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PROBLEME DER PUBERTÄT11

Anna Freud

Das Thema der Pubertät in der Psychoanalytischen Theorie

Einleitung

In dieser Arbeit nehme ich das Thema der Pubertät wieder auf, wo ich es vor etwa 20 Jahren verlassen habe. In der
Zwischenzeit hat sich in der Psychoanalyse vieles ereignet, das geeignet war, unsere Kenntnis der Probleme zu vertiefen
und auf die Lebensumstände der normalen und abnormen Jugendlichen Einfluß zu nehmen. Diese Fortschritte auf
Teilgebieten ändern aber nichts an dem allgemeinen Eindruck, daß die analytische Pubertätslehre immer noch Stückwerk
ist, unzulänglich und unbefriedigend, besonders im Vergleich mit unseren viel tiefer gehenden Kenntnissen über die ersten
Kinderjahre. In der ersten Kindheit fühlen wir uns auf sicherem Boden, mit einer Fülle von Material, Einsichten und
gesicherten Befunden, die sich auf die praktischen Erziehungsfragen anwenden lassen. Nichts von dieser Sicherheit ist
beim Analytiker zu spüren, wo es sich um Jugendliche handelt, und Eltern und Erzieher, die sich an die Analyse um Hilfe
wenden, bleiben nur zu oft unbefriedigt. Daß die Pubertätsforschung im Grunde von der Psychoanalyse stiefmütterlich
behandelt worden ist, ist darum ein Vorwurf, dessen Berechtigung sorgfältige Nachprüfung verdient.

Die Pubertät in der psychoanalytischen Literatur

Die psychoanalytische Beschäftigung mit der Pubertät beginnt, wie wir wissen, mit Freuds „Drei Abhandlungen zur
Sexualtheorie“, 1905. In Kapitel III „Die Umgestaltungen der Pubertät“ beschreibt der Autor die Pubertät
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als die Periode, in der die Wandlungen einsetzen, „welche das infantile Sexualleben in seine endgültige normale Gestaltung
überführen sollen“. Die angeführten Neuordnungen sind dreierlei Art: die Unterordnung der erogenen Zonen unter das
Primat der Genitalzone; neue, für die beiden Geschlechter verschiedene Sexualziele; die Wahl von Sexualobjekten
außerhalb der Familie.

In der psychoanalytischen Theorie blieben diese Ausführungen von entscheidender Bedeutung für das Verständnis bisher 
unverstandener Entwicklungsvorgänge und Verhaltensweisen. Die gleichzeitigen Darlegungen über die infantile Sexualität
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konnten aber nicht umhin, das neuerweckte Interesse des Sexualforschers für die Pubertät wieder zu verringern. Vor dem
Erscheinen der „Drei Abhandlungen“ war dem allgemeinen Urteil nach die Pubertät fons et origo des menschlichen
Sexuallebens; nach der Entdeckung einer infantilen Sexualität mußte ihre Bedeutung einschrumpfen; für den Analytiker
zumindest waren ihre Erscheinungen von da an nicht mehr als Umwandlungsprodukte, Zwischenzustände und Übergänge
auf dem Weg von dem diffusen infantilen zu dem genital zentrierten erwachsenen Geschlechtsleben.

Den nächsten Schritt tat nach einer Pause von 17 Jahren Ernest Jones in einer Arbeit über „Some Problems of
Adolescence“, 1922, die um gewisse Übereinstimmungen zwischen Pubertät und erster Kindheitsperiode zentriert ist.
Ausgehend von der in den „Drei Abhandlungen“ vertretenen Ansicht, daß die Entwicklungsphase zwischen dem zweiten
und fünften Lebensjahr „als bedeutsamer Vorläufer der späteren, endgültigen Sexualorganisation einzuschätzen ist“, zeigt
Jones im einzelnen, wie „das Individuum im zweiten Lebensjahrzehnt die Entwicklung wiederaufnimmt und ausweitet, die
es in seinen ersten fünf Lebensjahren genommen hat“. Die Unterschiede in den Erscheinungen schreibt er den Umständen
zu, unter denen die Entwicklung abläuft, geht aber so weit, ein allgemeines Gesetz anzunehmen, nach dem die
Kindheitsentwicklung in der Pubertät rekapituliert und die Art und Weise, in der ein Individuum die Entwicklungsphasen der
Pubertät durchläuft, weitgehend durch die Art und Weise seiner Kindheitsentwicklung bestimmt wird. Mit einem Wort: das
Niveau, auf dem diese Phasen in Kindheit und Pubertät ablaufen, ist ein verschiedenes, die Erscheinungsformen bleiben
bei demselben Individuum die gleichen.

Jones wichtiger, aber einmaliger Beitrag zu dem Thema trifft zeitlich mit dem Höhepunkt der Arbeiten von Siegfried
Bernfeld in Wien zusammen. Bernfeld, klinischer Analytiker, Lehranalytiker und unermüdlicher Pubertätsforscher, dehnt
seine Beobachtungen auf alle Aspekte des Lebens der Jugendlichen aus, vom Verhalten des Einzelnen zu den
Manifestationen
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des Lebens in der Jugendgruppe, den sozialen Einflüssen, der Rolle der Sublimierung usw. Sein wichtigster Beitrag zur
psychoanalytischen Theorie der Pubertät bleibt die Charakterisierung einer „Typischen Form der männlichen Pubertät“,
1923, der sogenannten „verlängerten“ Pubertät, ein Typus, bei dem die charakteristischen Erscheinungen der Adoleszenz
weit über das für sie normale Alter hinausreichen und der durch Neigung zu künstlerischer, literarischer oder
wissenschaftlicher Produktivität, zu idealistischen Zielen und geistigen Werten ausgezeichnet ist. Bernfeld belegt seine
Annahmen durch eine gemeinsam mit W. Hoffer publizierte Materialsammlung, bestehend aus Selbstbeobachtungen,
Tagebüchern und literarischen Produktionen Jugendlicher.

Zum Unterschied von diesen Studien Bernfelds, die sich im großen ganzen auf die unter dem Druck von Innen- und
Außenwelt zustande kommenden normalen Pubertätserscheinungen beziehen, nähert August Aichhorn, Wien, sich dem
Thema von seiten der Dissozialität und Kriminalität, auf Grund seiner Arbeit mit Jugendlichen, bei denen innere und äußere
Einflüsse zu anderen Entwicklungsergebnissen, nämlich zu Anpassungsschwierigkeiten, mangelhaftem Überich und
Auflehnung gegen die Gemeinschaft geführt hatten. Aichhorns Buch „Verwahrloste Jugend“ genießt auch heute noch
Weltruf, seine Person bleibende Anerkennung als Pionier der Anwendung der Psychoanalyse auf das schwierige
Arbeitsgebiet der Dissozialität der Jugendlichen.

Angeregt durch Bernfelds Studien und in ständigem Gedankenaustausch mit Aichhorn entstanden 1936 meine eigenen 
Beiträge zu dem Thema unter den Titeln „Das Ich und das Es in der Pubertät“ und „Triebangst in der Pubertät“. In meinem 
Fall stammte das Interesse an den Pubertäts-problemen aus meiner Beschäftigung mit den gegen die Triebabkömmlinge 
gerichteten Abwehrkämpfen des Ichs, Konflikten, die normalerweise zur Charakterbildung, im pathologischen Fall zur 
Symptombildung führen. Dieser Kampf zwischen Ich und Es kommt, meiner Beschreibung nach, zu einem ersten Stillstand 
mit Beginn der Latenzperiode und flammt von neuem auf, wenn die Kräfteverteilung im Individuum durch die quantitative 
und qualitative Umgestaltung der Triebe ins Wanken gerät. Das unter den Bedingungen der ersten Kindheit aufgebaute Ich 
sieht sich von der Triebentwicklung bedroht, entwickelt Angst und verteidigt seine Existenz unter Anspannung aller Kräfte
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und mit Einsatz aller ihm zur Verfügung stehenden Abwehrmethoden. Die daraus folgenden Persönlichkeitsveränderungen
sind von verschiedener Art. Im normalen Fall weitet sich die Struktur der Ichorganisation (Ich und Überich) genügend, um
die gereiften Sexualäußerungen als ichgerecht zuzulassen. In weniger günstigen Fällen
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kann zweierlei eintreten: bei dem einen Extrem gelingt es dem unnachgiebigen infantilen Ich und Überich, die sexuelle
Reife zu hemmen oder in abnorme Bahnen zu lenken, bei dem anderen Extrem siegen die Abkömmlinge des Es und
überrennen und zerstören die Ichorganisation mit schweren Folgen für psychisches Gleichgewicht und soziale Anpassung.
Wie immer der Ausgang ist, für den Analytiker bleibt es bedeutsam, daß keine andere Lebensperiode ihm ähnliche
Einsichten in das innere Kräftespiel von Gefahr, Angst, Abwehrtätigkeit und Symptombildung verschaffen kann.

