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Abstract: 1912 schrieb Freud einige Ratschlige an die Arzte, die sich damals fiir die
neugeborene Psychoanalyse interessierten, unter anderem, um ihnen zu erkléren,
dass ,der Ruhmestitel der analytischen Arbeit“ das Zusammenfallen der Forschung
und Behandlung sei. Zwar machte er sie auch aufmerksam auf einen ,gewissen
Punkte“ der sich da widersetzt: wiahrend der Therapie soll der Analytiker nicht
spekulieren oder griibeln, was eben dem Forscher normalerweise hilft, indem er
versucht, den Aufbau seines Subjekts ,zusammenzusetzen, seinen Fortgang erraten
zu wollen, von Zeit zu Zeit Aufnahmen des gegenwadrtigen Status zu machen“. Im
Gegenteil, der Analytiker soll sich wahrend der Behandlung tiberraschen lassen [sic],
und deshalb das ,gewonnene Material der synthetischen Denkarbeit” erst dann
unterziehen, wenn ,die Analyse abgeschlossen ist“ (zit. nach Freud 1999 [1912], S.
380).

Dennoch fallen beide Methoden zusammen. Wie kann man das verstehen?
Welche Konsequenzen hat dies fiir die Psychoanalyse in Beziehung zur Wissenschaft?
Was fiir Moglichkeiten gibe es, die psychoanalytische Forschung genauer zu
bestimmen? Fragen, die wir anhand unserer theoretischen und klinischen Erfahrung
zu beantworten versuchen werden, nicht ohne Bezugnahme auf die Beitrage von
Jacques Lacan.
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Argument

In 1912 schrieb Freud einige Ratschlige an die Arzte die sich damals um die
neugeborene Psychoanalyse interessierten, unter anderem, um ihnen zu
erkldren das ,der Ruhmestitel der analytischen Arbeit“ das Zusammenfallen
der Forschung und Behandlung sei (Freud 1999 [1912], S. 380). Zwar
machte er sie auch aufmerksam auf einen ,gewissen Punkte“ der sich da
widersetzt: wiahrend der Therapie soll der Analytiker nicht spekulieren oder
griibeln, was eben dem Forscher normalerweise hilft, in dem er versucht den
Aufbau seines Subjekts ,zusammenzusetzen, seinen Fortgang erraten zu
wollen, von Zeit zu Zeit Aufnahmen des gegenwartigen Status zu machen”
(ebd.). Im Gegenteil, der Analytiker soll sich wahrend der Behandlung
tiberraschen lassen [sic], und deshalb das ,gewonnene Material der
synthetischen Denkarbeit” erst dann unterziehen, wenn ,die Analyse
abgeschlossen ist” (ebd.).

Dennoch fallen beide Methoden zusammen. Wie kann man das
verstehen? Welche Konsequenzen hat dies fiir die Psychoanalyse in
Beziehung zur Wissenschaft? Was fiir Moglichkeiten gebe es, die
psychoanalytische Forschung genauer zu bestimmen? Fragen, die wir
anhand unserer theoretischen und klinischen Erfahrung zu beantworten
versuchen werden, nicht ohne Bezugnahme auf die Beitrdge von Jacques
Lacan.

,Die Psychoanalyse - und die Forschung, die sie ermdglicht - kann den
Anforderungen der Wissenschaft nur gerecht werden, ohne Gefahr zu
laufen sich auf diese zu reduzieren (und dabei das Subjekt sowie die
Wahrheit, die es verursacht, zu unterdriicken), wenn sie ihre Ethik
bewahrt” (Sauret 2003, S. 94).

Einfithrung

Zunachst mochte ich Professor Hilmar Schmiedl-Neuburg dafiir danken, dass
wir heute hier sind, um ein Thema zu behandeln, das mir sehr am Herzen
liegt und das ich gerne mit Ihnen teilen mochte. Ich hatte die Ehre, Professor
Hilmar im August im Postgraduiertenprogramm fiir Psychoanalyse der
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Staatlichen Universitit Rio de Janeiro zu empfangen, wo er einige
Anmerkungen zur Beziehung zwischen Philosophie und Psychoanalyse im
Kontext der kritischen Theorie vorstellte, was zu einer ausgezeichneten
anschliefRenden Debatte fithrte. Was ich heute ansprechen mochte, betrifft
die Frage der Forschung in der Psychoanalyse, mit der ich mich seit tiber
vierzig Jahren beschaftige.

Ich werde versuchen, meinen heutigen Beitrag anhand von vier Punkten
aufzubauen, die mir notwendig erscheinen, um meine Position zu
begriinden:

Das Erbe von Descartes fiir die Psychoanalyse

Die spekulativen Wissenschaften und die Psychoanalyse

Die Methode der Psychoanalyse und das experimentum crucis
Ein Beispiel

B W N

1. Also: Das Erbe von Descartes fiir die Psychoanalyse

Die Psychoanalyse ist eine Tochter der Wissenschaft, in dem Sinne, dass sie
ohne der Produktion des Subjekts der Wissenschaft nicht méglich ware. Wie
kann man dieses Subjekt verstehen?

Man kann Réné Descartes die Grundlagen der modernen
Wissenschaften zuweisen. Sensibel fiir den Zusammenbruch des Wissens
fragte er sich am Anfang des 17. Jahrhunderts, wie man Gewissheit erlangen
kann, wenn man nicht mehr die Garantie des alten Meisters akzeptiert und
die damals lautete: ,Es ist wahr, weil Sokrates, Platon, Aristoteles,
Ptolemdus, Hippokrates usw. es gesagt haben®. Oder, ,weil Gott es so gewollt
hat”. Er stellte fest dass es ausreicht, die verschiedenen Wissensbereiche in
Frage zu stellen, damit jeder einzelne von ihnen unsicher wird wenn man
diese Garantien nicht mehr akzeptiert.

Ich verbinde es mit dem 1998 erschienenen Film unter der Regie von
Peter Weir und geschrieben von Andrew Niccol, mit Jim Carrey in der
Hauptrolle. Der Film erzihlt die Geschichte von Truman Burbank, einem
Mann, der in einer perfekten Kulissenstadt namens Seahaven lebt, ohne zu
wissen, dass sein ganzes Leben seit seiner Geburt eine Reality-Show ist, die
rund um die Uhr weltweit ausgestrahlt wird. Er glaubt an das Szenario in

Seite | 3



Sonia Alberti

dem er lebt, aber nach und nach beginnt er, die Eigenheiten zu verdachtigen,
die offensichtlich zum Vorschein kommen: The Truman Show. Descartes
glaubt auch nicht mehr an dem was ihm immer gesagt wurde und an das
Szenario in dem seine Mitmenschen lebten.

Auch er begann zu zweifeln, nicht nur an seinen Sinnen, sondern auch
an dem was die Philosophie von damals immer wieder bestatigte. Man muss
sich erinnern das dies mitten in der bedrohenden Inquisition vorging, das
zur selben Zeit Galileu zum Schweigen gebracht wurde, man durfte nichts
fragen. Aber deshalb eben.. Wir wissen, dass die Zensur des
vorherrschenden Diskurses gerade dann ihren Hohepunkt erreicht, wenn
soziale Bewegungen, subjektive Fragen und die Nonkonformitat der
Bevolkerung zunehmen. Die brutale Zensur ist eine Reaktion des
vorherrschenden Diskurses, sobald dieser merkt, dass er an Boden verliert.
In diesem Szenario, wuchsen natirlich auch Descartes' Zweifel, bis er
schliellich sogar seine eigene Existenz in Frage stellte. Man kdnnte sagen,
dass Descartes am eigenen Leib einen Prozess der Entwirklichung
durchlebte, eine Mischung aus Depersonalisation seiner selbst und
Entwirklichung der Welt um ihn herum.

