnte Psychotherapie
wirtschaftlicher von dafdilir ausgebildeten Personen ausgeilibt werden - und
nicht notwendigerweise von einem Dr. med. mit langer psychiatrischer
Ausbildung...

Am interessantesten ist vielleicht der verdnderte Stellenwert der
Psychoanalyse. Wenngleich die Psychoanalyse in Europa nie diese dominante
(oder quasi exklusive) Stellung wie in den Vereinigten Staaten oder in
Kanada in den vierziger bis sechziger Jahren hatte - weder in Grof3britannien
noch in Deutschland oder Frankreich und nicht einmal in der Schweiz, wo
thr Einflufl nichtsdestotrotz bedeutend war - so herrscht doch atiberall eine
Atmosphédre von Paradigmenpluralismus, wenn nicht gar des
Paradigmenwechsels. Die Neurobiologie hat in der Forschung einen
wichtigen Platz eingenommen, die Psychopharmakologie in den
Behandlungen - die Psychoanalyse und die dadurch inspirierten
Behandlungsformen haben kein Monopol mehr. Umgekehrt hat die
Psychoanalyse mehr die Sozial- und Geisteswissenschaften inspiriert. So ist
in franzosischsprachigen Léndern allgemein der EinfluBl Lacans und der
mehr oder weniger von ihm beeinfluBten Denker iiberragend - jedoch nicht
in der Medizin oder Psychotherapie. Psychoanalyse wird zum Mittel der
"Meditation" mit breiteren als rein heilkundlichen Zielen - an erster Stelle als
Ausbildungsinstrument fiir Personen, die sich faiir eine Tatigkeit in den
Bereichen Psychohygiene, Bildung oder in Kulturfachern wie Geschichte,
Literaturkritik oder dhnlichen entschieden haben. Psychoanalytisch inspirierte
Theorien der menschlichen Entwicklung sind trotzdem hoch geschétzt und
thr Einflu auf Kinderheilkunde und Kinderpsychiatrie bleibt von
Bedeutung.



Diese wenigen Skizzen konnen uns schon die Zukunft der Psychotherapie in
der Schweiz - und nicht nur dort - fiir morgen abschitzen lassen. Indem sie
dem édrztlichen Feld entgleitet, wird die Psychoanalyse uns als Werkzeug des
Nachdenkens iiber uns selbst im heutigen modernen oder postmodernen
intellektuellen Gefiige erhalten bleiben. Einfache - behavioristische,
kognitive - und kurze Formen konnen dem heilkundlichen Bereich erhalten
bleiben - vielleicht mehr in den Hidnden von Psychologen als in der
Vergangenheit. Krankenversicherungen konnen sich mehr und mehr darauf
beschrianken, nur noch die letztgenannten Therapieformen zu bezahlen. Ist
das alles zum Wohl der Menschen? Vielleicht konnen wir es in einigen
Jahrzehnten sagen...