Die Nachkriegsjahre brachten eine Steigerung des Interesses an dem Thema mit einer Unzahl von Publikationen, im
besonderen von seiten amerikanischer Autoren. 1951 veröffentlichte Leo A. Spiegel eine umfassende Übersicht über die
ganze einschlägige Literatur unter dem Titel „Review of Contributions to a Psychoanalytic Theory of Adolescence“. Wenn
es ihm auch nicht gelingen konnte, die oft weit auseinandergehenden Ansichten der Autoren zu einem einheitlichen
Ganzen zusammenzufassen, verdanken wir ihm doch eine sehr willkommene Sichtung und Klassifizierung des Materials
unter Gesichtspunkten wie den folgenden:

„Klassifizierung der Phänomenologie“ (Bernfeld, Hartmann, Kris, Loewenstein, Wittels);

„Objektbeziehungen“ (Bernfeld, Buxbaum, H. Deutsch, Erikson, Fenichel, A. Freud, W. Hoffer, Jones, A. Katan-Angel, Landauer);

„Abwehrmechanismen“ (Bernfeld, H. Deutsch, Fenichel, A. Freud, Greenacre, E. Kris);

„Schöpferische Tätigkeit“ (Bernfeld, A. Freud)

„Sexuelle Betätigung“ (Balint, Bernfeld, Buxbaum, H. Deutsch, Federn, Ferenczi, S. Freud, Lampl-de-Groot);

„Aspekte der Ichfunktionen“ (Aichhorn, K. R. Eissler, A. Freud, Gitelson, A. Katan, M. Klein, Landauer, A. Reich).

Seine Bibliographie enthielt im ganzen Angaben über 41 Veröffentlichungen von 34 Autoren mit Bezug auf alle
erdenkbaren theoretischen, klinischen und therapeutischen Aspekte.

Merkwürdigerweise ändert aber auch diese an sich imponierende Zahl von Beiträgen und Beitragenden nichts an dem
Gefühl der Unzulänglichkeit unserer Kenntnisse auf dem Gebiet der Pubertät. Unsere analytischen Behandlungen
Jugendlicher sind nicht erfolgreicher geworden, das Zutrauen der Umwelt zu der Hilfe des Analytikers in diesen Fällen
nicht viel größer als vorher. Trotz aller Anstrengungen und Veröffentlichungen bleibt die Pubertät nach wie vor ein
Stiefkind in der psychoanalytischen Theorie und Therapie.
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Einige methodische Schwierigkeiten in der Pubertätsforschung

Ich hebe im folgenden zwei Schwierigkeiten hervor, die dem analytischen Pubertätsforscher bei seiner Arbeit begegnen.

Wenn wir als Analytiker an die Untersuchung bestimmter seelischer Zustände gehen, bedienen wir uns vor allem zweier
Methoden, nämlich einerseits der Analyse von Individuen, bei denen dieser Zustand zur Zeit in Kraft ist, anderseits der
analytischen Rekonstruktion desselben abgelaufenen Zustands im Zuge einer später durchgeführten Analyse. Was immer
wir als Analytiker über die Entwicklungsphasen der menschlichen Psyche wissen, ist Ergebnis der einen oder andern oder
einer Kombination von beiden Arbeitsmethoden.3
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Beide, für alle andern Lebensalter bewährten Arbeitsvorgänge lassen uns aber mehr oder weniger im Stich, wenn wir
versuchen, sie auf Jugendliche anzuwenden.

Rekonstruktion der Pubertät in der Analyse des Erwachsenen

Mit Bezug auf die Rekonstruktionen bemerke ich, wie selten es mir in der Analyse Erwachsener gelingt, ihre
Pubertätserlebnisse in voller Stärke wiederzubeleben. Damit soll nicht gesagt sein, daß diese Erwachsenen für ihre
Pubertät eine Gedächtnislücke haben, die sich an Umfang oder Tiefe mit der Amnesie für die erste Kindheit vergleichen
läßt. Im Gegenteil: die Erinnerungen an die Pubertätsvorgänge sind gewöhnlich bewußt und werden in der Analyse ohne
viel Schwierigkeiten berichtet. Die Masturbation während Vorpubertät und Pubertät, die ersten Annäherungen an den
Sexualakt drängen sich sogar oft im Bewußtsein vor und dienen, wie wir wissen, dazu, die verdrängten
Masturbationskonflikte und untergegangenen Sexualbetätigungen der frühen Kindheit zu verbergen und zu überlagern. In
der Analyse sexuell gehemmter Männer mit Verlust der erektiven Potenz ist es auch verhältnismäßig leicht, die Erinnerung
an gewisse (gewöhnlich grob selbstschädigende) körperliche Akte ins Bewußtsein zu ziehen, die seinerzeit dazu dienten,
Erektionen zu verhindern oder beim Auftreten zu beseitigen. Aber diese Erinnerungen beziehen sich gewöhnlich nur auf die
Tatsachen an sich, nicht auf die sie begleitenden Affekte. Was sich in der Regel nicht erwecken läßt, ist die
Gefühlsatmosphäre des jugendlichen Alters, die Ängste, die Spannung zwischen Hoffnung und Verzweiflung, Begeisterung
und Hoffnungslosigkeit, die intensiven — oft unfruchtbaren — Grübeleien und philosophischen Spekulationen, der
Freiheitsdrang, die tiefe Einsamkeit, die Auflehnung gegen den Druck des Elternhauses, die ohnmächtige

3Ich erinnere den Leser daran, daß unser Wissen über die seelischen Abläufe in der ersten Kindheit in erster Linie aus Rekonstruktionen aus den Analysen
Erwachsener stammt und erst später durch Kinderanalysen und direkte Beobachtungen an Kindern bestätigt und ergänzt wurde.
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Wut oder der aktive Haß gegen die Erwachsenenwelt, die erotischen Schwärmereien für Gleich- oder
Andersgeschlechtliche, die Selbstmordphantasien usw., kurz alle die schnell wechselnden Stimmungen, die wenig Neigung
zeigen, in der Übertragung auf die Person des Analytikers nach dem Muster der frühkindlichen Affekterlebnisse eine
Neuauflage durchzumachen.

Ich weiß nicht, ob andere Analytiker dieses Versagen der Rekonstruktion für die Pubertätserlebnisse bestätigen können.
Wenn es der Fall ist, haben wir hier vielleicht einen der Gründe für die Lücken in unserem theoretischen Bild der Pubertät.

Analytische Behandlung in der Pubertät

In seiner Übersicht über die Beiträge zur Therapie in der Pubertät (1951) kritisiert Spiegel den seiner Meinung nach
unberechtigten Pessimismus einzelner Autoren. Er betont die Notwendigkeit, die analytische Technik der inneren Situation
des jugendlichen Patienten anzupassen, und bedauert den Mangel an Interesse für eine spezielle Einleitungsphase der
Behandlung „nach Art der bei Kindern und Dissozialen gebräuchlichen“. Zur Ergänzung seiner Bemerkung ist es nicht
unwichtig, auf einige seither erschienene technische Arbeiten hinzuweisen. Zwei davon diskutieren die Probleme der
Einleitungsperiode (Fraiberg 1955, Noshpitz 1957), eine dritte die des Analysenabschlusses (Adatto 1958); gleichzeitige,
noch unveröffentlichte Studien in unserer Hampstead Child-Therapy Clinic beschäftigen sich mit den technischen
Schwierigkeiten in der Mitte der Behandlung, in der kritischen Phase des Übergangs von Vorpubertät zu Pubertät, wenn die
Auflehnung gegen das Elternhaus in der Übertragung vorweggenommen wird und nur zu häufig zur Revolte gegen den
Analytiker und damit zum vorzeitigen Abbruch der Behandlung von seiten des Patienten führt.