Da er an den Sinnen und den Existenzbeweisen seiner Zeit zweifelte,
fragte er sich, ob er selbst existiere. Und so kam er zu der Schlussfolgerung:
Ich kann alles anzweifeln, aber eines ist sicher: In dem Satz ,Existiere ich?“
existiert dieses ,Ich“. Von da an war der Beweis seiner Existenz durch die
Moglichkeit, ihn zu konzeptualisieren, erbracht. Im Satz existiert das ,Ich”
solange es formuliert ist als Shifter, in einer lacanianischen Sprache, als
Signifikant. Was dieses Ich fiihlt, denkt, urteilt, beobachtet, erlebt, d. h. was
die Konsistenz dieses Ichs betrifft, kann alles angezweifelt werden. Sicher ist
nur, dass es existiert, wenn ich es denke. Cogito ergo sum. Von da an schlief3t
er, dass er einen logischen Beweis fiir die Existenz des Subjekts in den
Handen halt: Ich muss tatsdchlich existieren, wenn ich durch das
Hinterfragen des Wissens dessen Gewissheit aufhebe und ein wenig
Unordnung hineinbringe! ,Ich zweifle, also denke ich, also existiere ich.“.

Zweifellos liegt sein Geniestreich darin, die Kluft zwischen Wahrheit
und Wissen hervorzuheben (die Wahrheit iiberlisst er Gott) und so
emanzipiert er die Menschen vom goéttlichen Anderen in Bezug auf das
Wissen. Auf der anderen Seite, lehnt Descartes dabei auch die Beweise der
Wahrnehmungen ab, die im Voraus reagieren, wie der Tastsinn oder der
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Sehsinn. Jahrhunderte lang haben die Wissenschaftler nicht davon
abgehalten der Wahrnehmung die Wahrheit zuzutrauen. Aber vieles aus
dem Wissen der alten Griechen war bereits im 17. Jahrhundert in Frage
gestellt und korrigiert worden. Descartes' Antwort beschrankte sich nun auf
zwei Worte: ,Konzeptualisiere es!”.

Von da an etablierte sich die Wissenschaft als ein Bereich, in dem die
Existenz dessen, was der Wissenschaftler konzeptualisieren kann, bestatigt
werden kann. Wurde bis dahin ein Stern am Himmel bewundert, wihrend
der eine oder andere versuchte seine Zusammensetzung oder sein Wandern
zu verstehen (eigentlich wussten die Griechen schon das die ,Sterne die
wandern“ keine waren, sondern was wir heute Planeten nennen), so wird
der Stern von nun an konzeptionell in einer mathematischen Formel
konstruiert, die ihn in den Berechnungen des Wissenschaftlers existieren
lasst, wahrend die Bewunderung seiner Schonheit dem Dichter iiberlassen
bleibt. Denn der Wissenschaftler weif3, dass das, was der Dichter sieht, nicht
da ist und vielleicht sogar schon vor einiger Zeit zerfallen ist. Der reale Stern
wurde in seinen Berechnungen auf das beschrankt, was er symbolisieren
kann, indem er ihn durch den Diskurs der Wissenschaft, in der er sich
befindet, konzeptualisiert - was beispielsweise in der Physik oder Chemie
ganz unterschiedlich sein kann.

Das liegt daran, dass der Stern innerhalb eines bestimmten Diskurses
dargestellt wird, in dem er als Shifter auftritt, eine logisch-mathematische
Formel, die ihn darin reprasentiert. Und der Wissenschaftler wird mit dieser
Darstellung arbeiten, wohl wissend, dass der Stern, den er beschreibt, nicht
der Stern ist den der Dichter am Himmel sieht. Der in der Berechnung
symbolisierte Stern ist eine Sache, der reale Stern eine andere. ,C'est le
monde des mots qui crée le monde des choses” (Lacan 1966 [1953], S. 276),
le concept engendre la chose, das Konzept zeugt die Sache, die somit dort eine
eigene Existenz gewinnt. Die Sache die existiert ist diejenige die
Signifikantisiert werden kann - im linguistischen Sinn, in dem, seit Saussure
(2014 [1916]), der Signifikant die Form eines sprachlichen Zeichens, z. B. die
Laute eines Wortes, wahrend das Signifikat seine Bedeutung sein soll.

Daraus lasst sich ableiten, dass das was existiert nur im Symbolischen
existiert, dort wo man es schreiben, darstellen, sagen, Signifikantisieren und
konzeptualisieren kann. Und wenn wir dies so formulieren, lassen wir,
wiahrend wir etwas darstellen, indem wir es in Worten ausdriicken,
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gleichzeitig eine unausgesprochene Welt zuriick, alles das da nicht gesagt
wird, das in meiner Aussage nicht bejahte. Fiir Lacan befindet sich das, was
auflerhalb des Symbolischen liegt, im Realen. Das Reale ist das, was nicht
symbolisiert, nicht Signifikantisiert werden kann, weshalb wir es uns bildlich
denken: Das Imagindre ist die Briicke, die zwei Signifikanten verbindet,
damit wir nicht stdndig ins Reale fallen, dort wo wir nicht wissen kénnen, da
wir ja nur das wissen, was gesagt, symbolisch gedacht werden kann.

Genauso ist es mit dem cartesianischen Ich: ich existiere dort wo ich in
meinem Sprechen ausgedruckt werde, deshalb kann niemand mir ohne
einem bildlichen denken seinerseits eine Existenz geben.

Aber ich wahle die Signifikanten mit denen ich spreche insofern ich mit
jemandem spreche. In dieser Wahl, reprasentiere ich mit ihnen das, woriiber
ich spreche bedenkend an wen ich spreche. Wenn ich Thnen sage, dass ich
Professorin an der Staatlichen Universitiat von Rio de Janeiro bin, lasse ich
alle anderen Dinge aufder Acht, mit denen ich mich ebenfalls darstellen
konnte, weil das die beste 6konomische Art ist, mich Ihnen vorzustellen, da
wir an der Universitat sind und Sie diese Signifikanten erkennen, d. h. das S1,
das mich in diesem Satz reprasentiert, tut dies fiir das S2, das der Kontext ist,
der es lhnen ermoglicht, etwas liber mich zu wissen. Ein Signifikant
reprasentiert das Subjekt fiir einen anderen Signifikanten, aber dadurch
lasst er das Subjekt aus der Repréasentation aus, da es sich weder auf den
ersten noch auf den zweiten Signifikanten reduzieren lasst, und da ,das
Subjekt immer an einen anderen Ort versetzt [ist] als den, wo es sich
vermutet” (Wischen 2021). Ich lasse alle anderen Dinge aufier Acht, mit
denen ich mich ebenfalls darstellen koénnte, abgesehen von den
tausendundeinen Dingen, die ich selbst nur schwer iiber mich sagen kdnnte,
da sich das Subjekt immer von dem ausnimmt, was es im Diskurs des
Anderen bestimmt, da meine eigene psychische Realitat aus Symbolischem,
Realem und Imagindrem besteht und daher unméglich vollstandig in Worte
gefasst werden kann. Durch das Unbewusste ist das Subjekt immer an einen
anderen Ort versetzt als den, wo es sich vermutet.

Dies sind die Voraussetzungen der Psychoanalyse, und deshalb sagen
wir, dass es auflerhalb des wissenschaftlichen Diskurses Kkeine
Psychoanalyse geben wiirde. Er ermoglicht es uns, von der Tatsache
auszugehen, dass ein Subjekt jemand ist, der spricht, dass er sich durch das
Sprechen im Diskurs darstellt, und dass er sich in diesem Moment selbst von
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einem anderen Ort aus horen kann, anders als dem, an dem er sich immer
vorgestellt hat zu sein.

