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Separat wr Allminna Svenska Likartidningen, N:ris 8 0. 10, 1912.

Om hypnotismens stalining till andra former
af psykoterapi.

Foredrag hallet i Goteborgs Likaresillskap den 27 september och i
Svenska Likaresillskapet den 17 oktober 1911.

Af

Emanuel af Geijerstam.

Begreppet psykoterapi fattas som bekant af ett flertal
forfattare i mycket vidstrickt bemirkelse. Och sjilfklart ir,
att alla likare i alla tider brukat psykoterapi, ldngt innan
namnet blifvit uppfunnet. Striingt taget har nistan hvarje
behandlingsform, iifven vid organiska sjukdomar, sin psyko-
terapeutiska sida. Siirskildt giiller detta vid de funktionella
neurosernas terapi. IHuru denna iin gestaltas, dro viil alla dérom
ense, att psykiska faktorer diirvidlag spela en dominerande roll.
Vanligen anviindes emellertid ordet psykoterapi i mera inskriinkt,
mera specifik bemiirkelse. Forr identifierades rent af begreppen
psykoterapi och hypnoterapi. Nu anses allmiint den senare
endast som en del af den forra. Och hypnoterapin har ut-
vecklats icke blott sd, att man i afsikt dels att utesluta skad-
liga biverkningar, dels att reducera betydelsen af den s. k.
oemottagligheten till ett minimum, striifvat att utveckla tek-
niken, utan ifven si, att dess representanter mer och mer
kommit ifrdn ett ensidigt anviindande af hypnosen, mer och
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mer sokt att pi ett planmessigt och milmedvetet sitt med
denna kombinera andra former af psykoterapi, sisom . k.
suggestioner i vaket tillstind, o6fnings- och arbetsterapi ete.,
oafsett att bland denna terapis representanter sedan linge
gifvetvis ingen opposition mot anviindandet af vdra ofriga tera-
peutiska medel forefinnes.

Denna ursprungligen mycket beriittigade striifvan att bygga
upp en psykoterapi med andra medel in hypnos till sitt for-
fogande har enligt min mening pi Aatskilliga hall fort till be-
tinkliga ofverdrifter. Synnerligen extrem i forsoket att ur
psykoterapin borteskamotera hypnosen ir Berner-neurologen
Paul Dubois.!) Han forkastar hvarje anviindande icke blott af
hypnos, utan idfven af suggestion. Hans siitt att behandla
neuroser har sisom hufvudmoment undervisning och ofvertal-
ning. Den forra bestar, for att tala med Freud, diri, att
patienterna hos honom fAi veta, att dem intet fattas; den senare
i, att han sporrar dem att med egen energi mer och mer kunna
nonchalera och oOfvervinna sina symtom. Hans arbete om
psykoneuroser slutar med de for Dubois karakteristiska orden:
»lit det veja for vinden detta banér, som i gyllene bokstiifver
bir devisen: sjilfoehirskning!> Man har icke riitt att betvifla
Dubois’ uppgifter, att han med sin metod verkligen erhallit
goda resultat. En annan fraga blir naturligtvis den, hur hans
metod verkat. Den vanligaste inviindningen gentemot Dubois,
hvilken framkommit saviil frin anhiingare af som motstindare
till hypnotismen, ir den, att D. omedvetet utofvar ett sugges-
tivt inflytande pa patienterna. Denna inviindning iir nog fullt
riktig. D. #r entusiast for sin metod och sannolikt utrusfad
med stor forméaga att utéfva inflytande pa andra. »Er heilt
durch den Zauber seiner Personlichkeit», sasom en tvsk neuro-
log sagt. Enligt min mening lider det intet det minsta tvitvel,
att den af honom forkastade suggestionen i hans metod spelar
en betydande roll. Han anar icke, hvilken likhet, som finnes
mellan sjilfbehirskning och sjilfhypnos, hvilka bada méste
borja med ett forsok till passivitet och psykisk stillhet. Fullt
konsekvent i sitt forakt for suggestioner varnar Dubois for
missbruket af fysikalisk och kemisk terapi vid neuroser och
anser att genom dessa terapiformer ofta patienternas littrogen-
het utnyttjats. Fa nutida hypnoterapeuter torde vara gi en-
sidiga i anviindningen af psykoterapi som Dubois. Han erkiinner
emellertid sjilf, att patienten stundom blir botad genom sug-
gestion, ehuru likaren i sitt sitt att arbeta hallit sig inom

1) Die Psychoneurosen und ihre seelische Behandlung. Vorrede
yon Dr. Déjerine. Zweite Auflage 1910.
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ramen af persuasion. Det iir att miirka, att han riknar hojd
suggestibilitet sisom it stigma hos alla psykoneuroser (till
hvilka han ifven hinfor neurastenin). Det fr diirfor ofattligt,
hur han kan undgd att insc det solklara faktum, att det &r
suggestionen, som banar vig f6r hans 6fvertalnings- och undervis-
ningskonst. — Som bekant spelar suggestionen en stor roll i det
allminna minskliga lifvet. Huru bestdmmande for minnisgkors
handlingar iro icke forutfattade meningar. Jag behofver bara
hinvisa pid politiken. Det iir nu en gang sd, att »die hehre
Vernunfts> ingalunda regerar virlden. Det fr ett sorgligt fak-
tum, om man s vill; men ett faktum, som psykoterapeuten
om nagon miste rikna med. Hvad den s fruktade suggesti-
biliteten angir, sa forefinnes som bekant ett visst kvantum
¢adan hos alla minniskor. Och det ir ett stort misstag att
tro, att suggestibilitet behofver vara bevis pA en svag karaktir.
Méinga suggestibla personer dro synnerligen goda intelligenser,
harmoniska och friska naturer. Om en for dem sympatisk
person filler ett omdome, gi de girna med pa detta, dfven
om de i dgonblicket diirigenom afvika frin sitt eget jag. Mot-
satsen till dessa iro egocentriska, rittshafveristiska individer,
som iro synnerligen riidda att ett enda ogonblick offra det
allra minsta af det egna lilla jaget, utan att dirfor behofva
ha mera ryggrad iin de {orra.

Det ir ganska lirorikt att skirskida Dubois’ stéillning till
hypnosen. Han hade studerat denna hos Bernheim i Nancy.
For Bernheim, hvilken t. o. m. ogillar namnet hypnos, dr som
bekant vid denna terapi suggestionen allt och somntillstandet
af ingen betydelse. Och det giller att sd mycket som mdojligt
oka patientens suggestibilitet. Det framgar tydligt af hvad D.
sjalf siger, att han aldrig profvat ndgon annan hypnoterapi
in den Bernheimska. — Hvad arten af hypnosens verkan an-
gir, si tillkommer Wetterstrand i friimsta rummet fortjinsten
att ha pavisat, att hypnosen ej verkar uteslutande suggestivt,
utan i och for sig har ett pa nervsystemet vilgorande inflytande.
Denna W:s insats uppskattas allmiint i hypnoslitteraturen, och
Vogts lirjunge Brodmann siiger?), att W. hirvidlag varit ban-
brytande. Hvad okningen af suggestibiliteten angdr, pipekar
0. Vogt,?) mycket riktigt, att han aldrig anviinder hypnosen
for att upparbeta ndgon blind lydnad, utan efterstriifvar hvad
han kallar »Entfaltung der Individualitit und Ausdehnung des
Machtbereichs des eigenen Willens»>. Af alla erfarenheter pa

1) sZur Methodik der hypnotischen Behandlung; Zeitschrift fir
Hypnotismus, Bd. 7, 1589.

) Zur Methodik der iitiologischen Erforschung der Hysterie,
Zeitschrift f. Hypnotismus, Bd. 8, 1899.
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detta omride jag gjort iir ingen for mig si absolut viss som
den, att en riktigt ledd hypnotisk behandling ir viljestiirkande.
Allt kommer an pd, hur man gestaltar en hypnos, hur man
utnyttjar suggestibiliteten. Jag for min del tror, att den iikare,
som undviker hypnos, loper storre fara att otillborligt Gka
suggestibiliteten, dd han ofta blir tvingad att ge sina ordina-
tioner en synnerligen imperatorisk karaktiir, tvingas att upp-
trida med en viss pondus for att hans suggestioner skola rea-
liseras, hvilket hypnoterapeuten aldrig behofver. Den i de
flesta liirobocker omtalade nodviindiga fastheten 1 upptré-
dandet gentemot nervsjuka, talar ock for att forfattarne insett
detta, ehuru de ej dragit de riktiga konklusionerna. For mig
ir det patagligt, att for att en suggestion 1 vaket tillstind
skall realiseras kriifves mera suggestibilitet, mera sacrificium
intellectus iin om den skall realiseras i hypnos. Dubois tror,
att om man forsoker bortsuggerera hufvudviirk och dirvid
ligger handen pd patientens panna, denne alltid tror, att
handpaliggningen har en »verklig fysiologisk verkan». Liikaren
iter, siger D., »vet mycket vill, att handpiliggningen i och
for sig ej kan borttaga de molekulira foriindringar, hvilka
betinga hufvudviirken». Och han drager hiiraf den konsekven-
sen att hypnotisk bebandling ej kan appliceras pa likare, en
uppfattning angiende hvilken jag viill knappt behofver pipeka,
att den af erfarenheten blifvit till fullo vederlagd. I parentes
sagt later det, som D. ansige psykologiska procedurer forsiggd
utan fysiologiskt substrat. Férvisso kan handpéliggning dstad-
komma hvad D. kallar molekulira forindringar. — Kunskap
om hypnosens visen underlittar behandlingen. Som bekant
bér man fore kuren just bibringa dtminstone den bildade pa-
tienten ett visst matt af sidan kunskap. Okunnighet och pi
sadan beroende fordomar, sjilfklokhet och lig intelligensniva
aro de svaraste hindren for hypnotisk behandling. En obildad
person, siirdeles, om han pa grund af sin sociala stillning &r
van att subordinera, kan naturligtvis vara mycket litt att
medels en dfverrnmplande metod hastigt bringa i djup hypnos;
men detta dr ingalunda alltid fallet.

Jag har ansett det vara af intresse att granska Dubois’
stillning till hypnosen, bl. a. pia den grund, att hvad som
drifvit honom att forkasta hypnoterapin, éir det samma som
drifvit si4 ménga andra framstiende forskare dirtill, nimligen
fruktan for suggestionen. Tyviirr har pid minga hall hypno-
terapi och suggestionsterapi identifierats. Foljden har blifvit,
att i striden om hypnosen striden om suggestionsbegreppet
kommit att inta en otillborligt stor plats. Och striden mellan
guggestion och persuasion har blifvit detsamma som en strid




for och emot hypnosen. Denna strid har som bekant pa se-
nare tider i Frankrike #ter blifvit mycket amper. Jag kan
exempelvis nimna, att den bekante neurologen Meige?) nyligen
forklarat, att ett hypnotiskt tillstind aldrig existerat. KEn for-
fattare uti »Revue de psychothérapie» (jan. 1911), dir Preda,
karakteriserar hypnotismens nuvarande stillning i Frankrike s,
att det finng 2 olika riktningar, af hvilka den ena, féretridd
af  Babinski, Dejerine m. ii., representerar den &sikten, att
mijligheten att blifva hypnotiserad bevisar hos individen i
friga nirvaron af »état de suggestibilités, den andra, foretridd
af Bérillon, Voisin, Magnin m. fl., att méjligheten att bli sug-
gererad bevisar, att individen befinner sig i ett tillstind af
hypnos. »Etat de suggestibilité» och den pé denna beroende
hypnotiserbarheten fattas som bekant af Babinski och minga
med honom sisom négot, hvilket endast forefinnes hos hyste-
riska, en dsikt, som otaliga ginger af Nancyskolans represen-
tanter, kanske bist af O. Vogt, blifvit pa ett synnerligen ekla-
tant sitt vederlagd. Denna skola foretrider den enligt min
mening fullt riktiga fsikten, att de flesta miinniskor &ro mer
eller mindre hypnotiserbara. Den sista, jag sett uttala sig for
att fullt friska kunna hypnotiseras, ir Chaparede.?) Han for-
ordar ett studium af hypnosen frin biologisk synpunkt samt
citerar tva forfattare, Sidis och Anastay, hvilka anse, att hyp-
nosen ir biologiskt ildre fin naturlig somn, si att den senare
<kulle utvecklat sig ur den forra. Enligt Anastay dr hypnos
partiell somn, tillitande djuret att vara pa sin vakt mot fien-
der. Katalepsin skulle ha till findamal att hélla djuret i en
forlingd anfalls- eller férsvarsposition. — Asikten, att realise-
randet af en suggestion bevisar nirvaron af hypnos, har Bérillon
utvecklat i en serie uppsatser i »Revue de I'hypnotisme».?)
Han anser, att méanga personer kunna komma i hvad han
kallar »1'hypnose fortuite», ett spontant uppkommande, hastigt
ofvergiende tillstind af passivitet eller hypnos. Uppkomsten
af dylika tillstind skulle hos predisponerade eller helt enkelt
okunniga personer gynnas af niirvaron af en spind forviintan,
sinnesrorelse eller trotthet. Siirdeles litt skulle sidana hypnos-
tillstind uppkomma hos patienter under samtal med en likare,

1) Kongress franzosischer und franzosisch sprechender Psychiater
und Neurologen in Briissel-Liittich vom 1. bis 8. August 1910. Enl
ref. i Neurol. Centralbl,, 2 jan. 1911.

?) Interprétation Psychologique de I'Hypnose. Journ. f. Psychol.
u. Neurol. Bd. 18. Erginzungsheft 4. 1911.