Eine solche Aufzählung von Schwierigkeiten — zu Anfang, in der Mitte und am Ende der Behandlung — kann aber nur 
heißen, daß die Analyse der Jugendlichen an und für sich eine unsichere Angelegenheit ist, bei der wir von vornherein auf 
Widerstände von ungewöhnlicher Art und Stärke gefaßt sein müssen. Ein Blick auf die Technik der Erwachsenenanalyse
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bestätigt diesen Eindruck. Nicht daß uns Widerstände aller Art dort fremd sind. Wir brauchen nur an die Hysteriker zu
denken, die keine Versagung in der Übertragung akzeptieren können und uns zwingen wollen, ihre alten Haß- und
Liebeseinstellungen in einer aktuellen Beziehung mit ihnen auszuleben; an die Zwangsneurotiker, die ihre Affekte von ihren
Worten isolieren und uns unbewußte Inhalte zur Deutung anbieten, die nicht gefühlsbesetzt sind; an die schizophrenen
Grenzfälle, die ihre Libido auf die eigene
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Person zurückzuziehen drohen; die projizierenden paranoiden Patienten, für die der Analytiker zum Verfolger wird; die
Depressiven, die jede Möglichkeit eines analytischen Erfolgs in ihrer Hoffnungslosigkeit ablehnen; die agierenden
Psychopathen und Delinquenten, die keine Krankheitseinsicht aufbringen usw. Der Unterschied liegt nur darin, daß in all
diesen Fällen der Widerstand ein spezifischer, der bestimmten Krankheitsform zugeordneter ist, auf den wir unsere
Technik einstellen können. In der Pubertät ist es anders. Die jugendlichen Patienten fallen unvermittelt von einer Affektlage
in die andere, zeigen die widersprechendsten Reaktionen gleichzeitig oder in rascher Folge und lassen dem Analytiker
kaum Zeit und Möglichkeit, eine geordnete Technik zu verfolgen oder wenigstens seine technischen Hilfsmittel den
ständig wechselnden Bedürfnissen des Falles anzupassen.

Die Libidoökonomie als Hindernis. Vergleich mit Trauer und Verliebtheit

Die Erfahrung lehrt uns, ein solches mehr oder weniger konsequentes Versagen der analytischen Therapie in seiner vollen
Bedeutung einzuschätzen. Es führt zu nichts, wenn wir die auftauchenden Schwierigkeiten auf Eigenheiten der einzelnen
Patienten oder auf zufällige ungünstige äußere Umstände zurückzuführen versuchen oder sie durch erhöhte
Anstrengungen von unserer Seite, technische Kunstgriffe, Takt und Vorsicht bewältigen wollen. Es ist offenbar, daß wir es
mit Kräften anderer Art zu tun haben und daß die Schwierigkeit darin liegt, daß etwas in der Struktur der Fälle von der
Struktur der Störungen abweicht, für die die Analyse ursprünglich gedacht war und bei denen sie ihre besten Erfolge
aufzuweisen hat (siehe Eissler 1950). Der Weg zum Aufbau einer neuen Technik führt darum konsequenterweise über das
Verständnis der pathologischen Strukturen, mit denen wir es zu tun haben. In der Kinderanalyse, der Verwahrlostenanalyse
und der Analyse gewisser Grenzfälle zur Schizophrenie sind technische Abänderungen dieser Art schon in Anwendung, im
besonderen solche, die sich auf die Schwäche und Unreife des Ichs, die Herabsetzung der Toleranz für Versagungen, die
geringere Bedeutung des Verbalisierens und die größere Bedeutung des Agierens in diesen Fällen beziehen. Wir haben
jedes Recht, uns zu fragen, welches die entsprechenden Abweichungen in der Libidoökonomie des Pubertierenden sind
und welche technischen Abänderungen sie zur Folge haben sollten.

In der Verfolgung dieses Gedankenganges beeindruckt mich die Ähnlichkeit zwischen den Reaktionen unserer
jugendlichen Patienten und dem Verhalten in der Analyse, das wir bei zwei anderen seelischen Störungen beobachten
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können, nämlich bei erwachsenen Patienten im Zustand von Trauer oder unglücklicher Verliebtheit. In beiden Fällen ist das
Maß von Leiden ein sehr großes und der Wunsch nach Hilfe dringend; trotzdem eignet sich die analytische Methode wenig
zur Hilfeleistung. Unsere Erklärung für die schwere Zugänglichkeit dieser Patienten ist die folgende: Verliebtheit und Trauer
sind Zustände, in denen die dem Individuum zur Verfügung stehende Libido ausschließlich an ein Liebesobjekt der
Gegenwart oder nahen Vergangenheit gebunden ist und bei denen das Leiden der Aufgabe entspricht, diese Liebesbindung
aufzugeben und die Libido aus einer Position zurückzuziehen, in der keine Hoffnung mehr auf Befriedigung besteht.
Während dieser Kampf im Gang ist, ist kein genügendes Quantum von Libido frei, um zur Besetzung der Person des
Analytikers oder zur regressiven Besetzung alter aufgelassener Objekte und Positionen verwendet zu werden. Folglich
werden weder die Übertragung noch die Vergangenheit wichtig genug, um Material für Deutungen zu liefern. Das aktuelle
Objekt (der Verliebtheit oder der Trauer) muß aufgegeben sein, ehe die Analyse wirksam werden kann.
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Der Vergleich der libidinösen Position in diesen Fällen mit der des Jugendlichen scheint mir überzeugend. Auch der
Pubertierende hat ein schweres affektives Problem zu lösen, das an Dringlichkeit den obigen nicht nachsteht. Er steht vor
der Aufgabe, seine Libido von den Eltern abzuziehen und neue Objekte außerhalb der Familie zu besetzen. Dabei ist ein
gewisses Maß von Trauer um den Verlust der alten Objekte unvermeidlich. Nicht weniger unvermeidlich sind die
stürmischen Schwärmereien, d. h. die glückliche oder unglückliche Verliebtheit in fremde Erwachsene oder in
gleichgeschlechtliche oder andersgeschlechtliche Gleichaltrige. Auch ein gewisses Ausmaß von Libidoabzug von der
Außenwelt ist nicht zu umgehen; zu Zeiten, wenn kein Objekt in der Außenwelt als das geeignete erscheint, wird die Libido
auf die eigene Person zurückgewendet. Was bei allen diesen Lösungen gleichbleibt, ist der Umstand, daß das Individuum
mit der Gegenwart beschäftigt ist und wenig oder keine Neigung zeigt, seine Libido — wie oben angedeutet — entweder auf
den Analytiker oder auf die Vergangenheit zu konzentrieren.

Wenn wir diese Hypothese über die Libidoverteilung beim Pubertierenden als korrekt annehmen dürfen, dann dient sie zur
Erklärung einer ganzen Reihe von Verhaltensweisen, die für die jugendlichen Patienten in der Analyse charakteristisch
sind. Ich denke hier an die folgenden: der Mangel an williger Mitarbeit; die verhältnismäßige Gleichgültigkeit dem
therapeutischen Prozeß und dem Analytiker gegenüber; der ständige Kampf um Verringerung der Stundenzahl; die
Unpünktlichkeit; das Ausbleiben aus
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rein äußerlichen Gründen; das unvermittelte Aufgeben der Behandlung. Der Kontrast mit der Erwachsenenanalyse zeigt
uns hier, wieviel die ungestörte Kontinuität solcher Behandlungen dem Umstand verdankt, daß der Analytiker für den
erwachsenen Patienten ein voll besetztes Objekt ist, ganz abgesehen von der technischen Rolle der Übertragung für die
Produktion von Material aus dem Unbewußten.

Ich leugne natürlich nicht, daß es auch in der Pubertätsanalyse Fälle gibt, in denen die Person des Analytikers libidobesetzt
ist, nämlich diejenigen, in denen der Analytiker selbst Objekt der Schwärmerei wird. Das steigert natürlich die Lust zur
Mitarbeit und Pünktlichkeit des Patienten, rückt aber eine andere der spezifischen Schwierigkeiten der Pubertätsanalysen
in den Vordergrund. Die für diese Lebensperiode charakteristische Unfähigkeit, Aufschub und Versagung zu ertragen, läßt
es nicht zur analytischen Verwendung der Übertragung kommen; der Patient drängt auf Erfüllung der in der Analyse neu
belebten Wunsch- und Gefühlsregungen, anstatt sie zur Gewinnung von Einsicht und Material zu verwerten.