Freuds Entdeckung ermdglichte es zu erkennen, dass ein Signifikant
nicht durch die Bedeutung bestimmt wird, wie Saussure es wollte, sondern
dass, im Gegenteil, der Signifikant die Bedeutung bestimmt. Wenn der
Wolfsmann in der Analyse von seiner Angst vor Wespen sprach, sprach er
vom Signifikant S. P., die Initialen seines Namens: Sergei Pankejeff. Es hitte
nichts gebracht, wenn Freud sich Gedanken dariiber gemacht hétte, welche
Bedeutung das Insekt Wespe fiir die Phobie seines Patienten haben konnte!
Um sie zu behandeln, war eine ganz bestimmte Assoziation in diesem Fall
erforderlich.

Und so ist es immer, seitdem Freud in seiner Traumdeutung verstanden
hat, dass sich eine Interpretation in der Psychoanalyse auf einen verdrangten
echten Wunsch des Analysierten bezieht, weshalb die Assoziationen, die
einen Einblick in diesen Wunsch ermdglichen, ausschlief3lich seine eigenen
sind und der Analytiker sich auf seine einzige Aufgabe beschranken muss: in
der Ubertragung den Patienten zum Sprechen zu bewegen. Das ist die
Haltung der Forschung in der Psychoanalyse.

2. Die spekulativen Wissenschaften und die Psychoanalyse

Karl Popper kritisierte die Psychoanalyse, weil er sie als Pseudowissenschaft
betrachtete, da sie seiner Meinung nach nicht seinem Kriterium der
Falsifizierbarkeit entsprach. Laut Popper sind psychoanalytische Theorien
so formuliert, dass sie jedes mogliche Ergebnis erkldren kénnen, wodurch
sie unfalsifizierbar sind, d. h. es gibt keine empirischen Beweise die sie
widerlegen konnten. Fiir Popper muss eine wissenschaftliche Theorie
tiberpriifbar und widerlegbar sein; die Psychoanalyse hingegen kann
negative Beweise als Bestdtigung ihrer eigenen Theorie interpretieren, was
sie als Wissenschaft disqualifiziert.

Es gibt diejenigen, die versuchen, in die Psychoanalyse eine Methodik
einzufiihren, die den Anforderungen qualitativer oder sogar quantitativer
Bewertungen gerecht wirken, wie wir es librigens haufig im Bereich der
Psychologien beobachten kénnen. In Die Richtung der Behandlung und die
Prinzipien ihrer Macht, aus dem Jahr 1958, beobachtete Lacan das Vulgaritat
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der Konzepte die diese Versuchungen in der Praxis zeugen, eigentlich nur
JStickereien des Freudismus [fofreudisme], die heute nur noch Dekoration
sind“ (Lacan 2002 [1957], S. 438), und, in Wirklichkeit, die eigene
Entdeckung von Freud diskreditieren und ablehnen.

Dazu missen sie ein bestimmtes Verhalten, einen Affekt, eine
psychische Stérung oder sogar eine psychosomatische Manifestation
isolieren und eine Hypothese iiber deren Ursprung aufstellen, um diese
Hypothese dann zu iiberpriifen, sei es mittels Fragebodgen, Skalen oder oft
sogar statistischer Methoden. Um diese Hypothese vor dem Experiment oder
Test aufzustellen, geht man jedoch bereits von der Vorstellung des Forschers
selbst aus, iiber die mdoglichen Ursachen der zu untersuchenden
Manifestationen - Verhaltensweisen, Affekte, Storungen usw. -, d. h., dies
wiirde bereits implizieren, dass die Ursachen vom Forscher - oder seinen
Lektiiren und Studien - und nicht von der Person, die die Manifestation
aufweist, angegeben wiirden.

Das Ergebnis ist, dass nur die Hypothese des Forschers getestet wird,
wahrend die Person, die getestet wurde, vollig unbekannt bleibt. Aus diesem
Grund verlangt die psychoanalytische Methodik, dass man von ihm - dem
Subjekt - ausgeht und nicht vom Forscher. Wie kann man das erreichen?
Freud schuf diese Methodik, indem er alles auf die AufRerungen des Subjekts
setzte, und zwar in einem solchen Mafle, dass er festlegte, dass der
Psychoanalytiker sich in absoluter Abstinenz tiben muss, d. h. keine Ideen,
Assoziationen oder Gefiihle einbringen darf, die ihm im Kontext einer
Analyse eigen waren.

1953 schlagt Lacan vor, dass die Psychoanalyse besser in den Bereich
der spekulativen Wissenschaften passe, wie neben Linguistik, Ethnologie,
Anthropologie, Geschichte und mathematischer Logik. All diese Gebiete
stiitzen sich auf der Besonderheit des symbolischen Bezugs. Tatsichlich
wurden erst seit der Aufklirung und vor allem im 19. Jahrhundert
Antworten auf zahlreiche mathematische Probleme gefunden, die bis dahin
unlésbar waren und die es ermdglichten, um nur ein kleines Beispiel zu
nennen, die Beziehungen zwischen Mengen zu untersuchen - etwas, das bis
dahin undenkbar war... Dies wird die Gesetze der Intersubjektivitit in den
konjekturalen Wissenschaften, d. h. im Bereich der Logik und der modernen
Mathematik, implizieren. Was die Geschichte betrifft, so ist es auch erst im
19. Jahrhundert, dass der Mensch einen Generalstreik durchfithren kann! -
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Das ist keine Kleinigkeit in einer Welt, die bis dahin der Ordnung des
Einzigen unterworfen war - die souverdne Macht, wie Michel Foucault
(1975) sie identifizierte in Gegensatz zur disziplinarischen Macht die sich im
19. Jahrhundert instituierte.

Die Psychoanalyse teilt dieselbe Methode wie die Wissenschaften - auch
die spekulativen -, namlich das Reale durch das Symbolische zu behandeln.
Die Wissenschaft versucht, dort einen Ausschnitt zu machen, wo das
Symbolische die Phdnomene benennen kann, um das Reale nur so lange zu
behandeln, wie es im Symbolischen eingeschrieben werden kann. Da das
Feld der Wissenschaft das der Reprasentationen ist, bleibt das, was nicht
benannt werden kann, aufderhalb ihres Feldes.

Anders aber die Psychoanalyse wenn sie von der Annahme ausgeht,
dass das Symbolische unvollstiandig ist, wodurch die reale Liicke in der
psychischen Struktur sichtbar wird, da ja die psychische Realitdt aus der
Verbindung zwischen den drei Konsistenzen besteht: das Symbolische, das
Imaginare und das Reale, die sich gegenseitig durchdringen. Diese Annahme
der Unvollstindigkeit des Symbolischen, macht die psychoanalytische
Methode einzigartig, da sie als einzige auf das Reale einwirkt, indem sie es
einbezieht, ohne zu versuchen, es zu erkliaren. Die Kastration ist eine
symbolische Operation der Tatsache, dass es ein Reales gibt. ,Freud
eroffnete mit der Psychoanalyse eine Klinik, indem er eine neue Methode zur
Behandlung psychischer Leiden einfiihrte und damit ein noch nicht
gewusstes Wissen, [..] wollte damit jedoch niemals das nicht Wissen
schlieffen (Erlich u. Alberti 2008). Dessen Liicken sind ,fiir den
psychoanalytischen Diskurs ein absolut wirksames Merkmal“ (ebd.). Und die
analytische Arbeit besteht darin, diese Liicken als konstitutive
Unmadglichkeit des sprechenden Wesens festzustellen, was diese subjektive
Arbeit eigentlich nicht nur verursacht, sondern auch weitebringt als
Forschung, klinische Forschung.