%) »L'hypnotisme fortuit et 1'auto-hypnotisation» (1903), »La psycho-
thérapie et les méthodes de rééducation. Le sophisme de la suggestion
a l'état de veille» (1909 och 1910).
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som imponerar pd dem. Bristande sinnesnirvaro vid en plotslig
forskriickelse skulle oftast vara ett sidant autohypnotiski till-
staind. Jag tror, att dessa Beérillons dsikter atminstone inne-
halla en god portion sanning, ifven om han gor sig skyldig
till ofverdrift, da han pdstdr, att sidana korta llypnostillstz’uul
iro nodviindiga for en suggestionsprocedur. Dock iir han svar
att fullt vederligga, ty hvilken miinniska befinner sig icke di
och di i ett tillstind af passivitet eller man sd vill ytlig hyp-
nos? Hur Dubois’ terapi ter sig for Bérillon, behofver knappt
papekas.

Bekant iir Babinskis definition pd hysteri:') JTotat psychique
rendant le sujet qui &’y trouve capable de s’autosuggestionner,
L'hystérie se manifeste principalement par des troubles primi-
tifs et accessoirement par quelques troubles secondaires. Ce
qui caractérise les premiers, cest quil est possible de les
reproduire par suggestion avec une exactitude rigoureuse chez
certains sujets et de les faire disparaitre sous I'influence exclu-
sive de la persuasion.> Alltsd: nir ett hysteriskt symtom
uppkommer, ir det friga om suggestion; niir ett hysteriskt
symtom pd psykisk viig fis att forsvinna, da ir det friga om
persuasion. En i sanning driplig begreppsforvirring. For att
ytterligare belysa, huru litet Babinski i likhet med Dubois
forstar, att han de facto anviinder suggestion, nir han tror att
han uteslutande laborerar med persuasion, vill jag citera nigra
ord ur en uppsats af dir G. Soéderberg »Kort ofversikt af
Babinskis viktigaste kliniska arbeten».?) Dir lises foljande:
Om man t. ex. pastar, att en person &r hemiplegisk, hvars
muskler funktionera fullt normalt fir detta mot allt f6rnuft =
suggestion. Realiserar personen i friga denna idé, dr han sugge-
rerad. A andra sidan, att forklara for en pat. med en psykisk
forlamning, att denna botas genom en viljeanstriingning frin
hans sida, genom elektricitet eller annan behandling, blir per-
suasion.» Nir det »forklaras» for patienten, att elektricitet
kan bota honom, iir detta ej suggestion. Det dr ej likarens
auktoritet, som suggestivt verkar, utan det iir det ringa medi-
cinska kunskapsmitt, man meddelat patienten, som pi ofver-
tygelsens viig verkat! Det &r i sanning att beklaga, att en si
framstdende man som Babinski, kan géra sig skyldig till ett
dylikt resonemang. Jag kan ej underlita siga om Babinskis
persuasion hvad Dubois siiger om hypnosen, att den bor vara
mycket svar att applicera pi en medicinskt bildad patient.

1) Definition de I'hysterie, Comptes rendus de la Société  de
Neurologie de Paris. 1901. Cit. enl. Forels »Der Hypnotismus», 1902.

?) Hygiea, jan. 1910,
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Afven Dejerine!) utdémer anviindandet af hypnos och
suggestion och siiger: »I1 n’y a qu'une seule psychotherapie
légitime, & savoir la psychotherapie par persuasion.»  Hans
hufvudinviindning mot hypnotigsmen ir den, att den, skulle oka
auntomatismen. Icke forty yttrar han féljande: »1'action effec-
tive de DIhypnose nous a toujours paru étre bornée aux acci-
dents neuropathiques dépendant plusou moins directement de
Pautomatisme psychologique. Les manifestations hysteriques,
en tant qu'accidents, peuvent parfois disparaitre rapidement
cous linfluence de la suggestion hypnotique.» Det ser ovill-
korligen ut, gom om Dejerine ej férsmédde att stundom an-
vinda hypnosen. Nigot man ofta kan konstatera ir, att samnma
forfattare, com anse att hypnosen dkar automatismen alltid dro
de, som begriinsa hypnosens indikationer till hysteri! Och dock
borde féor dem just vid hysteri med dess redan forefintliga
benigenhet for dissociation i sjilslifvet hypnosen vara kontra-
indicerad. Hypnoterapeuterna kunna siga till Dejerine, att
han gor fullkomligt riitt, om han behandlar hysteri med hypnos,
ifven om han diirvid #ir inkonsekvent. Ty sisom jag pd annat
stille framhallit,?) ir det nog si, att hvad som anférts som
ett fel hos hypnosen, utgor just en af dess fortjinster. Det
omedvetna sjilslifvet spelar en stor roll i neurosernas patogenes.
Och hypnosen viinder sig till det omedvetna, till det, som ar
dissocieradt. Detta forklarar visserligen ej all hypnosens verkan,
men en del. Hypnosen kan néimligen ha en sedativ inverkan
pi en affekt, vare sig patienten ir medveten om affektens
orsak eller icke, alltsi vare sig en dissociation i sjilslifvet
foreligger eller icke. Vad som for mig mer én annat forklarar
hypnosens terapeutiska verkningar, ir dess sedativa verkan,
dess inflytande pa affektiviteten, hvilken hos alla neuroser &r
sjukligt foriindrad. Det gir nu en ging €] alltid att resonera
med affekterna, det ir ett psykologiskt faktum, som forbisetts
af ensidiga anhiingare af persuasion. Hur ofta &r icke auto-
matismen vid neuroser genom en affekt rubbad, t. ex. vid
psykisk impotens, astasi-abasi, dfverhufvud vid alla de fall,
som af Kraepelin sammanforts under namn af Erwartungsneu-
rose. Hypnosen borttager hiir affekten, si att siiga dissocierar
denna frin dess patologiska samband med den eljes automa-
tiskt skeende funktionen; dirigenom aterstiiller den den fysio-
logiska automatismen, d. v. s. associerar hvad som inom denna
varit dissocierat. Att diiremot hypnosen skulle gifva upphof
till en patologisk dissocierbarhet af sjilslifvet eller oka en

) Les manifestations fonctionnelles des psychoneuroses. Leur

traitement par la psychothérapie. Par. J. Dejerine et E. Gauckler. 1911.
) Allm. Sv. Likartidningen, nio 13, 1911.
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redan forhanden varande sidan, motsiiges pa det bestiimdaste
af all erfarenhet. Det #ir ocksd med glidje, man konstaterar,
att i Tyskland i motsats till i Frankrike den gamla dsikten
om hypnosens skadliga biverkningar mer och mer borjar bli
ofvergifven.

Dejerine siiger vidare: »11 est entendu qu'avee la persuasion
on ne fera pas toujours disparaitre certains accidents neuropathi-
ques avec la méme rapidité que par la suggestion hypnotique.
Mais quel avantage y a-t-il & supprimer un accident si le ter-
rain reste, si bien plus, ce terrain est modifi¢ de telle facon,
que de nouveaus accidents aient la plus grande chance de s'y
developper.» Dejerine anser alltsd, att man med hypnosen
intet inflytande kan utdfva pd det nervosa grundtillstindet. D.
visar diirmed att han komplett forbisett den sedativa och hvi-
lande inverkan, som hypnosen i och for sig har. Vidare fram-
gir af Dejerines citerade yttrande, att han alltjiimt hyllar den
gamla dsikten, att alla hypnoterapeutiska resultat iro hastigt
vunna och hastigt forsvunna. Denna sats dr visserligen en
konsekvent foljd af Dejerines uppfattning om hypnosen. Det
iir icke forty med en viss forvining man ar 1911 ser ett dylikt
uttalande. Ofverallt i hypnoslitteraturen kan man ldsa om fall,
som efter hypnos under minga ar varit helt eller till storsta
delen symtomfria. Dejerine maste vil tro, att vederbirande
forfattare @ro partiska entusiaster i den grad, att de ej kunna
klart bedoma sina patienters tillstind. Att recidiv ofta kunna
intriida, #r sjilfklart. Beniigenhet for recidiv finnes hos de
flesta neuroser. Men hypnotisk behandling kar ej denna be-
niigenhet som Dejerine tror. Ju liingre jag arbetat med hypnos,
ju mer har jag funnit, att resultaten &ro lingvariga. Det
viirdefulla hos en riktigt ledd hypnoterapi ligger enligt min
erfarenhet diiri, att den minskar recidivens frekvens och styrka,
foljaktligen aftrubbar det fruktade recidivets betydelse. Jag
hade nyligen bref frin en hysterika, som ett par ménader
forut af yttre skiil afbrutit en allt for kort hypnoskur. Hon
skrifver: »jag fir tills vidare néja mig med det uppnadda
resultatet, en okad motstindskraft mot mina krimpor». Lik-
nande yttranden har jag hort af mdnga patienter. Minga
ginger har jag vid hypnoskurer sett, att det forsta tecknet till
forbittring ej varit symtomens forsvinnande, utan en resignation
emot dessa. Detta ifir nigot annat iin att man med hypnos
endast for tillfillet kan borttaga hysteriska symtom, under det
man pd grundtillstindet utéfvar intet eller ett skadligt inflytande.
Vidare har man vid bedémandet af hypnosens verkningar for
ensidigt tagit hiinsyn till den psykologiska sidan af saken. Man
glommer, att hvarje psykologisk procedur tillika iir en fysiolo-
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gisk. Angesten t. ex. iir, som man vet, icke blott en psyko-
patologisk, utan dfven en patofysiologisk procedur. Vid hyp-
notisering for terapeutiskt dndamél strifvar man att framkalla
ett tillstind, som iir bade fysiologiskt och psykologiskt af en
art, motsatt den hos dngest, liksom o6fver hufvud motsatt den
hos 6friga nervisa symtom. Kurerna miste ofta vara lingva-
riga, for att det med konst upparbetade tillstindet skall kunna
bli inorganiseradt. Hypnos verkar banande for uppkomsten af
s att siiga en ny vana hos organismen. Si betraktad blir
hypnosen ej blott en suggestionsterapi, utan éfven en 6fnings-
terapi. Den kritikloshet, som man med riitt eller oriitt fore-
bratt hypnotisorerna, #r nog forsvunnen. Hypnotismen har i
sanning trampat ut barnskorna, och skall man bedéma en
behandlingsmetods viirde efter dess formaga att rida ut stor-
mar, sa far hypnosens virde taxeras synnerligen hogt. Sa
siirdeles kritisk vid bedémandet af sina egna terapeutiska
resultat forefaller ej Dejerine. Pid tal om behandling med
persuasion siiger han: »Et si, comme cest la regle, le sujét
guérit, etc.» Lingre ner siiger han: »Le risque de rechute du
neurasthénique guéri par la persuasion est a peu pres nul.»
Icke ens vid svara anorexier, n. b. om behandlingen bestitt i
izolering och tvingsgdning med eller utan slang, fruktar D.
recidiv.!) Detla ir stolta ord, tyvérr ej styrkta genom en
noggrann kasuistik. Hvad som behofves for att de sia omtvis-
tade psykoterapeutiska spérsmilen skola bringas till 16sning,
dr samvetsgranna kasuistiker, dir hvarje fall noggrant be-
skrifves. Dessa stindiga tabeller med si och si manga fall
af en neuros och si ménga af en annan kunna aldrig verka
bevisande, niir det giller ett omrade, dir de diagnostiska be-
greppen iiro si obestimda och sviifvande som det ifrigavarande.
Kasuistiken skulle féra psykoterapin mera framit #n dessa
strider om teoretiska frigor, dir samma skil och motskidl 4
bida sidor till leda miste upprepas. — Vid kritiken af hyp-
nosen tar Dejerine t. o. m. metafysiken till hjilp och siiger:
»I’hypnotisme n’ést une méthode logique que pour ceux qui
croient 4 un déterminisme étroit des fonctions psychiques et qui
niant l'existence de phénomenes psychiques supérieurs conside-
rent la mécanique humaine comme un outil qu'on peut régler
et détraquer a sa guise.»  Om det nu verkligen skulle forhilla
sig sd, att utoéfvandet af hypnoterapi skulle fora oss i konflikt
med en transcendental filosofi, si ir det i hvarje fall nigot,
som hypnoterapin har gemensamt med atskilliga andra grenar

1) Op. cit.. Sid. 461.
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af naturvetenskapen. Huruvida detta dr en fortjiinst eller ctt
fel, skall jag hiir ej diskutera.

Hvad nu begreppen suggestion och persuasion angir, si
finns det enligt min mening dem emellan alla ofvergingar.
Och det har absolut intet psykoterapeutiskt intresse att draga
griinsen mellan dessa tvi begrepp. Och detta pi den grund,
att det #r alldeles felaktigt att tro, att man vid hypnoterapi
endast laborerar med suggestioner. Sisom Brodmann!) med
riitta anmiirker, iiro patienterna under hypnosen ej blott mera
mottagliga for suggestion, utan mera mottagliga for hvarje
form af psykisk pdverkan, sisom undervisning, uppmaningar,
berom och tadel ete. Det kan synas vara ett sofisteri alt tala
om persuasion under hypnos. Erfarenheten visar emellertid
som bekant mycket ofta, att hypnotiserade, som ej kunna
realisera en suggestion — ordet taget i mera inskrinkt be-
miirkelse -— realisera samma suggestion, om den blifvit moti-
verad, alltsd i sjilfva verket blifvit en persuasion. Det dr for
hypnoterapeuten fullkomligt likgiltigt, om han anviinder sugges-
tion eller persuasion. Hufvudsaken dr, att man e] otillborligt
utnyttjar suggestibiliteten; och det riskerar man, sisom jag
forut framhallit, med hypnoterapi ej mer, snarare mindre in
med andra metoder. Striden om suggestion och persuasion ér
dirfor till intet nyttig, och har endast bidragit att himma
psykoterapins utveckling.