Unter diesen Umständen ist es nicht überraschend, daß neben der analytischen Therapie eine Unzahl anderer
Behandlungsmethoden für die Störungen des Jugendalters zur Diskussion stehen, wie z. B. die Fürsorgearbeit mit den
Familien der Jugendlichen, Anstaltsbehandlung, Gemeinschaftsleben als Therapie usw. Der Analytiker kann Experimente
dieser Art vom Standpunkt der praktischen Notwendigkeit nur begrüßen, wird anderseits aber nicht erwarten, daß die
direkte erzieherische Arbeit mit Jugendlichen Wesentliches zur theoretischen Einsicht in die unbewußten Konflikte, die
Struktur der jugendlichen Persönlichkeit und die psychischen Mechanismen der psychischen Funktion im Jugendalter
beitragen kann.

Klinische Anwendungen

Was hier folgt, ist ein Versuch, etwas von unseren mühsam erworbenen Einsichten auf drei der wichtigsten Fragen aus
dem Problemkreis der Pubertät anzuwenden.

Ist das Auftreten von Störungen in der Pubertät unvermeidlich?
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Wir hören nie auf, uns zu fragen, ob nicht viele der Äußerungen, die der Pubertät ein pathologisches Gepräge geben, in
Wirklichkeit notwendige und unvermeidliche Begleiterscheinungen einer lebenswichtigen Übergangsperiode sind. Als
Analytiker stehen wir anders zu dieser Frage als zum Beispiel die Eltern und Lehrer, die vor allem von dem Benehmen des
Jugendlichen ausgehen und nicht umhinkönnen, von seinen Rückschritten in Stabilität
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und sozialem Verhalten negativ beeindruckt zu sein. Unsere Einsicht in die Bedingungen des Persönlichkeitsaufbaus lehrt
uns, anders zu denken. Wir wissen, daß die Charakterstruktur eines Kindes am Ausgang der Latenzperiode das
Endergebnis eines langen Kampfes zwischen Es- und Ichabkömmlingen darstellt. Das innere Gleichgewicht, das sich
hergestellt hat, mag für das einzelne Individuum charakteristisch und bedeutungsvoll sein, ist aber nie stabil und immer
nur vorläufig. Der Zuwachs an Triebenergie in der Pubertät und die Änderungen in der Qualität der Sexualtriebe sind neue
Faktoren, für die im Latenzcharakter kein Raum ist. Die alte Struktur muß also zerstört oder weggeschwemmt werden, ehe
die Äußerungen der erwachsenen Sexualität ichgerecht werden können. Was wir von außen gesehen als Störungen zu
spüren bekommen, sind nur die legitimen Anzeichen dafür, daß innere Veränderungen dieser Art vor sich gehen. Man kann
gegen diese Auffassung einwenden, daß wir alle Beispiele von Kindern kennen, die bis zum 14., 15. oder sogar 16. Jahr
stabil bleiben und keine Veränderungen in ihrem Benehmen zeigen. Sie bleiben, auch in diesen sonst kritischen Jahren,
was sie vorher waren, nämlich „brave“ Kinder, deren Leben im Familienkreis verankert ist, rücksichtsvoll gegen ihre Mütter,
folgsam gegen ihre Väter, im Einklang mit dem Ideenkreis, den Idealen und der ganzen Atmosphäre, in der sie
aufgewachsen sind. So erfreulich die Eltern einen solchen Zustand finden mögen, so bedeutet er doch für uns eine
Entwicklungshemmung, die verdient, ernst genommen zu werden. Unser erster Eindruck bei der Untersuchung eines
solchen Falles ist gewöhnlich, daß wir es hier mit einer Verarmung der Triebanlage zu tun haben, ein Verdacht, der sich bei
näherem Zusehen gewöhnlich nicht bestätigt. Die eingehendere Analyse zeigt dann, daß der Aufschub im
Erwachsenwerden nicht der Es-, sondern der Ichseite der Persönlichkeit zuzuschreiben ist. Kinder dieser Art haben in der
Latenz eine überstarke Abwehr gegen ihr Triebleben aufgerichtet und bekommen die Folgen davon in der Pubertät als
Gegenkräfte gegen die normalen Reifungsvorgänge zu spüren. Eltern und Lehrer mögen anders denken, aber wir Analytiker
sind der Meinung, daß gerade diese „ungestörten“ Jugendlichen oft dringend therapeutische Hilfe brauchen. In vielen
solchen Fällen ist eine Analyse der einzige Weg, die inneren Hemmungen aus dem Weg zu räumen und der normalen
Pubertätsentwicklung eine Chance zu geben.

Läßt der Verlauf der Pubertätsveränderungen sich voraussehen?

Wir werden oft gefragt, ob die Kenntnis der frühkindlichen Periode und der Latenzjahre eines bestimmten Kindes uns
erlaubt, den Verlauf seiner Pubertätsentwicklung vorherzusagen. Von den oben genannten Autoren
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haben sich nur zwei ausführlich zu diesem Problem geäußert. Ernest Jones, 1922, war, wie oben ausgeführt, der Ansicht,
daß eine solche Vorhersage in allgemeinen Umrissen durchaus möglich sei. Siegfried Bernfeld in seiner Arbeit über den
Typus der „verlängerten Pubertät“, 1932, war bemüht, eine solche Entsprechung zwischen frühkindlichen Erlebnissen und
bestimmten Pubertätsformen im einzelnen zu belegen. Die verlängerte Pubertät war für ihn die Folge von drei in der frühen
Kindheit gegebenen Bedingungen: 1) Versagungen sexueller Strebungen, die eine narzißtische Kränkung hinterlassen; 2)
überstarke inzestuöse Bindungen an die Eltern, die in der Latenzperiode erhalten bleiben; 3) frühe Überichentwicklung,
strenge Distanzierung zwischen Ich und Überich, und Besetzung des Ichideals nicht nur mit Objektlibido, sondern auch mit
größeren Quantitäten von narzißtischer Libido.

Andere, weniger präzise Antworten auf diese Frage finden sich in der Literatur verstreut. Nicht selten wird die Meinung 
geäußert, daß der Pubertätsverlauf nicht voraussagbar sei, da er seiner Natur nach vor allem von quantitativen und nicht
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von qualitativen Veränderungen und Relationen abhänge. Was sich nicht voraussehen läßt, ist einerseits die Plötzlichkeit,
andererseits der Grad des Triebzuwachses in der Pubertät, also gerade die beiden Faktoren, von denen letzten Endes das
Maß der ausgelösten Ängste mit ihren Folgen fßr die Abwehrtätigkeit abhängt.

In einer meiner früher erwähnten Arbeiten (1936) habe ich auch die Meinung geäußert, daß die Pubertät außer den zu
erwartenden Störungen gelegentlich so etwas wie Spontanheilungen zustandebringen kann. Ich meine, wir kännen
vorhersagen, bei welchen Fällen das in Betracht kommt. Ich denke hier an Kinder, bei denen die oralen und analen
Partialtriebe noch die ganze Latenzperiode beherrschen, bis der mit der Pubertät einsetzende Zustrom von phallischer und
genitaler Libido das Bild in willkommener Weise verändert, d. h. die prägenitale Sexualität in den Hintergrund rückt. Nur
dürfen wir nicht vergessen, daß der Anstieg der phallischen Sexualität in der Pubertät auch die umgekehrte Wirkung haben
kann; wo die phallische Sexualität in der Latenzperiode unbewältigt und vorherrschend war, bringt der neue Zuwachs keine
Normalisierung des Bildes, sondern im Gegenteil eine Männlichkeit, die in ihrer übertriebenen Stärke und Aggressivität
pathologisch wirkt.

Viele Autoren stimmen darin überein, daß der Pubertätsverlauf dort ein besonders schwieriger ist, wo die Mutterbindung
starke Fixierungen nicht nur an die ödipale Phase, sondern auch besonders an die präödipale Phase hinterlassen hat. Das
mag fär viele Fälle wahr sein, widerspricht aber anderseits gewissen Einsichten, die wir aus den in unserer Hampstead
Child-Therapy
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Clinic durchgeführten Pubertätsanalysen gewonnen haben. Die erste dieser Erfahrungen stammt aus dem Studium einer
Anzahl von verwaisten Kindern, d. h. Individuen, bei denen die normale Mutterbindung im frühesten Alter, oft schon im
ersten Lebensjahr durch den Verlust der Mutter unterbrochen wurde und bei denen keine Ersatzbindung dieser Art auf ein
geeignetes anderes Mutterobjekt zustande kommen konnte. Nach einem verhältnismäßig normalen Entwicklungsverlauf
in der Latenzperiode zeigte die Mehrzahl dieser Kinder schwere Persönlichkeitsstörungen beim Eintritt in die Pubertät. Die
Abwesenheit einer Mutterfixierung machte es ihnen nicht leichter, den Weg zu fremden Objekten zu finden. Im Gegenteil,
zu der Zeit, in der andere Jugendliche sich vom Elternhaus abwenden, begann bei ihnen eine leidenschaftliche Suche nach
einer Mutter oder nach Wiederbelebung der verlorenen Mutter der Vergangenheit, nicht anders, als wäre der innere Besitz
und die Besetzung einer Mutterimago die unerläßliche Vorbedingung für den normalen, zum sexuellen Partner führenden
Ablösungsprozeß.