Und so ist es auch nicht genau im Bereich der spekulativen
Wissenschaften, dass sich die Psychoanalyse angesichts dieses Unterschieds
ansiedelt: Sie geht von der Unmoglichkeit aus, alles zu sagen, ein
vollstindiges Wissen aufzubauen, alle Phdnomene absolut dem
Symbolischen zu unterordnen und somit alles darauf zu reduzieren.

Was gesagt werden kann, wird durch Signifikanten ausgedriickt, aber
jeder Signifikant lasst eine Welt aufderhalb des Gesagten zuriick. So koénnen
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wir auch sagen, dass das Reale - das, was nicht gesagt werden kann -
entsteht, weil wir sprechende Wesen sind. Das Symbolische schafft das
Reale, unter dem das Subjekt ebenso leidet wie unter den Signifikanten die
das Subjekt determinieren - die es aus seiner Geschichte, aus den Aussagen
seiner Eltern usw. mitbringt. Und weil sie ihn unbewusst bestimmen, lassen
sie ihn geniefden: Der Genufd des Subjekts, des Symptoms, ist eine Folge
davon, dass wir sprechende Wesen sind, dass das Symbolische das Reale
schafft. Es ist nicht moglich, die Lust, den Genuf3 auf Signifikanten zu
reduzieren, in der Analyse ldsst das Subjekt sie fallen, was ihm erlaubt, neue
Formen des Geniefdens zu finden.

Darin ist der Mensch die logische Folge der Uberschneidung der
Bereiche Sprache und Genuss, und die Klinik ermoglicht es, diesen Menschen
zu definieren als ,Triger eines Ubermafes, eines Schmerzes, eines
psychischen Leidens, iiber das er unaufhoérlich spricht, auch wenn er es nicht
stindig ausspricht” (Berlinck 1999, S. 27), als fihig, in der Ubertragung das
zu erarbeiten, was ihn an dieser Uberschneidung krank macht.

3. Die Methode der Psychoanalyse und das experimentum crucis

Deshalb erklarte Freud den Arzten in 1912 (S. 380), das ,,der Ruhmestitel der
analytischen Arbeit” das Zusammenfallen der Forschung und Behandlung sei
(Freud 1999 [1912], S. 380). Er begriindete eine Methode fiir die
Psychoanalyse, die so einzigartig ist, dass sich jede psychoanalytische
Forschung notwendigerweise anhand dieser Methode definieren muss, was
bedeutet, dass jede andere Methodik aufderhalb der Psychoanalyse liegt und
daher die Besonderheit seiner Entdeckung aufder Acht lasst. Mit anderen
Worten, es handelt sich dann nicht mehr um Psychoanalyse. Der Hauptgrund
dafiir liegt in der Tatsache, dass die Psychoanalyse die Praxis der Theorie ist,
die ein Psychoanalytiker in der Behandlung anwendet, sei es bei einem
Patienten, der ihn aufsucht, weil er sich in einer Leidenssituation befindet,
oder bei Beziehungen, die im Kontext einer institutionellen Situation eine
Rolle spielen - und hier beziehe ich mich sowohl auf die Familie als auch auf
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Teams im Bereich der psychischen Gesundheit, der Gesundheit im
Allgemeinen, der Bildung oder der Justiz.

Wir konnten die Frage schematisch wie folgt formulieren: Als sich Ende
des 18.und Anfang des 19. Jahrhunderts der medizinische Diskurs etablierte,
befragte der Arzt den Patienten zu seinen Beschwerden und erarbeitete
anhand der Antworten ein Wissen, das ihm die Macht verlieh, eine
Behandlung zu bestimmen, der sich der Patient unterziehen musste. Man
kann sagen, dass in dieser ersten Phase die Beziehung zwischen Arzt und
Patient die eines Wissenssubjekts — der Arzt -, zu einem Patienten als Objekt
war, auf das der Arzt seine Anweisungen anwendete.

Diese Form der Arzt-Patient-Beziehung ist auch heute noch nicht véllig
ausgeschlossen, aber sie ist nicht mehr die absolute Regel. Mit den Beitragen
der Philosophie Husserls, in denen deutlich wurde, dass die Wahrnehmung
notwendigerweise vom wahrnehmenden Subjekt bestimmt wird, setzte sich
bereits zu Beginn des 20. Jahrhunderts, insbesondere mit Jaspers und der
klinischen Arbeit im Burghdlzli - also mit den Psychiatern, die sich auf die
existentialistische Phidnomenologie stiitzten -, die Orientierung, die den
Patienten ebenfalls als Subjekt betrachtete, sodass der Arzt nun derjenige
war, der versuchte, die Leiden des Patienten zu verstehen, basierend auf
Empathie, einem Konzept, das noch Jahrzehnte spater von Karl Rogers sehr
geschatzt wurde. Es handelte sich nicht mehr um eine Subjekt-Objekt-
Beziehung, in der das Subjekt der Arzt und das Objekt der Patient war,
sondern um eine Subjekt-Subjekt-Beziehung.

Zu der Zeit, begann Freud seine Praxis, nachdem er von dem, was er in
Charcots Klinik gesehen hatte, sehr beeindruckt war. Seine ersten Patienten
bekam er von Josef Breuer - einem damals in Wien sehr renommierten Arzt.
Freud versuchte, die von Charcot erlernte Hypnose anzuwenden, die
gelegentlich auch Beriihrungen des Hypnotiseurs am Patienten beinhaltete.
Eine von ihnen, Emmy von N, aber bat Freud ihr nur zuzuhéren: ,Seien Sie
still - reden Sie nichts - riihren Sie mich nicht an!“ (Freud 1999 [1895], S.
100), und fasst gleich danach, ,setzt [die Kranke] ihre Rede fort“ (ebd.),
schreibt Freud. Anstatt sich wegen dieser so bestimmenden Auferung
irgendwie gekrankt zu fiihlen, gehorcht Freud tatsachlich, bleibt still und
hort zu. Die Positionsdnderung, die hier stattfindet, ist diejenige, die wir
nachtraglich mit der Position des Psychoanalytikers identifizieren kénnen:
Es gibt nur ein Subjekt in der Arzt-Patient-Beziehung, und das ist der Patient!
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Der Arzt ist nur ein Objekt, das den Patienten zum Sprechen bringt. Objekt a,
wie Lacan es ibrigens viele Jahre spater definieren wiirde. ,Der
Psychoanalytiker ist kein Subjekt, sondern vielmehr das Objekt, das den
Patienten - als Subjekt - zum Sprechen veranlasst. Der richtige Weg besteht
darin, den Patienten dazu anzuhalten, frei Assoziationen zu den
Signifikanten zu bilden, die ihn iiberdeterminieren“ (Alberti u. Beteille
2024). Schon in 1923 schrieb Freud das ,die Person des Analytikers es [nicht
zulassen darf] vom Kranken an die Stelle seines Ichideals gesetzt
[zu]werde[n], womit die Versuchung verbunden ist, gegen den Kranken die
Rolle des Propheten, Seelenretters, Heilands zu spielen. Die Regeln der
Analyse einer solchen Verwendung der arztlichen Persdnlichkeit
entscheidend widerstreben“ (Freud 1999 [1923], S. 279-280).

Lacan wurde sich dessen iibrigens erst in seinem Seminar iiber die
Ubertragung im Jahr 1961 bewusst, als er erkannte, dass eine Psychoanalyse
nicht in einer intersubjektiven Beziehung stattfindet, sondern in einer
Beziehung, die eher derjenigen dhnelt, die Sokrates gegeniiber Alcibiades in
Platons Gastmahl eingenommen hat, vermittelt durch das agalmatische
Objekt.