For att in en ging aterkomma till Dubois, vill jag pipeka,
att han trots alla ensidigheter har en for terapin vid funktio-
nella neuroser viktig, men sillsynt egenskap, niamligen en viss
portion entusiasm. I teorin md man vara in si skeptisk,
siiger Dubois; i praktiken #r det biittre att tro, hvad man
onskar. Dessa ord idro viirda att taga vara pa. Det lider inte
det minsta tvifvel, att t. ex. liran om herediteten allt for
mycket fitt verka forlamande pa virt terapeutiska handlande.
Nu ér emellertid att miirka, att icke blott den oomtvisteliga
endogeniteten, utan ofta ifven den blott supponerade fitt in-
krikta pd terapin. Sasom exempel pad, hur beniigna vi alltid
varit att oOfverskatta det endogena vill jag nidmna, att den
bekante musikpedagogen Dalcroze, hvilken af vira friimste
musici betraktas som synnerligen vederhiftig, uppger sig me-
dels en sirskild metod kunna skaffa niistan alla det s. k.
absoluta gehoret, d. v. s. formégan att ge an hvilken ton som
helst utan att jimfora med en annan, en forméga, som hittills
ansetts omojlig att forvirfva. For att dterkomma till det medi-

) 3Zur Methodik der hypnotischen Behandlung», Zeitschr. f.
Hypnotismus, Bd 7, 1898,
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cinska omridet, med hvilken sikerhet forklarar icke t. ex.
Niicke,!) att den & k. iikta homosexualiteten ir medfodd!
Utan att gbra ansprak pi att tillhora det fatal individer (i
Tyskland omkring ett dussin), hvilka enligh Nicke sitta inne
med tillriicklig sakkunskap angdende homosexualitet, och utan
att besoka homosexuella klubhar, hvilket enligt samme autor
ifven i#r ett oundgingligt kompetensvillkor, vagar jag dock
pistd, att nimnda uppfattning pa var nuvarande stindpunkt
ej fir vara mer in en hypotes. Nir Nicke siiger, att ingen
s Gelegenheitsursaches forefinnes, att ett homosexuellt kiinnande
aldrig uppstatt efter onani, forforelse, frigar man, hur han
tinker sig, att den normala driften forsta gingen ger sig till-
kiinna. Om ett »homosexuellt kiinnande» upptrider efter en
forforelseakt, siiger han, att den medfodda inversionen dd kom-
mit till utbrott. Utan att hiir nidrmare vilja gi in pd, hur
laingt man med psykoterapi kan komma vid homosexualitet,
kan jag ej underlita att niimna, att Nickes pastdende, att
endast i de fall af bisexualitet ddr den homosexuella kompo-
nenten #r svagt utpriiglad, nigon fordel genom Freuds psyko-
analys eller hypnos kan vinnas, miste anses som uttryck af
en allt for ensidig uppfattning, som bestiimt motsiiges af andras
erfarenhet. Behofver blott hiinvisa till, hvad en pa sexualitetens
omriade si framstiende forskare som Albert Moll sfiger om
denna friga.?) Nickes stillning i frdgan dr sia mycket mérk-
ligare som han anser, att homosexualitet siillan #r drftlig och
ej sisom sidan utgor ett degenerationstecken, ej far betecknas
sdsom nigot patologiskt, utan endast sisom négot abnormt. —
Som pseudohomosexuella betecknar Nicke dem, for hvilka
homosexualiteten antingen iir en last, sisom viillustingar, hvilka
soka ett nytt retmedel, eller nigot som de gripa till faute de
mieux (homosexualitet i fingelser, bland sjomin etc.) Att det
nu, shsom Niicke anser, nédviindigt skulle vara en bestimd
artskillnad mellan dessa tvia slag af homosexualitet, fir inga-
lunda anses bevisadt. 1 ofverensstimmelse med Freuds teorier,
om hvilka mera nedan, kan man lika viil tinka sig, att det
ifven vid de s. k. pseudoformerna alltid funnits en lit vara
svag homosexuell tendens.

En annan sjukdom, dir forutfattade teoretiska synpunkter
menligt fatt inverka pa terapin, iir alkoholismen. Jag vet intet
diagnostiskt begrepp, som af praktikern si missbrukats, som

) Echte angeborene Homosexualitit und Pseudohomosexualitiit.
Deutsche Med. Wochenschrift, N:o 34, 1909.

%) »Die Behandlung sexueller Perversionen, mit besonderer Beriick-
sichticung der Associationstherapie.» Zeitschrift Psychotherapie und
medizinische Psyvchologie. IIT Bd., 1 Heft, 1911.
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dipsomanin, hvilken ofta diagnosticeras s fort alkoholmissbru-
ket iir periodiskt. Och niir ett fall rubricerats som dipsomani,
si stiimplas det i allmiinhet som obotligt eller dtminstone som
olimpligt for hypnoterapi, hvilken ju eljes riitt allmiint en
viss betydelse i behandlingen af alkoholism tillerkiints. S
vidt min erfarenhet striicker sig, forhdller det sig sd, att nistan
all alkoholism har en viss beniigenhet att gi i vigor. Anam-
nesen hos en alkoholiker lyder ofta si: forr drack han jimt,
nu dricker han periodiskt. Denna forviirfvade periodicitet kom-
mer i allmiinhet si till stand, att vederborande, som forut
nigorlunda talt det kvantum, han fortirt, till sist blir sjuk,
med kriikningar, somnloshet, dngest ete. Niir detta akuta sjuk-
domstillstind med hjilp af kloral ete. gitt 6fver, har patienten
fitt en varning och blir absolutist for att efter en tid ater
borja dricka och dirmed fortsiitta till dess nyss skildrade
sjukdomsbild ater afslutar perioden. Den Gauppska uppfatt-
ningen, att. dipsomanin iir af epileptisk natur, har ytterligare
bidragit att stirka dsikten om den periodiska alkoholismens
obotlighet. Det #ir emellertid att miirka, att en sidan auktori-
tet som Kraepelin,!) hvilken delar niimnda uppfattning angiende
dipsomanins viisen, ingalunda har en pessimistisk syn pi denna
sjukdoms prognos. Han anser, att om patienten lefver absti-
nent, detta pia den periodiska psykosen utofvar en ofta forvi-
nande gynnsam inverkan. Och tilligger: »Wie ich in einer
Yeihe von Fillen beobachtet habe, verlaufen die so gefihrlichen
Verstimmungen ohne Alkohol nicht nur ganz harmlos sondern
sie werden auch nach und nach seltener und unbedeutender
und kénnen sich, wie es scheint, allmiihlich fast ganz verlieren.»
Det ir silunda icke det periodiska momentet, som gir dipso-
manin obotlig. Och de i hypnoslitteraturen hir och var fore-
kommande uppgifterna, att dipsomani med framging hypnotiskt
behandlats, ha alldeles siikert med oriitt blifvit forkiittrade.
Periodiciteten har ofver hufvud vid alkoholism ej den progno-
stiska betydelse, som allt for ofta tillmiitts densamma. Diremot
ir alkoholismen i och for sig gifvetvis ofta riitt otacksam att
behandla; och jag tror ej, att resultaten vare sig med anstalt
eller hypnos alltid iro virst lysande. Hvad den senare meto-
den betriffar, si gir det med den enligt min erfarenhet ofta
bra, lika ofta kanske diligt. Men den, som dock har sett ett
flertal alkoholister efter hypnotisk behandling under dratal
forbli absolutister, den ligger det dock om hjirtat, att denna
metod vid behandlingen af alkoholism ej blir glomd. — Négot
annat, som ocksi menligt fitt inverka pd psykoterapin, iir

Klinische Psychiatrie. 1904,
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liran om hysteriska pseudoformer.  I5t4 bland hufvudfelen vid
kritiken af hypnoterapin har varit det, att nir ett terapeutiskt
resultat med hypnos uppnatts, man for ofta diagnosticerat
hysteri.  Detta naturligtvis beroende pi den gamla, sisom
nimndt finnu pid mianga hall ej forsvunna dsikten, att endast
hysteriska ifiro hypnotisabla och endast hysteriska dkommor
tillgiingliga for hypnoterapi. Sa t. ex. siiga de franska neuro-
logerna Meige och Feindel i deras bekanta arbete om ftic, att
endast hysteriska tic kunna hypnotiskt behandlas, en ésikt,
som enligt min och andras erfarenhet bestimt méaste betecknas
som felaktig. Detsamma giller om den ritt vanliga uppfatt-
ningen, att endast hysterisk migriin dr tillginglig f6r hypno-
terapi. T. o. m. af sjosjukan har sirskildts tva former. Reg-
nault!) talar om »le mal de mer vrai et le mal de mer imagi-
naire» och anser att endast den senare psykiskt kan péaverkas.
Nu anses hypnos af ménga, van Renterghem,?) Bonjour,?) Paul
Fares m. fl., vara ett excellent medel mot sjosjuka, nir det
gifves preventivt. Undertecknad har endast behandlat 3 fall
af sjosjuka med hypnos, men i hvarje fall med synnerligen
god effekt. Tva af dessa fall har jag varit i tillfdlle att f6lja
i minga ar och funnit resultatet utan férnyad behandling be-
stiende. Att det kan finnas grava fall, pad hvilka ingen be-
handling biter, dr mdjligt, men ej bevisat. Jag misstinker i
alla hiindelser, att den oiikta sjosjukan fr den vanligaste. Man
har 6fver hufvud, niir det gillt funktionella neuroser och deras
siitt att reagera pd hypnos, for mycket diagnosticerat ex juvan-
tibus. Om af tvd fall med liknande symtom det ena reagerar
pa hypnos, det andra icke, ir det férhastadt att, sdsom man sé
ofta gjort, dra den slutsatsen, att en kvalitetsskillnad mellan
de tva fallen forefinnes. Det kan lika vil vara friga om en
kvantitetsskillnad; symtomen kunna i det ena fallet vara gra-
vare, starkare fixerade, utan att en grundviisentlig skillnad i
deras patogenes behofver foreligga. Vidare och framfér allt
iro, sisom jag forut framhdallit pa tal om hvilka egenskaper
hos patienten, som forsvira en hypnotisk kur, minga andra
faktorer #in sjukdomens art bestimmande for behandlingens
resultat. — Om ett symtom paverkas af hypnos, har man icke
blott ej riitt att endast pid den grund diagnosticera hysteri,
man har ej ens riitt att utesluta ett organiskt underlag for

Y »Le mal de mer vrai et le mal de mer imaginaire.> Revue de
I'hypnotisme. Jan. 1907.

) »L'action préventive de la suggestion contre le mal de mer.»
Revue de I'hypnotisme. Jan. 1907.

% >Le mal de mer, la suggestion hypnotique et I'expérimentation
psychologique.» Revue de I'hypnotisme. Jan. 1907.
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pimnda  symtom. Organiskt betingade smirtor kunna  son:
bekant genom hypnos for lingre eller kortare tid fis att for-
svinna. Forlossningar ha ofta i hypnos forlupit helt eller del
vis smirtfritt. Darrningen vid paralysis agitans forsvinner i
hypnos, liksom den vanligen forsvinner i naturlig somn. Jag
har t. 0. m. behandlat ett typiskt fall af paralysis agitans, dir
icke blott under hypnosen utan iifven permanent under kuren
och ett par manader efter denna darrningen var betydligt
minskad, under det sjukdomen i ofrigt var oforiindrad.  Sa-
som framgar af hypnoslitteraturen (Vogt och Brodmann?),
Wetterstrand m. fl.) ha stundom organiska forlamningar hypno-
tiskt behandlats. Ett sidant tillviigagingssiitt behofver icke vara
si ifventyrligt som det vid forsta paseendet kan forefalla.
Jag har sjilf vid en kombinerad behandling af en hemiplegiker
med faradisk elektricitet, 6fningsrorelser och hypnos, sett rorelse-
formagan si psykiskt piverkbar, att jag stundom tvekade om
diagnosen, hvilken sedan efter en ny apoplexi blef till fullo
bestyrkt. Om rorelseformigan vid en organisk forlamning Ar
pa viig att regenereras, ligger intet otiinkbart diri, att starkare
viljeimpulser som under hypnosen framkallas, verka psykolo-
ciskt och foljaktligen dfven fysiologiskt bhanande for rorelse-
formagans Aterkomst, liksom det viil dr tamligen patagligt, att
den faradiska elektricitetens fordelaktiga inverkan pa hemiplegin
delvis dr af psykisk art. — Jag skulle i forbigiende vilja fista
uppmiirksamheten pa, att hypnos stundom ej utan fordel an-
vindts vid organiska hjirtfel (Lloyd Tuckey?), Wetterstrand).
Att hypnos med dess sedativa verkan kan ha ett fordelaktigt
inflytande pa bjirtverksamheten, ar ju a priori intet miirkvir-
digt. Vi veta alla, hvilket skadligt inflytande sinnesrorelser ha
pa hjirtfelspatienter, ehuru den vanliga ordinationen, att dessa
skola undvika sidana forvisso #r mera komisk én gagnelig.
Jag har sett ett fall, dir hypnos for lainga tider (Aratal) regle-
rade en dtminstone delvis myocarditiskt betingad oregelbundenhet
hos hjirtverksamheten hos en 58-irig patient, samt har hypno-
tiskt behandlat en nigra och femtio irs man, med kardioscleros
och emfysem, hvilken fick sin andtippa under kuren betydligt
lindrad. I vara dagar, da fysikalisk terapi gor sidana fram-
steg, torde det ej vara ur vigen att fista uppmiirksamhet pa
faran att vid bedémandet af sidan terapi negligera psykiska
faktorer. Jag har icke egen erfarenhet af t. ex. Teslastrommar.
Det kan dirfor ej falla mig in att som Bérillon siiga, att deras

1 3Zur Methodik der hypnotischen Behandlung.» Zeitschr. fr.
Hypnotismus, Bd. 7, 1898.

?) Psychotherapie. Deutsche Ausgabe. 1895.
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verkan uteslutande iir psykisk. Men jag har fatt det intrycket,
att neureser ofta behandlas med dessa moderna medel. Jag
tror, att man dirmed #r inne pa en farlig viig. S linge dessa
medel ha modernitetens nimbus, tror jag visst, man kan fi goda
resultat.  Men man forsvarar uppbyggandet af en vetenskaplig
terapi for de si svirbehandlade neuroserna.