Die zweite Erfahrung stammt aus der analytischen Untersuchung von eineiigen Zwillingen im Pubertätsalter, eine Arbeit,
deren Interesse noch dadurch erhöht wurde, daß uns für das eine dieser Zwillingspaare die genauesten Aufzeichnungen
über die frühe Kindheit zur Verfügung standen (Burlingham, 1952). In der Analyse dieser Jugendlichen wurde es deutlich,
daß ihre Pubertätsrevolte nicht nur gegen die Bindung an die Elternobjekte, sondern auch gegen die Bindung an den
Zwilling gerichtet war. Wir wissen aus dem Studium von Zwillingen, daß die gleichzeitig narzißtische und objektlibidinöse
Bindung an den Zwillingspartner aus den gleichen tiefen Schichten der Persönlichkeit stammt wie die Bindung an die
Mutter; wir dürfen also nicht erstaunt sein, wenn der Ablösungsprozeß von dem Zwilling von den gleichen stürmischen
Erscheinungen begleitet ist. Anderseits sehen wir auch hier gelegentlich, daß die Zwillingsbindung die Pubertätsjahre
überdauern kann. Was wir in solchen Fällen zu sehen bekommen, sind aber Verzögerungen der Reifung und starres
Festhalten am Charakter der Latenzperiode, ähnlich wie bei den oben beschriebenen Kindern, bei denen die kindliche Liebe
zu den Eltern dem ersten Ansturm des Pubertätsschubs widersteht.

Um zur Frage der Voraussage zurückzukommen: es scheint, daß wir den Ablauf der Pubertät für bestimmte typische
Konstellationen vorhersehen können, was aber die vielen mßglichen Variationen in der kindlichen Struktur nicht mit
einschließt. Andererseits dürfen wir hoffen, daß mit der steigenden Anzahl der Pubertätsanalysen auch unsere Einsicht in
die typischen Entwicklungswege zunehmen wird.
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Inwieweit sind die Pubertätserscheinungen Anzeichen pathologischer Entwicklungen?

Die dritte und meiner Meinung nach schwierigste Frage betrifft die Unterscheidung zwischen Normalität und Pathologie in
der Pubertät. Wie oben gesagt, ist die Pubertät ihrem Wesen nach eine innere Umwälzung, die notwendigerweise die
Periode friedlichen Wachstums unterbricht und sich in ihren Manifestationen allen möglichen affektiven und strukturellen
Störungen anderer Herkunft annähert.4 Was wir in der Pubertät zu sehen bekommen, erinnert uns an neurotische und
psychotische Symptome oder dissoziale Erscheinungen und ist oft kaum zu unterscheiden von den Anfangszuständen,
den frustranen Formen und den Grenzfällen zur Geisteskrankheit. Die Differentialdiagnose zwischen Pubertätsstörung und
eigentlicher Pathologie ist infolgedessen eine schwierige Aufgabe.

Zur Diskussion dieses Problems verweise ich auf die einschlägige analytische Literatur, aus der ich im Folgenden nur
einige meiner eigenen, auf klinische Erfahrung gestützten Eindrücke hervorhebe.

Wenn man sich, wie ich mir 1936 zur Aufgabe gemacht hatte, dem Thema der Pubertät von der Seite der Abwehrtätigkeit
her nähert, drängen sich einem unvermeidlich die Ähnlichkeiten mit den pathologischen Zuständen auf. Ich führte damals
aus, daß die Pubertätserscheinungen neurotisch wirken, wenn die Gefahr, gegen die das Ich ankämpft, im Überich
lokalisiert ist und die Angst als Schuldgefühl erlebt wird; daß sie psychotisch wirken, wenn die Gefahr und Bedrohung für
das Ich vom Es und seinen Abkömmlingen ausgeht. Ob wir den Jugendlichen dann als Zwangsneurotiker, Phobiker,
Hysteriker sehen, ob er uns als Asket, als Schizoider, als Paranoiker oder als Selbstmordkandidat erscheint, hängt
einerseits von der Quantität und Qualität der das Ich gefährdenden Esinhalte ab, anderseits von der Auswahl unter den
Abwehrmechanismen, die das Ich zu seiner Verteidigung heranzieht. Da in der PubertaUt Triebabkömmlinge aus allen
prägenitalen Phasen zum Bewußtsein drängen und Abwehrmechanismen jeder Art und Entwicklungsstufe in Verwendung
kommen können, sind die pathologischen Endresultate variabler und unberechenbarer, wenn auch der Struktur nach nicht
verschieden von der Pathologie zu andern Lebenszeiten.

Es verlockt mich, meine damalige strukturelle Beschreibung heute durch weiteres Material zu ergänzen, das nicht um die
Ähnlichkeit der Pubertätsstörungen mit den uns bekannten psychischen Erkrankungen zentriert

4Die Pubertät ist bekanntlich nicht das einzige Beispiel für einen physiologischen Vorgang, der psychische Veränderungen nach sich zieht. Die
klimakterischen Veränderungen sind die beste Illustration für eine solche Wechselwirkung zwischen Physiologie und Psychologie. Ein weiteres Beispiel

derselben Art sind die kürzlich von Grete Bibring beschriebenen psychischen Reaktionen auf Schwangerschaft.
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ist, sondern die spezifische Natur der ersteren hervorhebt. In der Ätiologie der Pubertätsstörung finden wir zumindest ein 
zusätzliches Element, das nur dieser Phase angehört und als spezifisch für sie betrachtet werden kann, nämlich die 
Lokalisation des pathogenen Gefahrenmoments nicht in den Es- oder Ichabkömmlingen, sondern in der bloßen Tatsache 
der Existenz der Liebesobjekte aus der präödipalen und ödipalen Vergangenheit. Die Bindung an diese alten Objekte ist 
seit der frühen Kindheit erhalten geblieben, nur das Maß der Besetzung in der Latenzperiode herabgesetzt und in ihrer 
Qualität zur Zielgehemmtheit abgeändert worden. Von der Vorpubertät an besteht jede Möglichkeit, daß zuerst die 
verstärkten prägenitalen Strebungen und in weiterer Folge die neu hinzugekommenen genitalen Regungen sich auf die 
inzestuösen Objekte richten und scheinbar aufgelassene, in Wirklichkeit nur tief verdrängte Phantasien zu neuem, 
angsterregendem Leben erwecken.5 Der Versuch zur Angstbewältigung nimmt dann die Richtung, den Kontakt mit diesen 
Objekten aufzugeben, d. h. sie, so gut es geht, aus der Welt zu schaffen. In einer 1937 publizierten Arbeit diskutiert Anny 
Katan diesen Typus von Jugendlichen, die vor allem bemüht sind, sich von ihren alten Objekten zu entfernen und damit den 
Schauplatz ihrer Konflikte in die Umwelt außerhalb der Familie zu verlegen; Bemühungen, die manchmal, aber durchaus
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nicht immer von Erfolg begleitet sind. Wie immer der Ausgang sein mag, ich stimme mit Anny Katan überein, daß das
Gelingen oder Mißlingen solcher Abwehrversuche gegen das Objekt entscheidend ist für das Schicksal der uns besser
bekannten Abwehrkämpfe, die gegen die Triebabkömmlinge selbst gerichtet sind.

Im folgenden einige klinische Beobachtungen zur Illustration und Erläuterung dieser theoretischen Annahmen.