Das Sprechen erfordert einen Vermittler, man spricht mit oder zu
jemandem, nur dass dieser jemand, mit dem man spricht, nicht genau
derjenige ist, den man normalerweise als Gesprachspartner identifiziert, da
dieser wiederum nicht dort ist, wo der Sprecher ihn vermutet. Dies liegt
daran, dass sowohl derjenige, der spricht, als auch derjenige, zu dem
gesprochen wird, zwei Subjekte sind, was in der Psychoanalyse per
Definition Spaltungen impliziert, da es kein ungeteiltes Subjekt gibt,
abgesehen davon, dass jeder seine eigenen Objekte hat und den anderen als
Objekt in der Konversation betrachten kann. Subjekt ist wer spricht, und in
der Analyse somit der Psychoanalysierte. Und weil er spricht, frei assoziiert
- nun ja, nicht ganz so frei... -, ohne sich darum zu kiimmern, ob das, was er
sagt, Sinn ergibt, wichtig ist oder nicht, oder ob es moralisch korrekt ist, hat
das, was verdrdangt war, eine Chance gesagt zu werden, um dem ,Subjekt
seine Begehrensposition entdecken” (Schwaiger 2023) zu lassen.

Also, der Analytiker soll sich wahrend der Behandlung iiberraschen
lassen (Freud 1999 [1912], S. 380). Deshalb soll der Analytiker wahrend der
Therapie nicht spekulieren oder griibeln, was eben dem Forscher
normalerweise hilft, in dem er versucht den Aufbau seines Subjekts
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»Zusammenzusetzen, seinen Fortgang erraten zu wollen, von Zeit zu Zeit
Aufnahmen des gegenwartigen Status zu machen“ (ebd.). Das wahrend der
Analyse gewonnene Material soll der synthetischen Denkarbeit erst dann
unterzogen werden, wenn ,die Analyse abgeschlossen ist“ (ebd.), schreibt
Freud.

Als Pavlov das Experiment mit seinem Hund durchfiihrte, tat er genau
das Gegenteil: Er spekulierte, baute sein Experiment auf, setzte es
zusammen, errat seinen Fortgang und provozierte den Hund so lange, bis
dieser die gewiinschten Reaktionen zeigte, sodass er schliellich ein
Magengeschwiir bekam. Zurtick, also: der Forscher war das Subjekt mit
seinem Wunsch das zu bestitigen, was er wollte, indem er den Hund als
Objekt machen las was eigentlich der Forscher wollte. Pavlov mentalisierte
das Experiment um es dann zu testen.

Im Gegenteil zu einem experimentum mentis, deutet Francois Regnault
(2020) an, dass fiir Lacan die analytische Behandlung eine Begegnung mit
einem experimentum crucis ist. In der Wissenschaft ist ein experimentum
crucis (deutsch: entscheidendes Experiment oder kritisches Experiment) ein
Experiment, mit dem sich eindeutig feststellen lasst, ob eine bestimmte
Hypothese oder Theorie allen anderen iiberlegen ist, die derzeit in der
wissenschaftlichen Gemeinschaft allgemein anerkannt sind. Insbesondere
muss ein solches Experiment - wenn es wahr ist - in der Regel ein Ergebnis
liefern konnen, das alle anderen Hypothesen oder Theorien ausschlief3t und
damit zeigt, dass unter den Bedingungen des Experiments (d. h. unter den
gleichen dufleren Umstidnden und fiir die gleichen ,Eingabevariablen
innerhalb des Experiments) diese Hypothesen und Theorien als falsch
erwiesen sind, die Hypothese des Experimentators jedoch nicht
ausgeschlossen werden kann.

Karl Popper wiirde darauf vehement reagieren, da er, wie gesagt, die
Psychoanalyse als Pseudowissenschaft betrachtete. Er erblickte in dem
Vorhandensein eines experimentum crucis ein Glitekriterium von
wissenschaftlichen Theorien, aber kam dabei zum Schluss, dass die
systematische Unmoglichkeit eines experimentum crucis in der gepriesenen
psychoanalytischen Theorie einen entscheidenden Makel darstellt.

Jedenfalls, beim erneuten Lesen des Kapitels ,Anomalies versus ,crucial
experiments, das Imre Lakatos (1978) in der Sammlung Mathematik,
Wissenschaft und Erkenntnistheorie veroffentlichte, kam Regnault zu dem
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Schluss, dass es in der Wissenschaft keine entscheidenden Experimente gibt,
sondern nur Forschungsprogramme. Wie Koyré gezeigt hatte, wiirde es
nichts bringen, Kanonenkugeln unterschiedlichen Gewichts oder aus
unterschiedlichen Metallen vom Turm von Pisa zu werfen, um zu beweisen,
dass Korper im Vakuum mit derselben Geschwindigkeit fallen - im Vakuum
gibt es keinen Luftwiderstand, wie sie ihn in Pisa finden wiirden... Um zu dem
Schluss zu kommen, dass Kérper im Vakuum mit derselben Geschwindigkeit
fallen, war lediglich nur das experimentum mentis - das
Gedankenexperiment - erforderlich. Anders, aber, ist jede Forschung in der
Psychoanalyse klinisch. Wie lasst sich das veranschaulichen?

Wie wir gesehen haben, wird das Subjekt, ein Produkt des
wissenschaftlichen Diskurses, von diesem verworfen. Und das muss auch so
sein, damit wissenschaftliche Experimente bestmoglich kontrolliert werden
koénnen und mit den wissenschaftlichen Revolutionen Schritt halten konnen,
wie Thomas Kuhn sagte. Die Psychoanalyse hingegen beschiftigt sich genau
damit, also mit dem, was vom wissenschaftlichen Diskurs verworfen und aus
ihm ausgeschlossen wird, Lacan (1966, S. 874) sprach von forclusion.

Lacans Konzept der Forclusion greift einen alten juristischen Begriff aus
der franzosischen Sprache auf, der sich auf Verfahren bezog, die sich in den
Archiven des Justizpalastes befanden, aber mangels Klassifizierung - weder
einer Nummer oder noch einen anderen Hinweis -, war es unmdoglich sie zu
finden. Sie waren zwar vorhanden, aber aufderhalb der Kataloge, auf3erhalb
der Register, aufderhalb des Symbolischen. Und fiir Lacan befindet sich das,
was aufderhalb des Symbolischen liegt, im Realen. Das Subjekt, das in
gewisser Weise von der Wissenschaft ausgeschlossen ist, befindet sich
ebenfalls im Realen, da es nicht auf eine Nummer, einen Eintrag, einen
Signifikanten reduziert werden kann, sondern sich jeder Klassifizierung
entzieht. Erinnern wir uns nochmal: Das Subjekt ist derjenige der spricht, es
ist gespalten wie Freud (1999 [1940]) schrieb und, wie Lacan sagte, es ist
das, was ein Signifikant fiir einen anderen Signifikanten reprasentiert, aber
es lasst sich nicht auf einen von ihnen reduzieren.

In Wirklichkeit, ,wenn die Wissenschaft bei ihrem ,Versuch, das Subjekt
der Wissenschaft zu verndhen’ scheitert, entsteht in der Folge [ja, genau, bei
Freud] eine entscheidende Erfahrung iiber eben dieses Subjekt, das
,antinomische Korrelat der Wissenschaft'. Verndhen bedeutet hier, die
Réander eines Schnittes zusammenzufiigen, damit sie zusammenbleiben. Das
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Subjekt sollte bei diesem wissenschaftlichen Vorgang verschwinden, aber
die Wissenschaft versagt hier” (Regnault 2020, S. 100), das Subjekt kommt
immer wieder, und durchbricht diesen Diskurs mit seinen Auﬁerungen,
seinen Symptomen, die Lacan (1974) iibrigens als das Kreuz identifizieren
wirde, das sich dem vorherrschenden Diskurs in den Weg stellt, ,viel mehr,
was sich immer wieder wiederholt, um dessen Marsch zu behindern“ (ebd.,
S.15).