Den  extremaste motsatsen till psykoterapi genom persua-
sion utgdr den terapi, #om Freud och hans skola anviinda.
nligt Dubois beror patientens tillfrisknande framfor allt pa
denne sjilf; patienten kan genom sin egen vilja bli frisk.
Freud dr hans fullstindiga antipod. Enligt honom &ro sym-
tomen i hans tre psykoneuroser (hysteri, angesthysteri och
tvngsneuros), sisom han uttrycker sig determinerade genom
omedvetna psykiska processer. »Es giebt keine Willkiir.» De
likgiltigaste handlingar, patienten foretar, tolkas som symtom,
hirstammande frin processer i det omedvetna (das Unbewusste)”
Atminstone i de svarare fallen kan patienten sjilf foga eller
intet gora for att befria sig frin sitt lidande. Endast Freuds
bekanta psykoanalys kan gora honom frisk. Neurasteni och
den ur denna af Freud utbrutna angestneurosen iro rent soma-
tiskt betingade neuroser. Deras etiologi ir att stka uti ano-
malier i sexuallifvet. Deras symtom iro ej tillgéingliga for
psykoterapi, utan forsvinna férst, di det etiologiska momentet
borttages. Det skulle fora for langt att soka ge en ens nagot
¢ nir fullstindig framstillning af Freuds ofta ganska svér-
fattliga liror. Att dessa varit utsatta for en ofta den allra
striingaste och mest oforstiende kritik, dr kéndt. Hans bitt-
raste motstiandare kunna dock svirligen forneka hans genialitet.
Enligt min mening méste hans insats anses fullkomligt epok-
gorande och i framtidens medicinska historia kommer han att
inta en rangplats, oafsedt om hans liror komma att trotsa
tiden eller ej.

Det ir for niirvarande oerhordt svart att bilda sig en
sjiilfstindig mening angdende Freuds liror; detta, sdsom Freud
mycket riktigt svarar sina vedersakare, pa den grund, att hiir-
for kriifves att behiirska hans psykoanalytiska teknik, hvilken
som bekant iir mycket svir och komplicerad. Jag gr ocksd
ingalunda ansprik pi att i minsta min kunna fylla Freuds
pretentioner pid kompetens i nimnda hiinseende.

Jag tror emellertid, att man dtminstone 1 niigon méan kan
bilda sig en lit vara subjektiv forestillning om Freudianismen
ifven utan att behiirska hans psykoanalytiska teknik. Hvad
som drifvit mig till den skepsis, hvilken jag trots all beundran
for Freud i méngt och mycket har gentemot denne, sirdeles
mot hans terapi, #r att det finns atskilligt 1 hans liror, dér
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ifven den i analysen komplett oinvigde miste ha riittighet
att ytira sin mening, och att just diir han visat sig lingt frin
oangriplig. — Hvad forst bans neurasteniliira angir, s anser
ban, att neurasteni i hvarje fall framkallas antingen af ex-
cessiv. masturbation eller talrika pollutioner.!)  Denna dsikt,
hvilken Freud mig veterligen aldrig modifierat, tror jag miste
betecknas som alldeles oriktig. Jag har i 13 ar i den punk-
ten synnerligen noga utforskat mina neurasteniska patienter
och har absolut icke kunnat konstatera riktigheten af denna
Freuds uppgift. Masturbation har visserligen forekommit ide
flesta, ja, kanske i alla fall, hvilket ej ir att undra pd, da ju
masturbation #ir si ytterligt vanlig, éifven om Rohleders upp-
fattning, att 100 2 af miinskligheten skulle onanerat innebir
ofverdrift. Men att man ej skulle kunna fi en neurastenisk
symtombild, utan att excessiv masturbation eller talrika poilu-
tioner forelegat, forefaller mig lindrigt talat otroligt. Den stati-
stik, pa hvilken Freud stider sin uppfattning, omfattar visser-
ligen ej mindre éin 200 fall. Men det framgir alldeles uppen-
bart, att han for att konstatera forhandenvaron af den exces-
siva masturbationen mutatis mutandis anviinder den mer kiinda
in vilkinda metoden vid konstaterandet af lues, att friga ndr
och ej om patienten blifvit smittad. Niir patienten beriittat
sin sjukhistoria, si siiger F., att han genom denna vet det
och det om patientens sexuallif. »Wenn man den vorliegen-
den Fall von neurastenischer Neurose sicher diagnostiziert und
dessen Symptome richtig gruppiert hat, so darf man sich die
Symptomatik in Atiologie iibersetzen und dann von den Kranken
dreist die Bekriiftigung seiner Vermutungen verlangen.»?) Jag
tror knappast att detta sitt att uppta anamnesen bor anviindas
vid opartisk forskning. Att man genom suggestiviragor kan
fi en i onanifrigan skuldmedveten hypokondrisk neurasteniker
att ge en ofverdrifven framstillning af hvad som i den viigen
passerat, anser jag synnerligen tinkbart. Men — ifven forut-
satt, att excessiv masturbation finns i anamnesen hos alla neu-
rasteniska, ir det dirfor sagdt, att det @r masturbationen som
sddan, hvilken framkallar neurastenin? Freud vill géra neu-
rastenin till en rent somatisk neuros och anser, att masturba-
tionen utan alla psykiska férmedlande moment framkallat neu-
rastenisymtomen. Han siiger emellertid sjilf ndgot ofdrsiktigt,
att masturbationen virkar skadligt ej blott dirigenom, att den
framkallar de neurasteniska symtomen, utan iifven diirigenom,

) Die Sexnalitiit in der Atiologie der Neurosen, 1898. Samlung
kleiner Schriften zur Neurosenlehre aus den Jahren 1893 —1906. Zweite
unverinderte Auflage. 1911.

?) Op. cit., sid. 184.
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att den haller de sjuka under trycket af en sisom skindlig
fornummen  hemlighet.  Alla erkiinna nog, att hoggradig ma-
sturbation Afven rent somatiskt viirkar skadligt. Men jag be-
hofver knappt papeka, att masturbationens storsta skada fram-
kallas indirekt pa psykisk vig, af sjilfférebrielser, blygsel samt
hypokonder, fruktan for foljderna. Nu torde det forhalla sig
¢h, att hoggradig masturbation sillan eller aldrig férekommer
utan nimnda psykiska moment. Freud har siledes ej limnat
nigot som helst ojifaktigt bevis for riktigheten af sin uppfatt-
ning angiende neurastenins etiologi. Diremot far man redan
vid mneurastenin en inblick, hur suggestivt Freuds terapeutiska
tillviigagfingsitt méste vara. Hans nyss niimnda sitt att ta
opp anamnesen kan vara mycket fignad att viicka patientens
fortroende, men det har en af Freud icke afsedd bismak af
psykoterapi vid den enligt hornom somatiska neurosen, som
skall vara psykoterapeutiskt oangriplig. Vidare fir man ej
forgita, att hoggradig masturbation mycket ofta atminstone &r
ctt symtom pi endogen nervositet. Freud underskattar, sir-
deles de senare fren, ingalunda betydelsen af hereditiira och
konstitutionella moment. Men har tyvirr, si vidt jag vet,
underlitit att uttala sig om neurastenins stéllning till dessa.
Ur den neurasteniska symtomkomplexen har Freud som bekant
utbrutit de psykiska symtomen, af hvilka han bildat en sér-
skild neuros, angestneurosen. Denna och neurastenin #ro visser-
ligen enligt F. ofta kombinerade, men skola éfven kunna fore-
komma hvar for sig. Nu dr det forst och frimst mycket
tvifvel underkastat, huruvida man nagonsin har en neuraste-
nisk symtombild utan psykiska symtom, retlighet, dngslan,
ete.  Dejerine!) t. ex. fornekar bestdmdt, att neurastenin skulle
vara en somatisk neuros och siger, att den dr en »affection
d’origine psychique». Vidare skulle, di hoggradig masturba-
tion hos icke endogent nervisa ir sillsynt, enligt Freud nistan
all neurasteni std pi endogen basis. Nu ir den vanliga dsikten
bland de forfattare, som skilja pi endogen och forvirfvad neu-
rasteni, att psykiska symtom vid den fbrra spela en storre
roll #in vid den senare. Afven detta talar alltsi emot Freuds
uppfattning. — Terapins hufvuduppgift vid neurastenin blir
naturligtvis enligt Freud att viinja patienten af med mastur-
bationen, hvilket han anser endast kan ske pd en anstalt och
under stiindig kontroll af likare. Mar har lite svart att forsta,
hur Freud tinkt sig den kontrollen. Det kan aldrig vara
limpligt, att kontrollera neurasteniska pd samma sitt som man
kontrollerar en sinnessjuk pd en sluten anstalt. Personer, som

1y*Op: cit.
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hoggradigt masturberat och erkiint detta for likaren, pliga
enligt min erfarenhet ej dolja ett dterfall i lasten. Jag iir
visst icke blind for, attde flesta miinniskor hellre bekiinna, hvad
de syndat for ett dr sedan @n hvad de syndat i gir. Men den
synpunkten iir viktigare vid den forsta anamnesens upptagande.
Vid behandlingen af masturbanter med neurastenisymtom ger
det sig for ofrigt snart tillkiinna, om ett Aterfall dgt rum, da
detta brukar fora med sig ett recidiverande af hela symtom-
komplexen. Niir neurastenikern blifvit befriad frin mastur-
bationen, anser Freud, att enda mijligheten for denne att
forbli frisk bestar diri, att han skaffar sig normalt konsum-
ginge. »Die iiratliche Behandlung kann sich hier kein ande-
res Ziel stecken, als den wieder gekriiftigten Neurastheniker
dem normalen Geschlechtsverkehre zuzufithren»?t). Att minga
unga min, som i sammanhang med masturbation blifvit neu-
rasteniska, blifvit botade, di de utbytt denna mot normalt
konsumginge, ifven om de endast haft tillfilliga forbindelser,
ir en kind sak. Men att konsumginge skulle vara nodvin-
digt for att bota neurasteni, dr nog nigot, som de flesta for-
neka. Jag har sett kvinnliga ogifta neurastenipatienter, i
hvilkas anamnes masturbation férekommit och angiende hvilka
jag Aatminstone anser mycket osannolikt att de skaffat sig
dlskare, efter en hypnotisk kur bli friska. Nu vill jag sir-
skildt betona, att Freud iir for djupsinnig psykolog att vare
sig for min eller kvinnor vilja ordinera losa forbindelser.
Dock gir som en rod trid genom hans liror den af Stekel
uttalade satsen »Entweder Neurose oder Siinde». Och erkin-
nas maste, att denna sats innebiir en stor sanning. Lifvet ir
nu en ging en komplicerad sak. Frigan dr bara, om ej Freud
fverskattar nimnda synpunkt. Den ensidighet, som utmiirker
Freuds neurasteniterapi, forklaras for mig bist dirigenom,
att han nistan aldrig anviinder hypnos, hvilken just pa sexuella
retningstillstind ofta utéfvar ett mycket gynnsamt inflytande.

Anledningen, att Freud ur neurastenin utbrutit angest-
neurosen?) ir framfor allt den, att han anser denna ha en
annan etiologi in den forra. Symtomen iro allmiin retlighet,
beniigenhet att starkt reagera pa yttre moment (siirskildt fram-
hiller han horselhyperiistesi); dngslig forviintan, ofta af hypo-
konder art, ofta yttrande sig i stor samvetsomhet, pedanteri
och folie du doute; angestanfall i olika former, ifven i sadana
former, hvilka han kallar ekvivalenter, sisom anfallsvis upp-

') Op. cit., gid. 191.
?) Uber die Berechtigung von der Neurastenie einen bestimmten
Symtomenkomplex als »Angstneurose? abzutrennen. 1895. Sammlung