Abwehr gegen die infantilen Bindungen

Abwehr mit Hilfe von Libidoverschiebung

Viele Jugendliche entziehen sich der Angst vor ihrer Bindung an die inzestuösen Objekte durch das einfache Mittel der
Flucht. An Stelle eines allmählichen Ablösungsprozesses ziehen sie ihre Libido plötzlich und mit einem Schlag von den
Eltern ab. Um dem auf diesen Schritt folgenden Gefühl der Isolierung zu entgehen, beginnen sie eine dringende Suche nach
neuen, fremden Objekten. Hier bietet ihnen die Umwelt eine Reihe von

5Ich denke in dieser Beziehung an die bei heranwachsenden Mädchen auftretenden Erscheinungen von Anorexia nervosa. Bei dieser Erkrankung handelt
es sich um alte Phantasien von oraler Befruchtung, die durch die Geschlechtsreife zu neuer Bedeutung kommen. Die phobische Abwehr richtet sich

einerseits gegen die Nahrungsaufnahme, anderseits gegen die Identifizierung mit der Mutter und nimmt unter dem Druck der Angst exzessive
Dimensionen an, die zur Lebensbedrohung führen.
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Möglichkeiten. Die Libido kann mehr oder weniger unverändert auf Ersatzfiguren übertragen werden, d. h. auf Erwachsene,
die den wirklichen Eltern so unähnlich sind wie nur möglich, soweit es persönliche Eigenschaften, soziales Milieu,
politische oder religiöse Ansichten betrifft. Ein anderer Ausweg ist die Bindung an einen „Führer“, d. h. an eine im Alter
zwischen der Generation des Jugendlichen und der der Eltern stehende Figur, die irgendeine Idealforderung verkörpert. Oft
kommt es auch zu leidenschaftlichen gleichgeschlechtlichen oder andersgeschlechtlichen Freundschaften oder zur
Bindung an eine Jugendgruppe sozialer oder dissozialer Art. Jede einzelne dieser typischen Lösungen hat die für den
Jugendlichen willkommene Folge, daß er sich befreit fühlt und in dem neuen, ihm kostbaren Unabhängigkeitsgefühl die
Eltern jetzt mit einer an Herzlosigkeit grenzenden Gleichgültigkeit behandeln kann.

Die Richtung, die die Libido des Jugendlichen in diesen Fällen nimmt, ist an und für sich normal, aber die Plötzlichkeit der
Veränderung, der Umschlag ins volle Gegenteil bei der neuen Objektwahl und die übertriebene Stärke der neuen Bindungen
verraten den reaktiven Abwehrcharakter des Vorgangs. Der ganze Verlauf gibt das Bild einer Vorwegnahme des normalen
Reifungsprozesses, nicht das eines ungestört vor sich gehenden normalen seelischen Ablaufs.

Für die Affektsituation selbst macht es wenig aus, ob die Flucht der Libido dann noch zum tatsächlichen Verlassen der
Familie führt. In den Fällen, in denen dieser weitere Schritt nicht zustande kommt und der Jugendliche im Elternhaus
wohnen bleibt, ist er doch von da an nicht viel mehr als ein Fremdkörper, der außerdem die älteren und jüngeren
Familienmitglieder durch sein rücksichtsloses Benehmen reizt und verärgert.

Für den analytischen Beobachter ist es wichtig zu bemerken, daß diese Ablösung der Libido von den Eltern, wie immer sie 
vor sich gegangen ist, entscheidende Folgen für den weiteren Verlauf des Abwehrkampfes hat. Sobald die infantilen 
Objekte ihre Besetzung eingebüßt haben, verlieren auch die prägenitalen und genitalen Strebungen viel von ihrer 
Bedrohlichkeit. Damit nehmen Angst und Schuldgefühle ab, und das Ich zeigt sich toleranter. Vorher verdrängte sexuelle 
und aggressive Wünsche kommen an die Oberfläche des Bewußtseins und können in der weiteren Umwelt, außerhalb der 
Familie, ausgelebt werden. Ob dieses Ausleben harmlose, idealistische, asoziale oder gar kriminelle Formen annimmt, 
hängt gewöhnlich nicht von dem Jugendlichen selbst ab, sondern von den neuen Objekten, an die er sich angeschlossen 
hat. Die Ideale eines Führers, die sozialen oder asozialen Ziele einer Jugendgruppe werden im allgemeinen enthusiastisch
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und kritiklos übernommen.
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Jugendliche dieses Typus werden oft zur Behandlung geschickt, nachdem sie mit der Schule, dem Arbeitgeber oder dem
Gesetz in Konflikt geraten sind. Soweit die psychoanalytische Therapie in Betracht kommt, ist die Hoffnung auf Erfolg
gering. Die Schwierigkeit liegt vor allem darin, daß es so gut wie aussichtslos ist, das therapeutische Übereinkommen
zwischen Analytiker und Patient herzustellen, auf dem die analytische Technik beruht. Jede positive Annäherung an den
Analytiker und vor allem die volle Gefühlsübertragung auf seine Person drohen die alten eben abgestreiften infantilen
Bindungen wiederzubeleben, wogegen der Jugendliche sich begreiflicherweise wehrt. Außerdem hat die Libidoflucht in die
Außenwelt wenigstens für den Moment den inneren Konflikt und damit auch das Bedürfnis nach psychologischer Hilfe
beseitigt. Der Jugendliche bleibt also für den Analytiker unzugänglich. August Aichhorn, der diese inneren Gegebenheiten
bei den verwahrlosten Jugendlichen als erster hervorhob, gründete auf sie seine Ansicht, daß dieser Typus des
Pubertierenden eine lange Periode der Vorbereitung und inneren Umordnung braucht, um für eine analytische Behandlung
zugänglich zu werden. Was man in dieser Periode im Rahmen einer Anstalt erreichen könne, sei eine Übertragung der alten
Objektliebe auf ein neues Objekt und damit das Wiederaufleben der alten affektiven Bindungen und der inneren Konflikte,
kurz ein Vorgang, der den unabhängigen, aber verwahrtlosten Jugendlichen in die Neurose zurückführt, vor der er
geflüchtet ist.

Jeder Versuch, einen Jugendlichen zu analysieren, während die Ablösung von den Elternobjekten noch im Gang und
scheinbar erfolgreich ist, ist von vornherein zum Scheitern verurteilt.

Abwehr durch Verkehrung der Affekte in ihr Gegenteil

Eine andere typische Reaktion auf die gleiche Gefahrensituation ist von außen gesehen weniger auffällig, in Wirklichkeit
aber von noch schlechterer Vorbedeutung für die weitere Entwicklung. Anstatt seine Libido von den Eltern abzuziehen —
oder vielleicht erst nach mißlungenen Versuchen dieser Art —, wehrt das jugendliche Ich sich mit Hilfe der einfachen
Maßnahme, die zur Bindung an die Eltern gehörigen Affekte in ihr Gegenteil zu verkehren.

Liebe verwandelt sich in Haß, Abhängigkeit in Revolte, Respekt und Bewunderung in Herabsetzung und Verachtung. Auf
Grund dieser Affektverkehrung glaubt der Jugendliche, sich von seinen Bindungen freigemacht zu haben; der Glaube an die
Befreiung reicht aber nicht weiter als die Grenzen des Bewußtseins, für alle andern Schichten der Persönlichkeit bleibt der
Konflikt und das Gefühl der Bedrohung von innen her das
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gleiche. Die Libidobesetzungen, anstatt für andere Verwendung frei zu werden, bleiben wie vorher an die Eltern gebunden;
das Agieren spielt sich auch weiterhin in der Familie ab, nicht in der Außenwelt, und es zeigt sich bald, daß alle durch die
Abwehr erzwungenen Veränderungen dem Individuum nicht zum Vorteil, nur zum Nachteil gereichen. Während die
positiven Beziehungen zu den Eltern vor der Affektverkehrung trotz ihrer zunehmenden Bedrohlichkeit auch zu Lustgewinn
führen konnten, ist von den neuen negativen Beziehungen nichts anderes zu erwarten als Leiden und Unannehmlichkeit für
alle Beteiligten. Die negative Bindung läßt keinen Raum für unabhängiges Handeln oder wachsende Selbständigkeit, und
die zwanghafte Auflehnung gegen die Eltern ist in ihren Auswirkungen nicht weniger einschränkend, als zwanghafter
Gehorsam sein könnte.6 Angst und Schuldgefühle nehmen nicht ab und machen immer weitergehende Abwehrtätigkeit
notwendig. Das Ich bedient sich vor allem zweier solcher Mechanismen: Verleugnung (der positiven Gefühle) und
Reaktionsbildungen (grobes, unfreundliches, verächtliches Benehmen). Das äßere Bild, das zustande kommt, ist das eines
durchaus feindselig eingestellten, für jeden Einfluß unzugänglichen Jugendlichen.
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Die Entwicklung solcher Zustände läßt sich leicht ein Stück weit in die Pathologie verfolgen. Feindseligkeit und Aggression,
die dem Ich zuerst als Schutz gegen die positiven Strömungen willkommen waren, hören in der Folge auf, ichgerecht zu
sein, werden als unerträglich und bedrohlich empfunden und ihrerseits abgewehrt. Geschieht die Abwehr mit Hilfe des
Projektionsmechanismus, so wird die Aggression den Eltern zugeschrieben, die jetzt zu Unterdrückern und Verfolgern
werden, ein Schritt, der sich im klinischen Bild zuerst durch das Auftreten von Mißtrauen und in weiterer Folge, mit
Zunahme der Projektionen, als paranoides Verhalten verrät.