Regnault kommt zu folgendem Schluss: In der Wissenschaft gibt es also
keine  experimentum  crucis, entscheidenden Experimente, nur
Forschungsprogramme, und ,in der Psychoanalyse finden wir die
experimentum crucis, da es dort die Fille gibt“ (Regnault 1978), die
klinischen Falle. ,Ein Fall ist eine Ausnahme von dem Gesetz, zu dem er
gehort. Was fiir eine seltsame Mengenlehre ist das, in der ein Element, das
zur Menge gehort, die ihm zugeschriebene Eigenschaft nicht erfiillt!" (ebd.).
Der Fall tiberrascht aufgrund seiner Einzigartigkeit, und hier haben wir
dasselbe Wort das Freud schon 1912 benutzt hat als er den Psychoanalytiker
aufforderte, sich iiberraschen zu lassen.

Daher ist jeder Fall eine entscheidende Erfahrung in der Psychoanalyse,
denn wahrend ,jeder einzelne Fall die Interpretation seiner Struktur ist,
widerspricht er ihr gleichzeitig, so wie das Einzigartige dem Universellen
widerspricht [oder wie] das Notwendige (das nicht aufhort, geschrieben zu
werden) durch das Unmogliche (das nicht aufhért, nicht geschrieben zu
werden) widerlegt wird“ (ebd., S. 102). Lacan bemerkt, dass, wenn er einen
Fall behandelt, er ihn zum Paradigma erhebt, und das scheint auch auf Freud
zuzutreffen, meint er.

Francois Regnault weist darauf hin, dass diese Beziehung ganz und gar
charakteristisch fiir die Psychoanalyse ist und hoéchstwahrscheinlich |, fir
kein anderes Fachgebiet”. Aus diesem Grund ist es von grundlegender
Bedeutung, einen Fall als paradigmatisch zu betrachten - was etwas anderes
ist, als ihn als kanonisch zu behandeln. Die Gesamtheit der Fille in der
Psychoanalyse ist eine Gesamtheit von Ausnahmen, sodass ,unsere
Erfahrung” als Analytiker die Gesamtheit unserer Falle ist, diese Gesamtheit
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jedoch als in sich widerspriichlich, als offene oder leere Gesamtheit zu
betrachten ist.

4. Nehmen wir ein Beispiel

Als Mitglied einer universitatischen Arbeitsgruppe fiihre ich alle zwei Jahre
gemeinsam mit meinen Kollegen aus dieser Gruppe, Interventionen bei
Teams fiir psychische Gesundheit in verschiedenen Stadten Brasiliens durch.
Bei einer dieser Gelegenheiten nahm ich an einer Diskussionsrunde teil, bei
der der Fall eines Kindes besprochen wurde, das uns als autistisches Kind
von dem Team vorgestellt wurde. Es wurde Déremi genannt (Barboza et al.
2017). Diese Diskussion ist schon in einem Buch veroéffentlicht worden. Ich
denke an dieses Beispiel weil es sich um einen Fall handelt, der aber in einer
Institution betreut wird, was uns die Gelegenheit auch bringt nicht nur den
Fall selbst sondern auch die Beitrdge zeigt, die die psychoanalytische
Forschung in ihrer absoluten Spezifitat fiir die institutionelle Arbeit leisten
kann.

Déremi wurde am 3. Oktober 2011 geboren und ihr Hauptproblem sei
ihre Gerduschempfindlichkeit. Die Mutter suchte die
Basisgesundheitseinrichtung (UBS) in ihrer Gegend auf, weil ihre Tochter,
wenn sie laute Gerausche horte, mit den Handen an den Ohren zu schreien
begann und den Kopf hin und her schiittelte, wobei sie noch blass wurde und
heftig weinte. Die Krankenschwester der Einrichtung nahm sie am 7.
Oktober 2013 in Empfang und iiberwies sie an die Psychologin des Zentrums
fiir Familiengesundheit (NASF). Die Patientin kehrte am 5. November 2013
zur psychologischen Behandlung in die Einrichtung zuriick. In der Anamnese
gab die Erziehungsberechtigte an, dass das Kind ein Einzelkind sei, aus einer
normalen Schwangerschaft stamme, gestillt worden sei und normal laufen
gelernt habe und Syllaben sprechen konne, aber nur langsam Wérter lerne.

Die Mutter berichtet weiter, dass sie Ende 2010, vor der
Schwangerschaft mit Déremi, wegen ,alberner Eifersucht mit ihrem Mann
gestritten habe, woraufhin sie sich trennten. Sie ging daraufthin nach Sao
Paulo, um bei einer Tante zu wohnen. In der Stadt ging sie mit ihren Cousinen
und einem Cousin aus, um sich zu amiisieren. Wahrend dieser Zeit versuchte
sie, ihren Partner anzurufen, aber er wollte nicht mit ihr sprechen. Nach drei
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Monaten dort begann sich ,eine Stimmung“ [sic] mit ihrem Cousin zu
entwickeln, und an einem Samstag gingen sie auf eine Party, begannen zu
tanzen und hatten spater Geschlechtsverkehr. Am nachsten Tag sprach sie
mit ihm und sagte, dass es nicht funktionieren wiirde, weil sie immer noch
an ihren Mann dachte, und beendete das Thema. Einige Tage spater rief ihr
Ehemann sie an, um diese Streitereien zu beenden, da es keinen Grund dafir
gab. Sie sprachen noch ein paar Mal miteinander, und dann beschloss er, sie
abzuholen.

Wahrend dieser Zeit bemerkte sie, dass ihre Periode ausblieb, und als
sie einen Schwangerschaftstest machte, stellte sie fest, dass sie schwanger
war. Sie hatte nie Verhiitungsmittel benutzt, da sie in der Zeit in der sie mit
ihrem Mann zusammen war, immer ein Kind haben wollten, sie aber nie
schwanger wurde und deshalb glaubte, unfruchtbar zu sein.

Als er sie abholte, erklarte sie ihm die Situation, und er sagte, er wiirde
das Kind anerkennen. Als es geboren wurde, lief er es registrieren, und
niemand schopfte Verdacht, da alle glaubten, sie sei wihrend der
Versohnung schwanger geworden.

Manchmal denkt sie, dass es ,eine Strafe Gottes“ [sic] ist, weil sie die
ganze Familie anliigen. Andererseits hat sie eine Cousine mit einem
dhnlichen Problem wie ihre Tochter und denkt, dass es im ,Blut” liegt, was
ihren Fall noch komplizierter macht, da der biologische Vater auch vom
gleichen ,Blut” ist.

Wenn Déremi zu ihren Grofieltern geht, bleibt sie ganz ,aufden” in der
Ecke des Wohnzimmers. Sie spielt nur mit einigen Cousinen die jiinger sind
als sie, aber wenn andere Cousins oder Onkel kommen und anfangen, zu
reden, zu lachen oder Lirm zu machen, fingt sie an zu weinen und wird
misstrauisch. In solchen Momenten sagt ihre Mutter, dass sie Déremi in ein
Zimmer bringen muss, wo die beiden isoliert bleiben.

Die Mutter berichtet weiter, dass sie eines Tages mit der Familie einen
Ausflug gemacht habe und wahrend sie mit einer Cousine und deren Kindern
im Schwimmbad war, habe Déremi ganz normal gespielt, bis die anderen
ankamen und ins Schwimmbad sprangen und dort ein Chaos anrichteten. In
diesem Moment begann Déremi zu schreien und zu weinen. Daraufthin
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sagten die Leute, dass sie nicht normal sei, und deshalb brachte die Mutter
Déremi in die Institution. Das Kind war knapp zwei Jahre alt.