Kleiner Schriften zur Neurosenlehre aus den Jahren 1893—1906.
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triidande hetshunger, diarrhé, lokomotorisk svindel, konges-
tioner, pariistesier. Ekvivalenterna liksom andra symtom, som
kunna upptrida anfallsvis, férekomma ifven kroniskt, sirskildt
diarrhé och svindel. Till #4ngestneurosen hora dfven en del
fobier, dels siddana, som bero pi den allminna ingslan, sdsom
fruktan for morker, ovdder, ormar etc.; dels agorafobi och
andra topofobier i sammanhang med svindeln. — Freuds teori
om Angestneurosens etiologi lyder som bekant sé: »der Mecha-
nismus der Angstneurose sei in der Ablenkung der soma-
tischen Sexualerregung vom Psykischen und einer dadurch
verursachten abnormen Verwendung dieser Erregung zu zuchen».
Angiende somatisk sexualretning siiger han hypotetiskt, att
denna hos miin yttrar sig som ett tryck 4 nerviorgreningarna
i sidesblasornas vigg och att, niir denna har nitt en viss
hojd, den kan utlésa libido. Siger vidare, att man hos kvin-
nan méste anta en analog procedur; »nur ist man bei der
Frau nicht imstande anzugeben, was etwa der Entspannung
der Samenbliischen hier analog wire.» Betingelserna for upp-
komsten af #ngestneuros skulle enligt Freud vara uppfyllda
vid frivillig eller ofrivillig abstinens; vid hvad han kallar
»frustrane Erregung (t. ex. under torlofningstiden); vid coitus
interruptus, som Aatminstone for den ena parten medfér skada ;
hos kvinnan i klimakterium och miin i senium; hos kvinnor,
hvilka vid kohabitationen forblifvit aniistetetiska eller hvilkas
min lida af ejaculatio priicox eller mycket nedsatt potens;
vidare hos unga flickor vid ett plotsligt sammantriffande med
det sexuella problemet, detta sisom Freud siiger pA den grund,
att ej de forestillningsgrupper forefinnas, med hvilka den
somatiska sexualretningen skall forbinda sig. Neurasteniska
skola, sedan de slutat masturbera, ofta fi symtom af angest-
neuros, detta emedan dessa patienter, som vant sig att gifva
aflopp 4t minsta sexuallretning, fi mycket svart att tala absti-
nensen. Atit dngestneuros si ofta utbryter efter svar sjukdom,
pfveranstriingning, mycket nattvak vid en sjukbidd ete., for-
klarar Freud s, att just under dylika forhallanden libido
pligar mycket sjunka. I minga fall af angestneuros, skall en
etiologi ofver hufvud ej kunna upptiickas. I dessa fall upp-
ger han, att en svir hereditiir belastning forefinnes. Han under-
ckattar som nimndt icke hereditetens betydelse, utan anser
denna vara en mycket viktig, om in e] oumbiirlig betingelse,
for att nimnda sexuella moment skola utlosa neurosen. —
Granskar man dessa teorier, si slir en genast det sakfor-
hallandet, att mdnga af A&ngestneurosens symtom, speciellt
kardinalsymtomen dngest-, beniigenhet att reagera starkt pa
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yttre moment ete. forekomma hos ett mycket stort antal ner-
vosa fran tidig barndom, lingt innan mojligheten {or en so-
matiskt betingad dngestneuros hunnit komma till stdnd, och utan
att hos dessa en siirdeles svir hereditiir belastning behofver finnas.
Angdende diremot hans dsikt om forméigan hos sexuella mo-
ment af ofvan skildrad beskaffenhet att framkalla dngest, synes
det mig sannolikt, att den atminstone innehiller en god por-
tion sanning. I hvarje fall fir denna teori betraktas som ett
mycket intressant uppslag. Dock stoter man i hans fram-
stillning pa dtskilliga dunkla, hvarandra motsigande punkter.
De olika betingelserna for uppkomsten af neurosen iiro st pass
heterogena, att man har svirt forsta, hur alla de kunna tagas till
intikt for samma teori. Han anser en af hufvudbetingelserna
vara, att libido ej fir caknas; en annan ser han diri, att
libido skall ha sjunkit, ehuru ej till noll. Hiri ligger ingen
motsigelse. Angesten skall borja, nir libido minskas. Angesten
blir en ekvivalent till libido. Men det ér med en viss for-
vining man liser foljande: »Angst der Minner mit frustraner
Erregung (withrend des Brautstandes), Personen, die (aus Furcht
vor den Folgen des sexuellen Verkehres) sich mit Betasten
oder Beschauen des Weibes begniigen. Diese Gruppe von Be-
dingungen (die tibrigens unverindert auf das andre Geschlecht
zu iibertragen ist — Brautschaft, Verhiiltnisse mit sexueller
Schonung) liefert die reinsten Fille der Neurose.» Att en
lang forlofningstid, under hvilken libido sjunkit, ger upphof
till Angestneuros, motsiiger naturligtvis ej hans teori. Men vid
dessa »Verhiiltnisse mit sexueller Schonung», dir uppfylles ej
betingelsen, att libido sjunkit. Dir finns en stark sexuell
upphetsning, alltsi okad i st. f. minskad libido, samtidigt med
angest. Man kan mycket vil forstd, att han tagit upp dessa
fall; det #r nimligen alldeles patagligt, att just sidana for-
hallanden kunna ge upphof till nervosa symtom. Men dessas
uppkomstsiitt stimmer, si vidt jag forstar, ej med hans teori.
Och mirk vil, just dessa fall skola erbjuda den mest typiska
sjukdomsbilden.  Att en intensiv libido, som ej far normalt
utlopp, kan skapa angest, fr en kiind sak, men #r alls icke
detsamma, som att den somatiska sexualretningen afkopplas
fran det psykiska och forarbetas till dngest. I hvarje fall har
man svart vara med pa, att mekanismen kan vara densamma
nir libido #r okad, och niir den ir minskad. Enligt Freuds
teori borde vid stark nedsiittning af libido och potens symto-
men bli starkt framtridande, men han forklarar uttryckligen,
att just i sidana fall dessa bli relativt obetydliga.  An-
ghende #ngestneurosens uppkomst vid abstinens yttrar han
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foljande!); »Bs wird also die Libido endlich sinken und die
somatische Erregung subkortikal als Angst sich atissern. Wo
die Libido nicht verringert wird, oder die somatische Erregung
auf kurzen Wege in Pollutionen verausgeht wird, oder infolge
der Zuriickdriingung wirklich versiegt, da entsteht eben alles
andere als Angstneurose.» Har alltsd libido minskats och
angestneuros uppstdit, da beror detta pi, att den somatiska
retningen omsatts i 4ngest, men blir det ej angestneuros, di
har den somatiska retningen swirklich versiegt> — alldeles som
det passar for teorin. Rorande dngestneurosen hos min i
senium och kvinnor i klimakterium siger han:2) »Hier ldsst
die Libido nicht nach; es findet aber eine solche Steigerung
in der Produktion der somatischen Erregung statt, dass die
Psyche fiir die Bewiiltigung delselben sich als relativ insuffi-
cient erweists>. Att ofta hos dldre personer en period med
okad. libido med eller utan andra symtom kan upptrida, &r
en kind sak. Kommer nu denna dkade libido tillsammans
med #ngest, si giller hvad som nyss sades om »die frustrane
Erregung>. For att emellertid fi detta att stimma med teo-
rin siger han, att i dessa fall en Okad stegring af den soma-
tiska retningen fger rum. Hans uttryck Bewiiltigung fr visser-
ligen for svenska o6ron négot tvetydigt, dd det egentligen be-
tyder underkufvande. Men han kan ej mena annat dn att
psyke visar sig insufficient att prestera ett till den okade ret-
ningen svarande kvantum libido. Man miéste nu ovillkorligen
fraga: »Hvilka skil har han framlagt for dasikten, att vid
ifragavarande fall en dkad somatisk sexualretning dgt rum ?»
Om svaret behdfver man vil knappt tveka. Det dfven af
Freud erkinda faktum, att hos #ldre mén den okade libidon
upptriider samtidigt med minskning af potensen talar just e]
f6r forhandenvaron af okad somatisk sexualretning. Skulle
han, med ofvanstiende citat mena, att patienterna bli nervosa,
emedan de kinna sin oférmaga att ofvervinna sin libido, hvilken
inger dem moralisk afsky, s& tror jag, det vore en tolkning,
som lite hvar skulle kunna bitrida. Freud séger ocksd pa
ett annat stiille, uttryckligen, att detta moment kan spela in.
Jag behofver ej papeka, att enligt denna tolkning neurosen ir
af psykogen natur och ej, sisom den enligt Freuds teori skulle
vara, somatiskt betingad. — Hvad den hypokondra dngesten
hos f. d. masturbanter angir, si har jag redan forut antydt,
att den synts mig oftast kunna forklaras dirigenom, att de

) Sammlung kleiner Schriften zur Neurosenlehre, 1893—1906.
Sid. 79.
3 Op. cit., sid. 79.
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list likarbocker, haft svira samvetskval ete. Dock vill jag,
sisom jag pd annat stille pdpekat, nimna, att jag sett fall
af s. k. sexualneurasteni, diir jag haft svirt att upptiicka nigon
psykogenes for dngesten. Sidana fall tala till formin for
Freuds teori.

I alla hiindelser @r det uppenbart, att det blir en ritt
subjektiv sak, hur man i de resp. fallen skall viirdesiitta
sexualiteten. Jag skall belysa detta med ett exempel. Jag
undersokte nyligen en 40-irig man, som varit gift i 4 ar, och
i iktenskapet har 2 barn. Bida gingerna, hustrun var i
grossess, blef han under senare delen af denna nervos med
hjirtklappning och iingslan. Det lig ju mycket niira till hands
att enligt Freud tolka detta som en angestneuros, framkallad
af sexuell abstinens. Det befanns emellertid, att dngesten
férsvann omedelbart efter hustruns partus, lingt innan absti-
nensen upphorde. Och patienten ansig sjilf, att hans nervo-
citet uteslutande haft sin grund i fruktan for den partus, hans
hustru hade att genomgd. Att de flesta skulle tolka fallet si
som patienten, dr timligen siikert. Den niira till hands liggande
inviindningen mot Freuds dngestneuros, som ocksd mycket rik-
tigt framstilldes af Lovenfeld redan 18951Y), att det finns fall
af dngestneuros, som botats utan att dndring i sexualiteten
gt rum eller efter det utlosande yttre moment af icke sexuell
art. (>banale Schiidlichkeiten», siisom Freud siiger), forsvunnit,
bemoter Freud pa foljande siitt?): »Es reicht nicht hin, dass
das spezifische iitiologische Moment vorhanden ist, es muss
auch ein bestimtes Mass davon voll werden, und bei der
Erreichung dieser Grenze kann eine Quantitit spezifischer Noxe
durch einen Betrag banaler Schidlichkeit ersetzt werden. Wird
letzterer wegnommen, so befindet man sich unterhalb einer
Schwelle: die Krankheitserscheinungen treten wieder zuriick.»
Mot detta resonemang kan striingt taget ingen in yiindning
goras. [ nyssnimnda fall skulle Freud, sd vidt jag forstar,
diagnosticerat dngestneuros och pistatt, att oro for fruns partus
ej skulle framkallat nervosa symtom, om han ej samtidigt
lefvat abstinent. Och det kan enligt min mening ej vara tal
om, att man kan utesluta mojligheten, att Freuds teori dtmin-
stone innehaller en kiirna af sanning. Freud tillkommer for
eviirdeliga tider fortjinsten, att mer iéin andra ha fast upp-

1) ,Uber die Verkniipfung neurasthenischer und hysterischer
Symtome in Anfallsform nebst Bemerkungungen iiber die Freudsche
Angstneurose.> Miinchener med. Wochenschrift Nr. 13, 1895. Cit. enl.
>Sammlung kleiner Schriften ete.»

7) ,7Zur Kritik der Angstneuroser. »Sammlung kleiner Schriften
ete.», sid. 101,
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miirksamheten pa det intima samband mellan neuros och
sexualitet, som utan tvifvel existerar. Att man gkall kunna
kritisera och finna svaga punkter, nir ett forsok gores att de-
taljeradt. pévisa detta sammanhang, siger sig sjilft.. Jag vill
ocksi siiga, att hvad som ej minst i hans Angestneuroslira gjort
mig skeptisk, dr hans phstédende, att angesten i dylika fall
icke blott vid psykoanalys visar sig vara icke reducerbar, utan
- dfver hufvud for psykoterapi icke tillginglig (durch Psycho-
therapie nicht anfechtbar). En éngest, som psykoterapeutiskt
ej i ndgon méan #r paverkbar, tror jag icke pa. Jag har sett
flera fall, som jag, utgiende frin Freuds stindpunkt, ej kun-
nat tolka annat An som Aangestneuros, genom hypnos for linga
tider bli forbiittrade, utan att #indring i sexualiteten fgt rum.
Freud ma enligt sin teori girna férklara dylika terapeutiska
resultat uppkomna dirigenom, att virkan af sexuella moment
genom hypnosen blifvit bragt »unter die Schwelle». Men att
psykoterapi i dylika fall skall vara virdelos, dirom har jag
ej kunnat oOfvertyga mig. Det har alltid férvdnat mig, att
Freud aldrig reviderat sin éngestneuroslira. Detta ir si mycket
mirkligare, som den ofriga delen af hans lirobyggnad varit
stadd i en stiindig utveckling. Endast si tillvida har niamnda
lira modifierats att ingestneurosen numera anses mindre van-
lig. Stekel har pévisat, att denna neuros ofta har en psykisk
genes — en synpunkt, som undertecknad och jag tror de
flesta ofta haft — och for sidana fall infért namnet dngest-
hysteri, hvilket af Freud sccepterats. I stort sett héiller han
fast vid sin lira om #dngestneuros och neurasteni, hvilket tyd-
ligt framgir af hans 1910 publicerade uppsats » Uber wilde
Psychoanalyse»!). Att jag si linge uppehallit mig vid dngest-
neurosen, beror dirpd, att denna, trots de stora dimensioner
litteraturen o6fver psykoanalysen tagit, ingalunda &r nagon de-
talj i Freuds liror. Asikten, att dngesten sd att siiga ar libi-
dos afvigsida, har utan tvifvel i viss min inspirerat hans hysteri-
lira, diir det numera heter, att symtomen &ro perversionernas
negativ?).

Freud formulerade sin hysterilira, till hvilken som bekant
Jreuer gifvit uppslag, 1895%) si: »Hysterie entstehe durch
die Verdriingung einer unertriiglichen Vorstellung aus dem Mo-
tive der Abwehr, die verdriingte Vorstellung bleibe als eine
schwache (wenig intensive) Erinnerungsspur bestehen, der ihr

1) Zentralblatt fiir Psychoanalyse, Heft. 3, 1910.

?) Enligt hans sista &ngestteori (1910) har upplefvandet af vir
egen fodelse hos oss sannolikt efterlimnat det affektuttryck, som vi
kalla dngest(!!]).

%) »Studien iiber Hysterie», von Breuer und Freud. 1895. Sid. 250.
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entrissene Affect werde fiir eine somatische Innervation ver-
wendet : Conversion der Erregung. Die Vorstellung werde also
gerade durch ihre Verdriingung Ursache krankhafter Symtome,
also pathogen.»  Freuds si omskrifna psykoanalys, hvilken
han utvecklat ur den ursprungligen af Breuer anvinda s. k.
kathartiska metoden, gir som bekant ut pd att viicka till lif
hos patienten minnet af de upplefvelser, hvilka orsakat de
hysteriska symtomen. Ett dterupplefvande af dessa i fantasin
under full affekt, ett afreagerande af denna, som han siger,
skall astadkomma, att symtomen forsvinna. For tvingsneu-
rosen!) antar han en mekanism liknande den for hysterin,
endast med den skillnaden, att affekten ej sisom vid denna
konverteras i ett somatiskt symtom, utan forskjutes ifrin
den forestillning,” som medvetandet lyckats gora sig  kvitt
och forknippas med en annan mera indifferent, hvaraf en
tvingsforestiillning resulterar. Afven tvAngsneurosen botas
med psykoanalysen, som klargdr for patienten den verkliga
orsaken till affekten och si upploser den patologiska samman-
kopplingen af denna med den indifferenta forestillningen. —
Nu ar att mirka, att Freud redan 18962%) modifierade siviil
sin hysteri- som sin tvingsneuroslira dirhin, att han anser
dessa neuroser sti i sammanhang med upplefvelser af sexuell
art, som passerat i tidig barndom. Och han siiger, att psyko-
analysen kan radikalt bota endast i de fall, att den framtriinger
till de infantila sexualupplefvelserna, samt att man ej ir siiker
pa recidiv, om man endast far fram de relativt recenta psykiska
traumer, som bidragit till symtomens uppkomst. Hur skall
man nu bringa detta i éfverensstimmelse med hvad som sades
i den af Breuer och Freud 1893 publicerade uppsatsen »Ueber
den psychischen Mechanismus hysterischer Phénomenes, dir
det heter, att de hysteriska symtomen genom den kathartiska
metoden bragtes att forsvinna »ohne Wiederkehr» eller, sisom
det pa ett annat stille i samma uppsats stir: >fir immer» 73
I af samma bada forfattare 1895 utgifna arbete »Studien tber
Hysterie» finnes en af Freud ensam forfattad uppsats »Zur
Psychotherapie der Hysterie», diir han citerar och héller fast
vid hvad som 1893 sagts om den kathartiska metodens tera-
peutiska virde. Pa ett annat stille i nimnda uppsatst), siger

") Obsessions et phobies. Leur mécanisme psychigue et leur
étiologie. 1895. Sammlung kleiner Schriften zur Neurosenlehre aus
den Jahren 1893—1906. Zweite unverinderte Auflage. 1911.