Anderseits kommt es auch vor, daß Feindseligkeit und Aggression von den Objekten abgezogen und auf die eigene Person
gewendet werden. Bei diesem Typus finden wir in der Folge schwere Depressionen, Minderwertigkeitsgefühle, Tendenzen
zu Selbstschädigung und Selbstmordimpulse, die mehr oder weniger zur Ausführung drängen.

So sehr die Jugendlichen dieses Typus leiden und so sehr sie Hilfe brauchen und in vielen Fällen verlangen, so wenig
Sicherheit haben wir, daß eine Kooperation auf analytischer Basis durchführbar ist. Wenn die Eltern selbst für analytische
Behandlung sind, so können wir sicher sein, daß der Jugendliche den entgegengesetzten Standpunkt einnehmen wird. Die
Analyse wird für ihn zum Werkzeug der Eltern, seine Feindseligkeit und sein Mißtrauen

6Ferenczi hat schon vor vielen Jahren auf die Rolle des „zwanghaften Ungehorsams“ hingewiesen.
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übertragen sich ohne weiteres auf Analyse und Analytiker und machen eine Zusammenarbeit unmöglich. Unsere
Aussichten sind besser in den Fällen, in denen der Jugendliche selbst Hilfe sucht und sie sozusagen gegen den Willen der
Eltern durchsetzt. Aber auch dann ist das Bündnis mit dem Analytiker oft nur von kurzer Dauer. Sobald die Übertragung
sich herstellt und die abgewehrten positiven infantilen Phantasien zum Bewußtsein aufsteigen, kann die Umkehrung der
Affekte in ihr Gegenteil sich in der Übertragung wiederholen. An dieser Stelle brechen viele Jugendliche die Analyse ab, um
nicht den ganzen, einmal erlebten Gefühlssturm an der Person des Analytikers wiederholen zu müssen. Sie fliehen also ein
zweites Mal vor ihren positiven Bindungen. Dem äußeren Anschein nach verlassen sie die Analyse auf Grund einer
überstarken negativen Übertragung.

Abwehr durch Rückwendung der Libido auf die eigene Person

Die Beschreibung der Abwehrvorgänge bewegt sich im Folgenden in der Richtung von verhältnismäßiger Normalität zur
unverkennbaren Pathologie.

Die oben beschriebene Ablösung der Libido von den Eltern entscheidet an und für sich noch nicht über ihre weitere
Verwendung. Wo Angst und Hemmung den Weg zu den Objekten der Außenwelt verlegen, bleibt die Libido im Rahmen der
eigenen Person, wo sie verschiedene Verwendung finden kann. Sie kann Ich und Überich besetzen, die dadurch exzessive
Proportionen annehmem. Klinisch bedeutet das das Auftreten von Größenideen, Machtphantasien und übertriebenen
Vorstellungen vom eigenen Können. Wo die Verherrlichung des Leidens im Vordergrund steht, entstehen Christus- und
Erlöserphantasien.

Eine andere Möglichkeit ist, daß die Libido den Körper des Pubertierenden besetzt, was klinisch Hypochondrie und die aus
den Anfangsstadien der Psychosen bekannten Gefühle von Veränderungen am Körper zur Folge hat.

In beiden geschilderten Fällen ist eine Analyse ebenso notwendig wie dringend. Die erste Aufgabe der Behandlung, die die
beunruhigendsten Symptome zum Verschwinden bringen kann, ist die Herabsetzung von Hemmungen, um der Libido
wieder einen Weg zu den Objekten zu eröffnen. Sie kann dann entweder regressiv die infantilen Objekte neu besetzen (was
die psychotischen Manifestationen zu neurotischen herabsetzt) oder progressiv, wie in den normaleren Fällen, den Weg zu
den weniger angstbesetzten fremden Objekten in der Umwelt finden.
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Die Schwierigkeiten für den Analytiker sind in diesem Fall rein technisch,
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nämlich die Herstellung einer tragbaren Beziehung und Übertragung bei einem mehr oder weniger von der Außenwelt
abgewendeten Patienten. Wo das gelingt, bedeutet schon dieser Schritt vom sekundären Narzißmus zur Objektbesetzung
einen ersten therapeutischen Erfolg.

Hier entsteht die Frage, wie weit die Erfahrung dem Analytiker rät, sich mit einem Teilerfolg zufrieden zu geben und nicht
auf Fortsetzung der Behandlung zu dringen. Eine weitere Vertiefung der Übertragung weckt gewöhnlich auch alle die oben
beschriebenen Ängste und Gefahren und kann leicht wieder zu der dem Jugendlichen naheliegenden Fluchtreaktion und
damit zum unvermittelten Abbruch der Analyse führen.

Abwehr durch Regression

Je größer die Angst, desto elementarer die Abwehrmaßnahmen, die das Ich zu seinem Schutz ergreift. Im extremen Fall
kann es dazu kommen, daß die libidinösen Beziehungen zu den Objekten zur primären Identifizierung mit der Objektwelt
erniedrigt werden, ein Ausgang, der uns aus dem Studium der psychotischen Erkrankungen bekannt ist. Dieser Rückfall auf
die früheste Stufe der Beziehung zur Außenwelt geht Hand in Hand mit Regressionen in den Ich- und Triebanteilen der
Persönlichkeit. Die Ichgrenzen7 werden erweitert und Teile des Objekts in den Verband des Ichs aufgenommen, ein
Vorgang, der für das Verhalten des Jugendlichen, seine Einstellungen und sogar seine äußere Erscheinung überraschende
Folgen hat. Seine Zuwendung zu Personen der Außenwelt verrät sich von da an nicht mehr in einem Überfließen von
Objektlibido auf den Partner, sondern in Abänderungen der eigenen Person, die den Eigenheiten des Partners entsprechen.
Projektionen und Identifikationen beherrschen das Bild und führen zu einem Persönlichkeitsaustausch zwischen Ich und
Objekt, der weitgehende Folgen für wichtige Ichfunktionen hat. So wird die Unterscheidung zwischen Innen- und Außenwelt
(Realitätsprüfung) vorübergehend außer Kraft gesetzt, ein Defekt in der Ichfunktion, der im klinischen Bild als Gefühl von
Verwirrung und Desorientiertheit erscheint.

Eine Regression dieser Art entzieht den ödipalen (und vielen präödipalen) Phantasien die Besetzung8 und wirkt dadurch als
Angstbeschwichtigung. Die Herabsetzung der Angst ist aber nur vorübergehend. An Stelle der Angst vor den
Objektbesetzungen tritt nach kurzer Zeit eine durch die Identifizierung ausgelöste panikartige Reaktion, die ich an anderer
Stelle (1951) als Angst vor Hörigkeit und Persönlichkeitsverlust beschrieben habe.

7Siehe P. Federn. 8Siehe M. Katan, 1950.
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Triebabwehr

Wo die Abwehr gegen Besetzung der ödipalen und präödipalen Objekte mißlingt, kommt es zu klinischen Zuständen an der
Grenze der Psychose.