Die Anamnese der Psychologin nach einigen Hausbesuchen, stellte
Folgendes fest: Sie ,wechselt” ihre Augen und rollt mit ihnen; sie spricht leise
und mit diinner Stimme; sie halt keinen Augenkontakt; beim Laufen fallt sie
hin, da ihre Beine eins hinter dem anderen gehen; sie hat Schwierigkeiten,
kleine Gegenstinde zu handhaben und geschickt zu halten; sie mag keine
Umarmungen von Erwachsenen, nur von Kindern; wenn jemand sie
beriihren will, weicht sie aus; sie mag es, immer die gleichen Kleider zu
tragen und immer das gleiche Essen zu essen; wiederholt die letzten Worte,
die andere sagen; stolpert, fallt und st6f3t haufig Gegenstande um; imitiert
die Stimme der Nachbarin; starrt auf blinkende Gegenstande; drgert sich,
wenn sich etwas an ihrer Routine dndert; schlaft nur mit einem Lippenstift
in der Hand; macht Gesichtsausdriicke, vor allem mit dem Mund; reagiert
schlecht darauf, alleine zu sein; wenn sie spielt und etwas anderes tun muss,
wirft sie sich zuriick, ,strampelt” und fingt an zu weinen; sie spielt und
rdumt danach immer alles auf die gleiche Weise auf; sie spricht von sich
selbst in der dritten Person. Die Psychiaterin aber meinte, dass das Team den
Fall weiterhin beobachten werde, da aufgrund des jungen Alters noch keine
Diagnose gestellt werden konne.

Die Umstellung auf die Teilzeitschule war ebenfalls ziemlich
katastrophal. Déremi weinte die ganze Zeit, ihre Mutter durfte auf
Anweisung der Schulleiterin nicht bei ihr bleiben und blieb bis zum Ende des
Schultages am Schultor stehen, bis Déremi mit geréteten Augen herauskam
und am Abend sogar Fieber bekam. Seitdem fangt Déremi an zu weinen und
den Kopf zu schiitteln, sobald sie den Namen der Schulleiterin hort. Ihre
Mutter ist besorgt, weil sie weif3, dass ihre Tochter im nachsten Jahr zur
Schule gehen muss, aber nicht weif3, wie sie darauf reagieren wird.

Im April 2014 wurde Déremi an die Klinikschule fiir Sprachtherapie
liberwiesen. Am ersten Behandlungstag war das Kind laut Angaben der
Mutter aufgrund der Laborkittel, die die Praktikanten der Klinik trugen,
nervos. Aus diesem Grund behandelte die Praktikantin das Kind ohne
Laborkittel, um den Dialog zu erleichtern. Die Beurteilungssitzung fand in
Anwesenheit der Eltern statt, wobei wichtige personliche Informationen
gesammelt wurden. AnschlieRend wurde dem Kind in Abwesenheit der
Eltern ein phonetisches Album vorgelegt und es wurde gebeten, die Bilder
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zu benennen. Auf diese Weise war es moglich, die Aussprache von Wortern
und die Fahigkeit, die gezeigten Bilder zu erkennen, zu analysieren.

Am Ende der logopadischen Untersuchung kam man zu dem Schluss,
dass Déremi eine fiir ihr Alter erwartete sprachliche Entwicklung aufweist
und dartber hinaus eine ausgezeichnete Interaktion mit der Therapeutin in
Abwesenheit der Eltern zeigt.

4.1. Diskussion des Falles (Alberti 2017; Medeiros 2017; Nicolau 2017)

Das Team, das Déremi aufgenommen hat, umfasst tatsachlich drei Dienste:
das Zentrum fiir Familiengesundheit (NASF), die Basisgesundheitseinheit
(UBS) und das Netzwerk fiir psychosoziale Betreuung (RAPS). Die erste
Untersuchung erfolgte in der UBS, um zu entscheiden, wohin der Fall am
besten tliberwiesen werden sollte, wobei die Aufnahme durch das
Pflegepersonal erfolgte.

Von diesem Team, das alle drei Dienste abdeckt, war es die Psychologin,
die den Fall von der Krankenschwester iiberwiesen bekam. Die erste
Bemerkung, die ich zum Bericht der Psychologin mache, betrifft die
beeindruckende Menge an Material, die sie gleich zu Beginn, nach dem ersten
Gesprach mit der Mutter, sammeln konnte!

Was die Mutter gleich zu Beginn des ersten Interviews erzihlt, die ganze
Geschichte mit dem Cousin, die seltsame Akzeptanz ihres Mannes - von dem
sie sich gerade wegen ,alberner Eifersucht getrennt hatte -, ist fast
unglaublich! (Alberti, 2017). Und am Ende ihrer Erzdhlung verbindet sie
noch die auditive Uberempfindlichkeit des Kindes mit einer Strafe Gottes
dafiir, dass sie und ihr Mann der ganzen Familie gelogen haben, in einem
Pakt, in dem er akzeptierte, ein Kind zu registrieren, das nicht von ihm war
und das gleichzeitig das Ergebnis einer Krise war, die durch dumme
Eifersucht begann? Ist das die wahre Liige? Gibt es nicht eine Liige zwischen
der Mutter und dem Vater, die sich beide angeblich auf die erzihlte
Geschichte geeinigt haben? An wen richtet sich diese Liige, wenn die beiden
urspriinglich Beteiligten sich gegenseitig nicht anliigen?

Wir wissen, dass der Vater immer derjenige ist, der das Kind adoptiert,
unabhangig davon, ob es sein leibliches Kind ist oder nicht, im Gegensatz zur
Mutter, wie Freud bereits feststellte: mater certa est - natiirlich ist das
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heutzutage etwas anders, aber diese Diskussion hat nicht viel mit dem Fall
Déremi zu tun, daher werde ich hier nicht weiter darauf eingehen.

Wenn der Vater das Kind in vollem Bewusstsein adoptiert hat, dann hat
dieses Kind im Prinzip einen Vater, der sich entschieden hat, als Vater zu
funktionieren (aus symbolischer, imaginiarer und realer Sicht). Wenn es
einen Vater hat, ist es im Prinzip ein neurotisches Kind. Aber die gesamte
Phdanomenologie des Falls deutet auf eine Diagnose von Psychose hin, wére
da nicht der letzte Absatz des Berichts, in dem das Kind vollig normal
erscheint, wenn es nicht bei seinen Eltern ist, sondern in den Handen der
kompetenten Logopadin. Wenn bei der Psychologin die enorme Menge an
Material zum Vorschein kommen kann, das von der Mutter in Form einer
Lige verschwiegen wurde, sind die Auswirkungen bei der Logopadin nicht
weniger iberraschend.

Beim ersten Mal mobilisiert die Psychologin die Mutter so sehr, dass sie
alles erzahlt, was sie bis dahin niemandem erzahlt hatte. Beim zweiten Mal
nimmt die Logopadin Déremi so auf, dass das Kind endlich aufatmen und
»eine ausgezeichnete Interaktion mit der Therapeutin in Abwesenheit der
Eltern“ zeigen kann ([sic], Bericht des Teams). Aufgrund dieser Information
der Logopadin muss man sich den Tatsachen beugen: Eine Diagnose fiir
Déremi zu erstellen, ist keine einfache Sache. Ist das Kind autistisch? Sie
wiirde sich gegeniiber Kindern und Erwachsenen nicht unterschiedlich
verhalten und auch keine hervorragende Interaktion mit einer Therapeutin
zeigen, schon gar nicht beim ersten Treffen. Das ware iibrigens bei keinem
psychotischen Kind der Fall, unabhiangig vom klinischen Typ der Psychose.
Ich hebe diese Fakten hervor, um zu unterstreichen, dass in Bezug auf die
strukturelle Diagnose, wie sie Lacan vorgeschlagen hat, die Adoption durch
den Vater und die Beziehung zur Logopadin die Hypothese einer Psychose
widerlegen koénnten, die sich - und zwar sehr deutlich - aus der
Phianomenologie ergibt. Es ist, als wiirden wir von mindestens zwei
verschiedenen Kindern sprechen. Das hat wahrscheinlich die Psychiaterin zu
dem Schluss veranlasst, dass es aufgrund des frithen Alters unmoglich ist,
eine Diagnose zu stellen. Und ich stimme ihr zu, wenn wir uns an die
Beobachtungen iiber das Kind halten.