?) Weitere Bemerkungen iiber die Abwehr — Neuropsychosen.
1896. Sammlung kleiner Schriften etc.
% Studien iiber Hysterie. Sid. 4 och 14.
4) Sid. 228.
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han, att man med den kathartiska metoden erhaller »dauernde
Erfolge,. Jag gor mig siledes ej skyldig till ett refererande
af ett enstaka yttrande. Jag kan forsiikra, att jag linge, men
forgifves sokt efter en forklaring till denna motsiigelse. Den
ir och forblir for mig en dunkel punkt i Freudianismen och
miste ingifva den, som ir #in si intagen af Freuds framstall-
ningskonst, en viss misstro mot hans sitt att viardesitta en
terapi.

Det starkaste motstind Freud ront har framkallats af den
enligt de flestas mening oproportionerligt stora roll, som han
tilldelat sexualiteten i neurosernas patogenes. Nu miste i hvarje
fall siigas, att om Freud ofverskattat sexualiteten, si ha alla
forfattare fore honom underskattat denna, hvilken omsténdig-
het bara den borde litet stimt ner tonen hos hans veder-
sakare. — Freud hyllar som bekant satsen: utan rubbning i
sexualiten ingen neuros. Det #r ofver hufvud som om for
Freud ej existerade ndgon annan drift &n den sexuella. Han
erkiinner ocksd sjilf, att han tar begreppet sexualitet i mycket
vidstrickt bemirkelse och anviinder uttrycket psykisk sexuali-
tet. Mycken hitsk kritik af Freud hade undvikits, om detta
beaktats. | ménga af Freuds framstillningar har det for mig
ofta varit mer namnet sexualitet, som manat till opposition &n
resonemanget i ofrigt.  Att den tillfredsstillelse, den lustfor-
nimmelse, som barnet erfar, di det diar, af Freud betecknas
casom varande af sexuell art, virkar naturligtvis barockt och
pa méinga motbjudande. Emellertid, den tanken, att sexual-
driften bygges upp sméningom af en mingd olikartade intryck,
forvirfvade langt fore puberteten, synes mig mycket plausibel.
Och att barnet ej dr asexuellt, dr viil numera ett af de flesta
erkiint faktum. Smé barn bli forilskade pa ett sitt, som oaf-
cedt det somatiska sexualmomentet, foga skiljer sig frin det
hos vuxna. Barna kunna vara intensivt svartsjuka. Kindt
ar dfven, att det funnits barn, som onanerat i vaggan. Be-
tecknande for Freud ir emellertid yttandet, att knappast nigon
undgar dibarnsonanin.!) Afven Freuds beromda lira om den
s. k. analerotiken innehdller nog en hel del sanning. Att
analregionen har ett sexualpsykiskt samband med genitalregio-
nen, dr otvifvelaktigt och visas bl. a. af att nimnda region
ofta anviindes for masturbatoriska akter. Sadger?) betecknar
ocksd fullt konsekvent piiderastin som fortvaron af en infan-
til organdrift. Uti sitt bekanta arbete »Drei Abhandlungen zur

) Drei Abhandlungen zur Sexualtheorie.

2 ?) Zentralbl. f. Psychoanalyse, 1 Jahrgang, Heft. 3, 1910. »Zur
Atiologie der kontriiren Sexualempfindung.
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Sexualtheorie»  (1905) utvecklar Freud den dsikten, att barnet
dir spolymorft perverst>, d. v. s. har sexuella-anlag af bide
normal natur och af en natur motsvarande alla bekanta per-
versioner. Hos den sexuellt friske undertryckes smdningom
de perversa tendenserna. Perversion hos den fullvuxne blir
for Freud ett kvarblifvande pd infantil stindpunkt. For
homosexualiteten ha Freud och Sadger funnit en patogenes lik-
nande den vid hysteri. Sadger anser!), att homosexualitet hos
miin uppkommer efter frigorelse frin for starka kiinslor for
modern eventuellt (barnskiterskan eller andra), hvilka kiinslor
litt sla ofver i motsatsen (horror femin:w), samt att manlig:
homosexuella genomgd en period af narcissism, innan homo-
sexualiteten blir fixerad. Jag anser mycket tinkbart, att for-
hallandet till modern kan ha ett psykosexuellt moment och
vara af patogen betydelse. »Den hos modern forankrade
neurotikern», for att anvinda ett Freudskt uttryck, iir nog
ingen ovanlig typ. Och ifven till den synes barocka dsikten
om narcissism innebir ftminstone ndgon sanning. Jag har
nyligen hos en manlig homosexuell konstaterat, att han verk-
ligen genomgitt en sidan period af narcissism, dd han stiende
naken framfor spegeln masturberade, fordlskad i spegelbilden.
Onekligen blef jag ofverraskad af denna upplysning, di ifriga-
varande patient var den férste, jag i den punkten examine-
rade. Det synes mig, som om de teorier Freud i »Drei Ab-
handlungen» framstiillt angiende perversioner och homoséxua-
litet, for forskningen dro vida mer fruktbringande &n det siitt
att behandla detta omride, som de anviinda, hvilka noja sig
med att ge noggranna symtomatiska beskrifningar ofver de
olika perversionerna utan ett forsok att tringa in i mekanis-
men for deras uppkomst. Afven hans liror om den infantila
sexualiteten synas mig atminstone pi en del punkter plausibla
och stimma vill med iakttagelser jag sjilf gjort. De lida
emellertid af det betiinkliga felet, att han kommit till dem ej
genom direkta iakttagelser pid barn, utan niistan uteslutande
genom psykoanalys af fullvuxna. 1 den 1910 utgifna 2:dra
upplagan af »Drei Abhandlungen zur Sexualtheorie» medger
ock Freud detta sjilf, ehuru han tilligger, att han sedermera
vid analys af neuroser hos barn fitt sina dsikter bekriiftade.
Man har emellertid ej hos Freud, ej heller hos hans lirjungar,
dtminstone ej hos flertalet af dessa, kunnat konstatera nagon
tendens att vilja reducera sexualitetens betydelse. Uti de
1910 publicerade fem forelisningar ofver psykoanalys, som

1y Jahrbuch f. psychoanalytische u. psychopathologische Forschun-
gen. Bd. II, T Hifte, 1910. Ein Fall von multipler Perversion mit
hysterischen Absenzen.
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Freud foregiende ar hallit i Amerika, uttalar han fortfarande
sin gamla sats, att af de inflytelzer, som fora till neuros,
storsta betydelsen tillkomma rubbningar i erotiken, och att -
andra moment darvidlag endast kunna vara medvirkande, ¢j
ersittande.  Itt undantag utgor emellertid Adler. Han yttrar
sig polemiskt mot Freuds libidolira och siigert), att ej blott sexual-
driften, utan ifven hvad han kallar aggressionsdriften spelar en roll
i neurosernas patogenes. Dieser »Trieb zur Erkimpfung einer
Jefriedigung» von der feindlichen Aussenwelt haftet nicht wie
die anderen Triebe unmittelbar dem Organ und seiner Tendenz
sur Lustgewinnung an, sondern gehort alg ein iibergeordnetes,
die Triebe verbindendes psychisches Feld dem Gesamtiiberbau
an.» Detta mi vara nagot dunkla yttrande visar dock, att
han i denna punkt kritiserar Freud pi ett sitt, som i grund
och botten utgor ett oerhérdt nirmande till den vanliga upp-
fattningen pa detta omride.?) I detta sammanhang bor pé-
pekas, att Freud sjilf?) limnat fragan 6ppen huruvida vid de
traumnatiska neuroserna en sexuell faktor medverkar eller icke.
Bleuler, som visserligen i étskilligt differerar fran Freud, men
dock i hufvudsak stir pa dennes stindpunkt, anser det tank-
bart, att lingtan efter pension ir tillriicklig att utan sexuella
moment forklara symtomens terapeutiska svaratkomlighet vid
de traumatiska neuroserna. Nu ha dessa, sdsom Bleuler pa-
pekar, finnu ej blifvit psykoanalytiskt undersckta. Att =i ej
skett, #r ingen tillfillighet. Ifrdgavarande patienter iro ofta fattiga
arbetare, som hvarken ha ekonomi eller bildningsgrad att kunna
profitera af analysen. Man talar om tvd stora faktorer i miinsk-
liga lifvet: hunger och Kkiirlek. Mihiinda har Freud, hvars
patienter foretriidesvis tillhor de burgnare klasserna, glémt den
forra faktorn. For massor af daligt aflonade ogifta kvinnliga
arbetare (lirarinnor, kontorister etc.), behiftade med nervosa
symtom, som stindigt drifva dem till likaren med begiran om
tjinstledighetsintyg, vore kanske en forbittrad ekonomi en
tillriicklig terapi.

Ett alldeles sirskildt stort motstind har Freuds ldara om
de infantila sexualupplefvelsernas betydelse ront. Och man har
nog fragat sig lite hvar, om det ir sant allt hvad patienterna
beriitta under analysen, siirdeles rorande nimnda moment.

1 3Der Aggressionstrieb im Leben und in der Neurose.» Central

blatt f. Psychoananlyse. Heft 3, 1910.

% Qedan detta skrifvits har Adler tillkinnagifvit sitt uttride ur
redaktionen for Zentralblatt f. Psychoanalyse pi grund af sidana
meningsskiljaktigheter med Freud, att ett gemensamt utgifvande af
nimnda tidskrift synts denne inopportunt.

%) Cit. enl. Bleulers »>Die Psychoanalyse Freuds>.
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Sasom ett absolut bindande bevis for realiteten af de infantila
sexualscenerna anfir Freud!), att patienterna endast »durch den
stiirkesten Zwang der Behandlung> och under alla tecken pi
pinsam affekt reproducera dessa minnen samt — obs! — sjiilfva
forneka deras iikthet, i det de betona att de sakna den identi-
fieringsfornimmelse, som eljes upptridder, di man erinrar sig
en glomd hiindelse. Hvarfor skulle patienterna si bestiimdt
framhalla sitt tvifvel, om de sjilfva hade uppdiktat ifrigava-
rande scener, frigar Freud. Han talar difven om den unifor-
mitet, som finnes i olika patienters beriittelser, hvilket skulle
forutsiitta, att de olika patienterna med hvarandra ofverens-
kommit, hvad de skulle beriitta, i fall detta ej varit sant. Niir
han nu vidare siiger?), att de infantila scenerna visa sig vara
en logiskt nodviindig komplettering af hvad som férut under
analysen kommit fram, si ma det vara forlitligt, om man fir
tanken, att dessa iiro konstprodukter, som blifvit patienten
pasuggererade. Emellertid, ar 1896 ansiig sig alltsd Freud ha
limnat bindande bevis for, att dessa scener voro dkta. Ar 19063)
siiger han, att han forr ofverskattat vanligheten af de infantila
sexualtraumerna, emedan han da innu icke kunnat skilja de
hysteriskas minnesvillor fran barndomen frin verkliga minnen;
siiger vidare, att han sen dess lirt sig tolka mangen fantasi
om ett 1 tidig barndom upplefvadt sexuellt attentat sisom ett
hvad han kaller » Abwehrversuch» mot minnet af masturbation
i barndomen. Han limnade dirmed dsikten om de infantila
sexualtraumerna, som han atminstone ansig mindre vanliga,
och ansdg, att det patogena materialet vore att soka i »die
infantile Sexualbethitigung», de infantila drifterna. Nir nu
hans bevisforing angiiende realiteten af traumerna varit si allt
annat in bindande, hur kan han begira, att man skall tro pa
realiteten af de o6friga infantila sexualminnena? Jag har med
detta ingalunda velat siiga, att hans lira om den infantila
sexualiteten och dennas betydelse for uppkomsten af neuroser
svifvar i luften, utan har endast velat piépeka, huru han med
en allt for littvindig bevisforing stundom skadat sin egen sak.

En synpunkt, som mycket diskuterats och som naturligt-
vis ocksd dr mycket viktig vid bedomandet af Freud, iir den,
huruvida denna s. k. »Verdringung» ir sd vanlig hos nervisa
som Freud antar. Man behofver hiirvid ej tvista om diagno-

) Zur Atiologie der Hysterie. 1896. Sammlung kleiner Schriften
ete. Sid. 161.
%) Op. cit.