Der jugendliche Asket

Wie in meiner früheren Arbeit beschrieben, gibt es „asketische“ Jugendliche, die ohne Unterschied alle triebhaften Impulse 
abwehren, gleichgültig ob sie aus der ödipalen oder präödipalen Phase, aus der Sexualität oder Aggression stammen; 
sogar die physiologischen Bedürfnisse nach Nahrung, Schlaf, Wärme usw. fallen unter das Verbot. Meiner Auffassung
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nach ist diese Haltung charakteristisch für ein Ich, das vor dem Trieb als solchem, d. h. vor der als Gefahr erlebten
Triebstärke zurückschreckt. Angst dieser Art ist blind und macht keinen Unterschied zwischen lustvollen und
lebenswichtigen Vorgängen, zwischen dem Normalen und Abnormen, zwischen Erlaubtem und Verbotenem. Was verpönt
ist, ist der Lustgewinn an sich. Ein solcher Eingriff in die Triebvorgänge und die Bedürfnisbefriedigung wirkt
begreiflicherweise lähmend. Die Askese des Jugendalters, so beunruhigend sie dem Beobachter auch erscheint, ist
glücklicherweise meist nicht von langer Dauer. Das Studium extremer Fälle dieser Art kann uns aber als Beweis dafür
dienen, bis zu welchem Grad an sich normale und gesunde Triebabkömmlinge dem Einspruch des Ichs zum Opfer fallen
können.

Die Erfahrung zeigt, daß der jugendliche Asket für analytische Behandlung nicht so unzugänglich ist, wie man erwarten
sollte. Wir suchen den Grund dafür darin, daß in diesen Fällen die Hauptabwehr gegen die Triebe selbst gerichtet ist; das
Maß von Objektbesetzung, das erlaubt bleibt, mag genügen, um eine Übertragung auf den Analytiker zuzulassen.

Der „kompromißlose“ Jugendliche

Ein anderer, nicht weniger abnormer Typus kann vielleicht am besten als „kompromißlos“ beschrieben werden. Damit ist
mehr gemeint als die bekannte starre und unnachgiebige Einstellung vieler Jugendlicher, die für ihre Ideale einsteu, sich
weigern, der praktischen und realitätsangepaßteren Haltung ihrer Eltern Konzessionen zu machen und ihren Stolz in ihre
moralischen und ethischen Prinzipien setzen. Die Kompromißlosigkeit im oben gebrauchten Sinn bezieht sich auf andere,
lebenswichtige Vorgänge, wie zum Beispiel die Verschmelzung von Triebregungen, die innere Angleichung von einander
entgegengesetzten Strebungen, die Kompromißlösungen zwischen Ich und Es. Solche Jugendliche verfolgen das
phantastische Ziel einer extremen Einseitigkeit, dürfen nur Geist sein oder nur Körper,
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nur aktiv oder nur passiv, können, statt eine normale Beziehung zu den Mitmenschen zu finden, nur extrem lieben oder
hassen, leben nur für den Augenblick oder nur für eine phantastische Zukunft, folgen nur dem Gebot der Außenwelt oder
nur dem eigenen Innern und sehen als ein unerreichtes Ideal eine Existenz, in der entweder das Triebleben sich ungestört
durch die Ichinstanzen ausbreiten oder das Ich ungestört vom Es seine Ziele verfolgen kann.

Es ist leicht zu sehen, daß diese Form der Abwehr im Falle der analytischen Behandlung als Widerstand erscheinen muß.
Der Patient versteht, daß die Heilung, die wir ihm verschaffen möchten, auf einer Versöhnung der inneren Widersprüche
beruht, d. h. gerade auf einem der Kompromisse, die er der Natur seiner Störung nach so leidenschaftlich ablehnt.

Normalität in der Pubertät

Wer immer sich mit dem Studium der Pubertät beschäftigt, findet es leichter, sich ihr von der Seite des Abnormen als von 
der Seite des Normalen zu nähern. Wenn ich es trotzdem versuche, den Begriff eines normalen Pubertätsverlaufs 
abzugrenzen, so greife ich aus dem Vorstehenden zwei geeignete Feststellungen heraus: 1. daß die Pubertät ihrem Wesen 
nach die Unterbrechung einer Periode friedlichen Wachstums bedeuten muß; und 2. daß das Weiterbestehen von innerem 
Gleichgewicht und Harmonie während der Pubertät eine abnorme, nicht eine normale Erscheinung ist. Wir brauchen nur 
die Disharmonie in der psychischen Struktur während der Pubertät als Grundtatsache anzusehen, um den ersten Schritt 
zum weiteren Verständnis zu machen. Wir beginnen, die schweren Konflikte, die sich zwischen Ich und Es abspielen, nicht 
als Krankheitserscheinungen zu sehen, sondern als Heilungsvorgänge, d. h. als Versuche, den verlorenen Frieden und die 
Harmonie von neuem herzustellen. Von diesem Standpunkt aus gesehen ist die Verwendung der Abwehrmechanismen 
gegen den Trieb oder gegen die Objektbesetzung normal und berechtigt. Wenn diese Abwehrtätigkeit zu pathologischen 
Resultaten führt, so liegt das nicht in der Natur der verwendeten Methoden, sondern in der Situation, in der von der Abwehr
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mehr verlangt wird, als sie leisten kann, und die dazu führt, daß die einzelnen Mechanismen über Gebühr mißbraucht,
gegen andere ausgetauscht oder in Isolierung in Anspruch genommen werden. Es wäre nicht schwer zu zeigen, daß jeder
einzelne der oben geschilderten Typen von Pubertätslösungen einen potentiell brauchbaren Weg zur Wiederherstellung
des psychischen Gleichgewichts vorstellt, einen Weg, der nur in die Irre geführt hat, weil das Ich unter dem Druck
überstarker Angst jedes Maß und jede vernünftige Auswahl unter den zur Verfügung stehenden Methoden vernachlässigt.
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Mit anderen Worten: Unberechenbarkeit und Unverläßlichkeit gehören meiner Ansicht nach zum Bild des normalen
Jugendlichen. Während der Dauer der Pubertät kann der Jugendliche nicht anders: er wehrt seine Triebregungen ab, gibt
ihnen aber auch nach; er vollbringt Wunder an Selbstbeherrschung, ist aber auch ein Spielball seiner Gefühle; er liebt seine
Eltern und haßt sie zugleich; er ist gleichzeitig in voller Revolte und voller Abhängigkeit; er will nichts von seiner Mutter
wissen, sucht sie aber unvermittelt zu vertraulichen Aussprachen; er ist bereit, sich selbst aufzugeben und anderen hörig
zu werden, sucht aber gleichzeitig seine eigene Identität; er hat mehr künstlerisches Verständnis, ist idealistischer,
großzügiger und uneigennütziger als je vorher oder nachher; aber er ist auch das Gegenteil: egoistisch, selbstsüchtig und
berechnend. Zu jeder andern Lebenszeit würden innere Widersprüche dieser Art Symptome eines krankhaften Zustands
sein. In der Pubertät haben sie andere Bedeutung. Sie sind nicht mehr als ein Hinweis darauf, daß es Zeit braucht, eine für
das erwachsene Leben brauchbare Persönlichkeit aufzubauen, daß das Ich nach Lösungen sucht, sie aufnimmt und
wieder verwirft und zögert, endgültige Entscheidungen zu treffen. So abnorm die geschilderten, sich widersprechenden
Teillösungen dem Beobachter auch erscheinen, sind sie doch an sich günstiger und aussichtsreicher als die schnell
getroffenen Entscheidungen der anderen Typen, die sich einseitig und konsequent auf Revolte oder Flucht, Abwendung,
Regression oder Askese zurückziehen und den Eindruck wirklich Kranker machen.

Solange das Benehmen des Jugendlichen zwischen den Extremen hin und her schwankt, leidet er zwar, ist aber meiner
Meinung nach noch nicht behandlungsbedürftig. Es kann nur von Nutzen für ihn sein, wenn man ihm Zeit gibt, seinen
eigenen Weg zu finden. In dieser Zwischenperiode sind es eher die Eltern, die Rat und Hilfe brauchen, um ihre Fassung und
ihre Hilfsbereitschaft dem Jugendlichen gegenüber nicht zu verlieren. Es gibt wenige Situationen, die schwerer zu ertragen
sind als das Zusammenleben mit heranwachsenden Kindern, die nur ein einziges Ziel herbeisehnen: sich von den Eltern zu
befreien.

Zusammenfassung

Die voranstehende Arbeit macht es sich zur Aufgabe, die analytische Literatur über die Probleme der Pubertät wie auch die
das Thema betreffenden eigenen Arbeiten der Autorin kritisch zu beleuchten. Im besonderen
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erweitert die Autorin ihre frühere Beschreibung der Abwehrvorgänge in der Pubertät und diskutiert die speziellen
Abwehrmaßnahmen, die gegen die Liebesbindung an die ödipalen und präödipalen Objekte gerichtet sind.

(Anschrift der Verfn.: Anna Freud, LL. D., 20 Maresfield Gardens, London N. W. 3)
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