Eine diagnostische Hypothese ist fiir die Orientierung des
Psychoanalytikers in der Klinik von grundlegender Bedeutung, aber in
diesem Fall wire es zunichst notwendig, einige Fragen in dieser Phase zu
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klaren, die Freud bereits als Probebehandlung identifiziert hatte und die
Lacan als Vorabgesprache bezeichnet.

Tatsache ist, dass die von der Mutter beschriebenen Verhaltensweisen
sofort interpretiert werden: Wenn das Kind sich in eine Ecke zuriickzieht,
versteht man das als Misstrauen; als es zu weinen begann, interpretierte die
Mutter dies so, dass es nicht allein bleiben kénne, und kiindigte ihren Job, um
bei ihm zu bleiben; die Mutter sagt der Psychologin, dass ihre Tochter im
Gegensatz zur Tochter der Nachbarin keine Farben unterscheiden kann...
Was meint die Mutter damit? Ist das eine Art zu behaupten, dass ihre Tochter
Probleme hat? Aber das Madchen ist erst zwei Jahre alt! Vielleicht kennt sie
die Farben nicht, weil ihr niemand sie wirklich beigebracht hat?

Wenn sich das Kind unter seinen Cousins und Onkeln nicht wohlfiihlt,
isoliert sich die Mutter mit dem Kind in einem Zimmer.. wihrend sie
behauptet, mit dem Kind im Zimmer isoliert zu sein, befinden sich im
Wohnzimmer Cousins... Onkel... Neffen... und wir wissen bereits, wie sie
normalerweise mit dieser Art von Verwandten umgeht... Gibt es etwas in der
Beziehung der Mutter zu ihnen, das das Kind vielleicht sptirt, wenn es sich in
dieser Umgebung nicht wohlfiihlt? Ich habe eine kleine Vermutung, dass die
Mutter uns glauben machen will, dass ihre Tochter genauso ist wie ihre
problematische Cousine. Und warum? Weil in ihrer Liige ein Funken
Wahrheit steckt, den sie jedoch noch nicht verraten hat.

Wenn also die Wahrheit tiber Déremi verschwiegen wird, wird das Kind
symptomatisch. Wenn wir uns nun an Lacans (1969) Orientierung halten,
wonach es einen grofien Unterschied gibt zwischen einem Kind, das nur in
der Fantasie der Mutter als Objekt fungiert, und einem Kind, das das
Symptom fiir das Versagen der Eltern ist, ist es von grundlegender
Bedeutung zu versuchen, zu unterscheiden, welche der beiden
Maoglichkeiten bei Déremi zutrifft, um eine Richtung fiir ihre Behandlung
vorzugeben. Im ersten Fall wiirde es sich um ein psychotisches und
moglicherweise autistisches Kind handeln. Im zweiten Fall um ein
neurotisches Kind, das eine polysemische, farbenfrohe und klangvolle
Symptomatik aufweist, die auf die Stellung zuriickzufiihren ist, die es in der
Beziehung zwischen seinen Eltern einnimmt und die fehlende Begegnung
seiner Generation symptomatisiert.

Daraus ergibt sich eine mogliche Annahme: Déremi verkorpert das
Symptom des Elternpaares. Ich weise darauf hin, dass es sich hierbei nicht
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um eine Diagnose handelt, sondern um eine Annahme, eine Annahme, die
eine Richtung fiir eine mogliche Behandlung des Falls vorgeben kénnte und
die vor allem bedeuten wiirde, einige Leitlinien bei der Herangehensweise
an den Fall selbst zu beriicksichtigen:

1) den Vater dieses Kindes zu einem Gesprach einladen, das heifst, ihn
in die Behandlung einbeziehen. Schliefilich hat der Vater, laut Aussage der
Mutter, Déremi als seine Tochter adoptiert - obwohl er wusste, dass sie nicht
seine leibliche Tochter ist. Es handelt sich also um einen Mann, der
grundsatzlich sehr stark in diese Vaterschaft involviert sein kdnnte, gerade
weil er sich dafiir entschieden hat, d. h. weil er nicht nur aufgrund der Natur
Vater geworden ist. Durch die Einbeziehung des Vaters konnte vieles geklart
werden, sogar das Ausmaf’ seiner Beteiligung am Leben des Kindes, das, wie
aus der Schilderung des Falls hervorgeht, haufiger bei der Familie der Mutter
ist. Da Déremi noch sehr klein ist, konnte die Einbeziehung des Vaters und
seiner Familie in die tiglichen Beziehungen des Kindes es ihr vielleicht
erleichtern, sich von ihrer Mutter zu l6sen, die sie sichtbar zugunsten einer
Lige opfert.

2) Die Liige. Vater und Mutter liigen, indem sie so tun, als sei Déremi die
leibliche Tochter ihrer Versohnung. Die Frage ist, ob Déremi die symbolische
Tochter der Verséhnung der beiden ist, das heifdt, ob das Kind tatsdchlich
den Platz der Tochter des Elternpaares einnimmt, wie es rechtlich der Fall
ist, da der Vater sie auf seinen Namen registriert hat. Mit anderen Worten,
die Frage ist, welchen Einfluss diese Liige auf die Konstitution des Begehrens
des Anderen von Déremi hat. Aufgrund der Schuldgefithle wegen der
Zeugung des Kindes vergleicht die Mutter ihre Tochter stindig mit ihrer
problematischen Cousine und lauft Gefahr, sie vollstindig mit ihr zu
identifizieren, oder mit einer gleichaltrigen Nachbarin, die im Gegensatz zu
ihrer Tochter normal ist, oder auch mit anderen Cousinen und Freundinnen,
die im Gegensatz zu ihrer Tochter nicht den ganzen ersten Schultag lang
weinen.

Abschlief3end, gehen wir noch vom Paradoxon des Liigners aus: jede
Liige sagt die Wahrheit. Im Fall, wo steckt eine Wahrheit die die Liige
teilweise sagt? in der Suche nach dieser Wahrheit kann die Richtung der
Behandlung ihre Grundlage finden. Zunachst einmal liegt die Wahrheit in der
Aussage der Mutter, die sie als Liige bezeichnet hat und damit die Wahrheit
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gesagt hat. Und sie weist sicherlich auf die Angst der Mutter in dieser ganzen
Geschichte hin.

Die Sensibilitit der Krankenschwester, die Beobachtungen der
Psychologin und die offensichtliche Ubertragung im Gesprich mit der
Logopadin weisen auf eine echte klinische Haltung des Teams hin, das den
Fall betreut hat. Was wir jedoch in der Debatte iiber diesen Fall sicherstellen
wollten, ist, dass sich diese Klinik nicht auf die phidnomenologischen
Beobachtungen beschriankt, die zu dem Verdacht auf Autismus gefiihrt
haben, sondern dass sie sich vielmehr in Richtung des Wissens, das in der
Liige verborgen ist, orientiere, was die Psychoanalyse per Definition zu einer
klinischen Forschung macht. Dazu ist es notwendig, das Unbekannte, das,
was wir uber den Fall nicht wissen, das, was der Patient nicht wissen will, in
die Arbeit einzubeziehen, denn aus dem Nichtwissen kann etwas fiir Déremi
entstehen, das uns tiberrascht.
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