%) Meine Ansichten iiber die Rolle der Sexualitit in der Atiologie
der Neurosen. Sammlung kleiner Schriften ete. Sid. 225 —224. (Afven
intagen i Lowenfelds Sexualleben und Nervenleiden. 1906.)
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ser, ty de enligt Freud somatiskt betingade neuroserna, neu-
rasteni och Angestneuros, dro i hvarje fall sisom oblandade
neuroser sillsynta.  Freud antar alltsd, att »die Verdringung»
spelar en roll och en stor sidan i det stora flertalet neuroser.
Oskar Vogt 1) gor sig helt siikert till tolk for en ganska allmén
uppfattning, da han siiger, att patogent viirkande affektbetonade
upplefvelser ej pa lingt niir sa ofta fro glomda, som Freud
antar, och att det s k. motstindet vid psykoanalysen mycket
ofta iir beroende pé en medveten motvilja mot att yppa en
hemlighet och ingalunda pi omedvetna moment. En borjande
reaktion mot liran om »die Verdringung» har #ven inom
Freudska skolan kunnat konstateras. Bleuler (»Die Psychoana-
lyse Freuds») talar om, att det finns en »Komplexbereitschafts
lika vil som en »Komplexverdringung». Hvad medveten
och omedveten determinering af symtomen angar, s kan jag
fullkomligt ansluta mig till dr Bjerres i Sv. Liikaresiillskapet
uttalade mening, att Freud underskattar den medvetna determi-
neringen. Och miirk viil, det fir just denna, som ofta forlinar
fallet dess grava karaktir. Freud har sjilf ) pd ett alldeles
fortriffligt sitt uttalat, att vid uppkomsten af en tvingstanke
med- och omedvetna moment kunna kollidera, d. v. s. att den
omedvetna processen forstirkes af en normal, logisk tanke-
procedur. Jag har sett mer in ett fall af tvingsneuros, dir
<A varit forballandet, och det siger sig sjilft, att vid dessa fall,
diir personligheten genomsyras af neurosen, dir karaktiiren an-
friites, prognosen miste bli dalig. Nu har det sagts, att psyko-
analysen just vid de gravaste fallen skulle visa sin 6fverliigsenhet.
Jag har dock mycket svart att tinka mig, att den kan bryta
det medvetna motstindet. Fred papekar sjalf, att han avvisar
patienter, som ej ha en nigorlunda palitlig karaktir. For mig
star det alltjiimt fast, att arten af patientens moralitet har ett
storre inflytande pd prognosen iin arten af neuros. Och iden
saken synes det mig, att psykoanalysen intet kan.iindra. —
Freud forebrar alltid sina vedersakare, att de ej psykoanalyserat
sig sjilfva och siiger, att deras olust att gora detta beror pa
samma inre motstand, som den nervise vid analysen visar mot
att for sig sjilf vidgd sina hemligaste tankar och férbjudna
onskningar. Han anser niimligen, att det endast iir en kvantitets-

1 Diskussion efter L. Seifs foredrag >Uber den Wert und die
Bedeutung der psychoanalytischen Methode fiir die Diagnose u. Thera-
pie der Neurosen», Verhandlungen der Internationalen Gesellschaft fiir
medic. Psychologie u. Psychotherapie, Briissel, aug. 1910. Journal f.
Psychol. u. Neurol. Bd. 17. 1911.

“) Weitere Bemerkungen iiber die Abwehrneuropsychosen, 1896.
Sammlung kleiner Schriften ete.
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skillnad och ej en kvalitetsskillnad emellan den friske och den
nervose, en sats som forvisso dr mycket riktig, om in ej upp-
tickt af Freud, sisom Ferenczi pastir, trots det att Freud sjilf
citerar Mobii bekanta sats »>Ein bischen Hysteriker ist jeder
Mensch». Ma vara, att Freud, kan ha i viss min ritt i be-
domandet af antagonisternas motiv. Men han synes mig drifva
citt siitt att se tingen in absurdum, di han anser, att beniigen-
heten att hastigt glomma drémmar beror pi samma motstiand
mot att bli medveten om de otillitna onskningar, for hvilka
enligt Freud drommen &r en symbolisk framstiillning. Ingen
torde viil vilja forneka, att dromamnesin dtminstone delvis
framkallas af andra psykofysiologiska faktorer, analoga exempel-
vis med dem, som framkalla amnesin efter ett rus.t)

Som bekant gjorde Freud forst i likhet med Breuer ana-
lysen i hypnos, men afstod sedermera fran denna. Att borja
med lit han patienten ligga med slutna Ggon, uppmanade ho-
nom till koncentration och gjorde da den erfarenheten, att
gamla minnesbilder ddko upp. Han uppmanade honom att
atan kritik beriitta, hvad helst som kom 1 medvetandet, dfven
om det syntes patienten oangeniimt eller likgiltigt. Som bekant
ligger enligt Freud hiiri analysens kvintessens, di de psykiska
moment som skola upptiickas genom »die Verdringung» blifvit
enligt Breuers uttryck »bewusstseinsunfiihig» hvarfor dels pati-
enten ej kan bedoma, huruvida en minnesbild stir i samman-
hang med det sokta, och dels just den omstindigheten, att en
pinsam fornimmelse upptrider antyder, att man ir pd ritt spar,
dia de patogena minnena alltid éro af pinsam art. For att vid
behof ytterligare underlitta proceduren, sade han till patienten,
att han i nista dgonblick skulle ligga handen pd hans panna,
och forsikrade, att dirvid en minnesbild vare sig i visuell form
eller sasom en forestillning skulle upptriida. Numera har han
afstatt dfven frin att pi detta sitt till det yttre efterlikna
hypnosen och liter patienten endast i ett tillstand af psykisk
koncentration meddela hvad »som faller honom in», siisom
termen lyder, pa si siitt steg for steg sokande sig tillbaka till
det forflutna. — En af de vanligaste inviindningarna mot den
terapeutiska sidan af Freuds analys dr — jag behofver vil
knappt papeka det, den, att dess verkan skulle vara af sugge-
stiv art. Detta att i ett tillstand af passivitet siiga likaren
hvad som faller en in och sedan acceptera riktigheten af lika-
rens utliiggning angiende sammanhanget mellan dessa infall
och symtomen, utan hvilken acceptering kuren icke lyckas —

Samma uppfattning angiende dromamnesin  har jag, sedan
detta skrefs, funnit hos Bleuler (Die Psychoanalyse Freud).

1y
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detta miéste synas for minga ha en bra stor likhet med en
suggestionsprocedur. I sin bekanta apologi for Freud siger
Bleuler!), att komplexens egenskap att vara patogen visas e]
blott genom den terapeutiska verkan, som dess upptickande
har, utan framfor allt af det logiska sammanhanget som den
har med symtomen. Han drar af detta sammanhang den
slutsatsen, att upptiickandet af de patogena komplexerna har
en terapeutisk ~verkan oafsett alla suggestiva moment. Nér
man nu vet, hur invecklade och svarfattliga dessa analyser ofta
iro, (Bleuler bekinner, att han maste lisa Freuds » Bemerkungen
iiber einen Fall von Zwangsneurose» tre génger for att fatta
endast det viisentliga i denna analys) ér det nu s alldeles
siikert, att det varit det logiska sammanhanget utan suggestion
com verkat? Att vid dessa analyser stundom spontan hypnos
uppkommer, tror jag man kan vara med pi, dfven om man
ej delar Bérillons uppfattning om »hypnose fortuite». Afven
Freud framkastar den formodan, att da han ldt patienten sluta
ogonen och lade handen pd pannan, verkan af denna procedur
motsvarade den af en »momentant forstirkt hypnoss. Emel-
Jertid har han ej blott lagt bort hypnosen vid sin analys, han
anviinder den 6fver hufvud endast undantagsvis som terapeu-
tiskt medel. Den inom Freudska skolan vanliga uppfattningen
om hypnosens terapeutiska virde uttrycker Stekel?), da han
séiger, att man ed hypnos visserligen momentant kan gora
patienten frisk, men ej [or framtiden ger honom nagot vapen
i handen. Alltsd aterigen den Déjerineska uppfattningen.
Som bekant har Freud skildrat en psykoanalys af en fobi
hos en 5-arig gosse. Nir man nu vet, hur allmén den erfaren-
heten iir, att just angesttillstind (pavor nocturnus, ete.) hos barn
ofta dro si synnerligen tacksamma att hypnotiskt behandla,
«i fragar man sig, hvad for terapeutisk betydelse har denna
modosamma psykoanalys af ett litet barn? -
Freud?) gar =i lingt i sin uppskattning af psykoanalysen,
att han uttalar den formodan, att i en framtid, da hans ldror
blifyit bland publiken mera allmiint spridda neurosernas antal
kommer att minskas. Det forhaller sig ju enligt Freud si, att
symtomen iiro hvad han kallar »Ersatzbefriedgungen» for drif-
ter, hvars forhandenvaro patienten vill dolja for sig sjilf och
andra. Foljden skulle i en framtid alltsi bli, att alla nervisa

') Die Psychoanalyse Freuds. Verteidigung und kritische Bemer-
kungen. Jahrbuch f. psychoanal. u. psychopath. Forschungen. II Bd,,
IT H., 1910.

?) Nervose Angstzustinde. 1908. Sid. 188.

) Die Zukiinfligen Chancen der Psycho-Analytischen Therapie.
Centralblatt fiir Psycho-Analyse. Heft. 1—2. 1910.
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skulle kiinna sig genomskiddade och «dic Flueht in Krankheit»
diirfor mindre vanlig. Patienten skulle kunna si att siiga hejda
uppkomsten och hindra fixeringen af symtomen. Jag medger,
att hvad Freud hiir uttalar frin hans stindpunkt kan vara
nog si riktigt. Men jag vill framhdlla en annan synpunkt:
hur skall det gi med alla personer, hyilka redan ha fixerade
nervosa symtom, i fall de bli bekanta med Freuds liror? De
fi veta, att deras onda antingen beror pd nigon rubbning i
sexualiteten, som patienten ej vill eller kan indra (exempelvis
abstinens), eller ock har sin rot i for deras eget medvetande
odtkomliga moment. Jag tycker, att en sidan situation for
dem, som ej ha tillfillle att undergd en psykoanalytisk kur,
skulle kunna bli en verklig tortyr. Och mirk viil, det fr icke
endast ekonomiska omstindigheter, som kunna ligga hinder i
viigen for erhdllandet af en sidan kur. Om patienten ir 50
ar eller dirofver, anses psykoanalysen i allmiinhet ogenomfor-
bar, emedan det patogena materialet di blir allt for stort. Sa
fort patienten #r inne i 5:te decenniet, betraktas det som ett
minus for psykoanalysen. Nej, jag fruktar, att om Freuds
liror i hog grad mdste gilla den gamla satsen: »toutes les
vérités ne sont pas bonnes i dire».

Freud har i sin neuroslira infort ett begrepp, som han
anser spela stor roll vid analysen, niimligen »die Ubertragung».
Med »die Ubertragung» forstir han en beniigenhet hos patienten
att under analysen ofverflytta alla affekter (savil sympati, kirlek
ete. som dessas motsatser), hvilkas verkliga objekt de ej vilja
eller kunna vara medvetna om, pa likarens person. Denna
Ubertragung villar stor svarighet vid analysen, och likaren
iligger att genom ett klokt dirigerande af patienten sd att siiga
hejda denna. »Die Ubertragung» har kommit att vid analysen
spela en allt storre roll. Och da det forr hette, att kuren ej
lyckades, om ej patienten accepterade likarens tolkning af
symtomen heter det numera, att »die Ubertragung» dfven ir
ett oundgingligt villkor for kuren. Freud siiger uttryckligen i
ett foredrag pa en privatkongress for psykoanalytici i Niirnberg
1910Y), att kurens mekanism ej endast ligger i ofvervinnandet
af det motstand, som de omedvetna momenten siitta emot att
bli tillgingliga for metvetandet, utan tilligger: »Sie kennen ja
alle den weit kriftigeren, der in der Verwendung »der Uber-
tragung» liegt.» Han erkiinner ocksi omedelbart dérefter, att
detta for utomstiende ir fignat att fordunkla beviskraften hos
kuren for riktigheten af hans liror. Till sitt publikum af
lirjungar siger han: »Sie vergessen nicht, dass diese Beweise

Y »Die zukiinftigen Chancen ete.»
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anderswo zu finden sind.» Man méste dé friga, hwar dessa
diro att finna, niir han sjilf maste medgifva, att de terapeutiska
resultaten ej lingre kunna anses #iga verklig beviskraft. Iott
yttrande af Freud'), som bor observeras i detta sammanhang,
ir foljande: »Symtomen, hvilka for att anvinda en liknelse
ur kemin, dro fillningar fran tidigare erotiska upplefvelser
(ordet i vidstrickt bemirkelse), kunna ocksd blott i den hojda
temperaturen vid upplefvandet af »die Ubertragung» bli losta
och ofverforda i andra psykiska faktorer.» — Liran om die
Ubertragung utvecklar Ferenczi-i en uppsats »Introjektion und
Ubertragung». De nervisa symtomen bero pa en undantrangd
libidings drift. Foremalet for denna drift kiinner patienten e]
lingre till, men den libidinosa affekten finns kvar och soker
alltid nya objekt. Den kan omvandla sig i 4ngest och bli en
fobi, men den kan ifven ta formen af 5 Ubertragung». Det dr
enligt Ferenczi detta stiindiga stkande efter nya objekt, som
gor den mervise till den vidtfamnande, ldttrirliga, till kirlek
som till hat litt uppflammande individ han &r. »Die Uber-
tragung» blir dirfér ndgot karakteristiskt for nervisa Ofver
hufvud, och kan upptrida ej blott under en psykoanalytisk
kur och ej blott gentemot likaren, utan under hvilka yttre for-
hallanden som helst och gent emot hvilken person som helst.
Hvilken terapi man #n anviinder f6r nervosa, hypnoterapi,
elektro-, mekano-, hydroterapi, alltid dr det »die Ubertragung»,
som utgor den hufvudsakligen botande faktoren. Den numer
riitt vanliga, mycket riktiga uppfattningen, att vid fysikalisk
terapi for nervsa, oafsedt dennas somatiska verkan, psykiska
faktorer af icke suggestiv art spela in, hvilka bestd déri, att
tillforandet af angeniima sensationer verkar psykologiskt banande
for uppkomsten af subjektivt vilbefinnande, uttrycker Ferenczi
si, att han siiger, att »die verkappte Befriedigung libidindser
Tendensen (bei der Mechanotherapi die Erschiitterung, bei der
Hydrotherapie und Massage das Reiben der Haut) sicherlich
eine Rolle spielt.»

Angiiende hypnosens viisen uttalar sig Freud?) pa toljande
<itt. Han vinder om den gamla satsen, att den, som dlskar
iir hypnotiserad, och siger, att den som ir hypnotiserad ilskar.
Detta éir som bekant ingen ny uppfattning, di ju fransminnen
sedan linge talat om »1'amor somnambulique>. Freud utveck-
lar sin dsikt pd sitt siregna sprik si, att den hypnotiserades
littrogna lydnad gentemot hypnotisdren liter en formoda, att
hypnosens visen ligger i en omedveten fixering af libido pa

) Uber Psychoanalyse. 1910.

?) Drei Abhandlungen zur Sexualtheorie.
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hypnotisorens person formedelst den masochistiska komponenten
i konsdriften. Stekel!) siiger, med den beniigenhet for skema-
tisering, som iir ett si utmirkande drag for Freudska skolan,
att alla patienter, hvilka nodviindigt (»um jeden Preis») vilja
bli hypnotiserade alltid iiro masochister, hvadan alltsi dessas
antal under de tider hypnosen varit pa modet mist vara oer-
hordt stort. Freuds hypnoslira utvecklar Ferenczi vidare och
siiger?), att analysen pivisat, att de vid en hypnotiserings- eller
suggestionsprocedur verksamma affekterna, iro manifestationer
af libidingsa drifter, hvilka ursprungligen uppkommit i barnens
forhallande till foriildrarne, men nu transponerats pi patientens
stilllning till likaren. Det &r alltsd frigan om en » Ubertragung»,
utan hvilken enligt Ferenczi en hypnotisering ej kan ske. Meka-
nismen vid en hypnotisk suggestion blir densamma som vid
» Ubertragung»; den forra blir en gpeciell form af den senare.
Begreppen stda i hvarje fall hvarandra mycket niira. Det blir
si vidt jag forstdr ej mycket sanning kvar i det ursprungligen
af Freudska skolan med en sidan bestimdhet uttalade pésti-
endet, att suggestiva moment icke skulle spela nigon roll vid
psykoanalysens verkan.

Hvad nu Freuds och Ferenczis hypnoslira i ofrigt- angir,
si limnar jag dsido frigan om det sexuella underlaget, sisom
endast utgorande en konsekvens af hela deras dskddningssiitt,
utan vill hiir endast pipeka ett for bida dessa forskares hyp-
nosteori gemensamt drag, niimligen det, att de bada fista
hufvudvikten vid subordinationen, Freud, di han talar om den
masochistiska komponenten, Ferenczi, da han talar om barnets
kiinslor for forildrarne. Jag ger Ferenczi fullkomligt ritt, da
han uttalar den gamla sanningen, som han tror vara ny, att
hypnotisoren ej kan gbra nigot underbart ingripande i patien-
tens sjilslif, utan att de férdndringar, som vid hypnos ske hos
patienten uteslutande bero pd hos denne befinthga forutsitt-
ningar. Men detta hindrar icke, att en hypnos kan gestaltas
pa olika sitt. Det finns andra ting, som vid hypnos kan ar-
betas fram in subordinationskiinsla. Att for Ferenczi hypnosen
uteslutande ir en form af suggestion, siiger han uttryckligen.
Han anvinder ocksa afsiktligt bida begreppen om hvarandra.
Man ser, hur i grund och botten forildrad denna hypnoslira
ir. Foga att undra péi #r dé, att Freudianarne ha sd liten till-
tro till hypnosen. Hur pass mycken erfarenhet angiende hypno-
terapi denn? skolas representanter i allmiinhet ha, dr mig obe-
kant. Mycket stir ej i Freudska litteraturen om hypnoskurer.
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Det lilla jag sett later inte uppmuntrande. En enda passus
vill jag exempelvis citera. Perenczit) ndmner, att han som stu-
dent vid sina forsta ofningar i hypnotisering lyckades mycket
biittre An sedermera, déa han »saknade den gjilfsikerhet, som
endast okunnigheten kan forlinasr.  1tt i sanning betecknande
yttrande, som knappt behofver kommenteras. Om det s4 bara
vore eft enda fel, man icke kan tillvita hypnoterapins nuvarande
representanter i Tyskland, si vore detta fel okunnighet. Nir
sidan forefinnes bos patienten, forsvarar den en hypnotisk be-
handling, och Ferenczi tror, att denna egenskap okar hypnoti-
sorens kompetens! Det dr ocksd nog ej sh alldeles siikert, att
Freudska skolan alltjimt skall fortsitta med sitt sd godt som
totala fornekande af hypnosens betydelse. Det ér med ett visst
intresse man konstaterar, att en af Freuds ldrjungar, Stegmann,
pa ndmnda privatkongressen af psykoanalytici oppet uttalade,
att han skattade hypnosens virde hogre dn Freud gor, samt
pladerade for en kombination af hypnos och psykoanalys.

Jag kan ej lata bli att hir i forbighende citera ett ut-
talande af Ferenczi, hvilket frin mer &n en synpunkt har in-
tresse. Han siiger?), att sivil den individuella som den sociala
alkoholismen endast kan botas genom psykoanalysen, som upp-
ticker och neutraliserar orsakerna till »die Flucht in die Nar-
cose», att nykterhetsrérelsen ar missriktad, di den ej borttager
orsaken till alkoholismen, hvilken i de flesta fall d4r neuros.
Siger vidare, att det visat sig af tyska arméns morbiditets-
statistik, att pa grund af de sista drens »antialkoholistiska pro-
paganda>» alkoholsjukdomarne minskats i antal, men déremot
neuroser och psykoser okats. Han forbiser hiirvid, att det fins
en mingd alkoholister, som fore alkoholmissbruket varit fullt
friska. Hvad behandlingen af de fall angir, vid hvilka meu-
rosen pitagligen ir det primiira, s behandlar jag for nér-
varande en dylik kvinnlig patient, hos hvilken alkoholbruket
recidiverat. Den forsta hypnotiska kuren fick hon for 10 ar
sen, och har hon under den nimnda tiden lefvat fullt absti-
nent. Jag undrar, om psykoanalysen radikalare kan bota alko-
holism hos nervosa. Freud®) har redan for flera ar sedan ut-
talat, att i regel narkotica, iro ersiittning for bristande sexuell
njutning, m. a. o. att morfinism ete. svirligen kan uppkomma
hos andra #n nervosa. »Gewdhnung», séger han, »ist eine

) Op. cit.

?) Jahrbuch f. psychoanal. u. psychopath. Forschungen, III Bd, 1
Hiifte, 1911, »Uber die Rolle der Homosexualitit in der Pathogenese
der Paranoia.» s

%) Die Sexualitit in der Atiologie der Neurosen, 1898. Sammlung
kleiner Schrifter etc.




blosse Redensart>. Om en person vant sig vid ett gift i den
grad, att detta ej kan hastigt borttagas utan fara for hjirt-
kollaps, di iir ett blott talesiitt att tala om » Gewohnung». Det
ir si mycket egendomligare, att Freudianarne halla pi detta,
att forgiftningarna uteslutande iro symptom pd neuros, som
Freud!) hypotetiskt framhdllit, att den yttersta grunden till
neuroserna iir att soka i hvad han kallar »Sexualstoffwechsel»,
och som stid hirfor anfort likheten mellan neurosens symptom
och de som uppkomma vid forgiftningar med vissa alkaloider
och M. Basedowi. Enligt detta resonemang iiro siledes de
nervosa symtomen ytterst betingade af en forgiftning (eller
dimnesomsiittningsrubbning), enligt de foregiende fi vi ingen
morfinism eller alkoholism, om ej jordminen iir nerviost pre-
parerad. Detta iir en synnerligen betiinklig motsiigelse.  Hvad
de praktiska konsekvenserna angir, behofver jag vil knappt
papeka, hur Freudianismens motstandare skola jubla, ofver att
en sadan lira som att beskyddandet af alkoholen skall mot-
verka uppkomsten af neuroser och psykoser, forkunnas af en
ledande man inom Freudska skolan.

Jag har redan niimnt, att jag trots alla inviindningar gent-
emot Freudska skolans liror, dock siitter denna mycket hogt.
Detta ej endast pa grund af det enormt stora forskningsfilt,
som genom denna &ppnats, utan ock emedan jag funnit, att
psykoterapeuten af denna riktning i hvarje fall har si o@ndligt
mycket att lira. Det framgir af ofvanstiende, att jag siirdeles
mot Freuds terapi i dess nuvarande form kiinner mig skeptisk.
Men jag kiinner ett behof att pipeka, att jag ingalunda anser
fragan om analysens terapeutiska virde 16st i negativ riktning.
Hur analysen verkar, om dess resultat dro bittre och mer be-
stiende in de, man kan fa med andra metoder, far framtiden
afgora.  Alldeles siikert ir emellertid, att en analys ford i
Freuds anda, dfven om den ej tillfredsstiller Freuds fordringar
pa analytisk teknik, ofta verkar fordelaktigt. Det siiger sig
sjalft, att det #ir Freuds tidigare liror, som fro littast tillgiing-
liga. For att nidmna ett exempel: hans uppsats frin 1895
»Obsessions et phobies. Leur mécanisme et leur etiologie»
innehaller helt sikert ting af bestiende viirde. Litet hvar ha
vi nog konstaterat, huruledes just hans liira om substitutionen,
hvarmed han menar, att affekten vid tvingstankar och fobier
ursprungligen har ett annat foremal in det patienten ir med-
veten om, innehiller mycken sanning. Huru ofta finner man
icke patienter, som pi ett skrupulost sitt gora sig samvetsfore-
braelser ofver tusen ting och hos hvilka kiillan till missnojet

) Sammlung kleiner Schriften ete. Sid. 228.
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med dem  sjilfva ligger i medvetandet att ha masturberat?
Stekels yttrande, att alla erytrofober skulle vara masturbanter,
som {ro sig genomskidade, innebiir dock sannolikt en oOfver-
drift.  Att emellertid vid sadana tillfiillen helt enkelt papeka
for patienten, huruledes sammanhanget mellan deras affekt och
dess foremil ej dr si intimt som de tro, verkar i sjilfva verket
banande for hypnoterapin. Jag har emeliertid i likhet tror jag
med ritt méAnga andra haft svirt att ofvertyga mig om, att
detta att patienterna fi veta, hvarifrin deras affekter och symp-
tom hirrora sig, alltid skall vara en tillfyllestgorande terapi.
Jag har nyligen behandlat en 25-rig kvinnlig patient med
sexuell irritation, svir hypokondrisk dngest och en mingd tvangs-
artade sjilfforebrielser. Hos henne fick jag utan minsta svirig-
het redan vid forsta besoket fram en hel del infantila minnen.
Vid 5 4r hade hon med nyfiket intresse sett sin far urinera;
hon tyckte mycket om-en gammal man, viin till hennes far,
och vid 6 ar sysslade hennes fantasi mycket med dennes geni-
talia, hvarvid hon en ging fick tanken att genomsticka mem-
brum med en nal, frojdande sig vid den smirta detta skulle
fororsaka; dirjimte en miingd andra sexuella fantasier. Hennes
infantila sexualitet var si féga borttriingd ur hennes medvetande,
att man enligt Freuds teorier 6fver hufvad har svart forklara,
att hon blifvit nervos. Freud anser néimligen, att »die Ver-
dringung» endast kan intriffa om den infantila sexualiteten
varit utsatt fér denna procedur. Och utan >die Verdringung»
inga tvingstankar eller hysteriska symptom. Nu dr det ju
mycket mojligt, att man pi psykoanalytisk viig skulle kunnat
fa fram ytterligare en hel del sexualminnen. Hvad jag vid
det forsta och en del senare samtal fick veta, var emellertid
si pass mycket, som patienter endast efter en ldng analytisk
kur bruka beritta. Jag kunde konstatera, att patientens forsta
bekiinnelser, framsagda under stor affekt, verkade synnerligen
fordelaktict, men att sedan ett framplockande af nya detaljer
blef utan terapeutiskt intresse, endast bidrog att fixera patien-
tens tankar pi sexualiteten, hvarifrin de just behofde bort-
viindas. Jag anar icke, hur man i ett sidant fall kunnat reda
sig utan hypnos. Patienten ir nu dtskilliga minader efter kuren
niistan  fullt symtomfri. Och jag tror, att hypnosen bidragit,
att ritt grundligt hos henne undantriinga minnet af den in-
fantila sexualiteten. Hvad som hos Freudska skolan mer &n
annat varit fignadt att forvina dr just dess kompletta under-
kimnande af hvarje annan form af psykoterapi. Liksom det
visat sig, att Freudska skolans terapeutiska resultat ej utgora
siikra bevis for dess teoriers riktighet, har jag ej heller kunnat
till dato ofvertyga mig, att dessa teorier nodviindigt behofva
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postulera, att psykoanalysen fir den Dbiista och enda terapin.
Freuds skola framstiiller det visserligen som nigot teoretiskt
otiinkbart, att hypnosen kan ha niigon storre terapeutisk be-
tydelse. Bleuler yttrar emellertid: »jag vet icke, hur man skall
bevisa, att icke i hundrade fall affekter, som sjunkit ner i det
omedvetna, sminingom blifvit utplinades. Manne icke just hyp-
nosen bidrar, att sa sker, sd alt dess verkan dfven fran Freuds
standpunkt kunde forklaras’

Qkall man karakterisera i korthet de tre riktningar inom
psykoterapin, hvilka jag hiir ofvan berort: Freuds terapi, hyp-
noterapi och persuasion, si kan man siiga, att den sist niimnda
begiir for mycket af patienterna, Ofverskattar resurserna hos
deras medvetna jag, att Freud gir till motsatta ofverdriften,
di diremot hypnoterapin stir emellan dessa bada.

Stockhiolm, Svenska Tryckeriaktiebolaget 1012,
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