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Zusammenfassung: In dieser Pilotstudie haben wir 22 Patientinnen wihrend ihrer psychoanalytischen Psychotherapie

begleitet, um Veranderungen in der Qualitit ihrer Objektreprisentationen (Vater, Mutter, Partner/bester Freund, Selbst)
und im Grad der Psychopathologie (OQ-45) zu beobachten. Die Differentiation-Relatedness Scale (DR-S) wurde in zwei
semistrukturierten Interviews eingesetzt: Object Relation Inventory (ORI) und zwei Fragen des Adult Attachment Inter-
view (AAI). Die Ergebnisse zeigten, dass die DR-S-Bewertungen in beiden Interviews fiir Vater und Mutter vergleichbar
sind, mit signifikanten Veranderungen wihrend der Therapie fiir den Vater bei Verwendung des ORI und fiir die Mutter
bei Verwendung des AAI. Auch der Grad der Psychopathologie dnderte sich wihrend der Behandlung signifikant. Trotz

einiger Unzuldnglichkeiten scheint der DR-S in Kombination mit den ORI- und AAI-Fragen ein niitzliches Instrument

fur Kliniker zu sein, um strukturelle Veranderungen der Personlichkeitsfunktionen wihrend einer psychoanalytischen

Psychotherapie zu tiberwachen.

Schliisselworter: Objektreprasentationen, psychoanalytische Psychotherapie, strukturelle Verinderung

Die Qualitit der Objektreprasentationen ist ein Indikator
dafiir, wie gut man zu anderen und zu sich selbst in Be-
ziehung steht, und sie zum Besseren zu verdndern ist ein
wichtiges Ziel der psychoanalytischen Behandlung. Von
klein auf verinnerlichen Kinder Aspekte von Interaktionen
mit wichtigen Bezugspersonen, meist ihren Eltern. Diese
verinnerlichten zwischenmenschlichen Erfahrungen sind
die Grundlage fiir komplexe Reprisentationsstrukturen,
auch Objektreprisentationen genannt (z.B. Beebe &
Lachmann, 2014; Blatt & Auerbach, 2001; Caligor et al.,
2018). Grundsitzlich besteht unter Medizinern Einigkeit
dariiber, dass eine erfolgreiche Psychotherapie die Qualitat
der Objektreprasentationen der Patienten durch die Ver-
innerlichung der Interaktionen im Rahmen der Therapie-
sitzungen und des kommunikativen Austauschs mit dem
realen Therapeuten verbessert (Blatt & Auerbach, 2001;
Blatt et al., 2008, 2010; Gruen & Blatt, 1990; Lindfors
etal., 2014; Lowyck, 2019; Mullin et al., 2017; Vermote
et al., 2010; Werbart, 2011; Werbart et al., 2016). Pa-
tienten, die bessere, verfeinerte und integrierte Objektre-
prasentationen entwickeln, verbessern ihre psychosozialen
Funktionen und zeigen eine positive Veranderung ihrer
Personlichkeitsorganisation (Aafjes-van Doorn et al.,
2019; Blatt et al., 2010). Mediziner versuchen, diese Art
von struktureller Verbesserung bei ihren Patienten zu
fordern. Strukturelle Veranderung kann definiert werden
als «fortlaufende psychologische Transformationen der
Objekt- und Selbstreprasentationen, der Innenwelt der
Patienten, die eng mit der Fihigkeit zur Mentalisierung
verbunden sind» (Leuzinger-Bohleber et al., 2020, S. 149).

Daher kann die Qualitat der Objektreprasentationen ein
Parameter fur strukturelle Veranderungen in der psycho-
analytischen Psychotherapie sein (Blatt & Auerbach,
2003). In dieser Pilotstudie untersuchten wir, ob sich die
Qualitdt der Objektreprasentationen — gemessen mit zwei
Instrumenten — bei erwachsenen Patienten in psychoana-
lytischer Psychotherapie in den Niederlanden im Einklang
mit Ergebnissen aus anderen Liandern verbesserte.

Mit ihrem psychoanalytischen Hintergrund haben
Blatt und Kollegen das Konzept der Objektreprisenta-
tionen operationalisiert, um Verdnderungen in der Per-
sonlichkeitsfunktion wihrend der Behandlung zu messen
(Blatt et al., 1979, 1992, 1996; Blatt & Auerbach, 2001,
2003; Gruen & Blatt, 1990). Die Antworten auf das
Object Relations Inventory (ORI) — ein halbstrukturiertes
Interview, in dem man aufgefordert wurde, sich selbst und
wichtige andere Personen zu beschreiben — wurden mit der
Differentiation-Relatedness Scale (DR-S) bewertet. Die
DR-S misst den Grad der Differenzierung und die Qualitat
der Objektreprisentationen auf einer zehnstufigen Skala
(Diamond et al., 2012; Gruen & Blatt, 1990). Die DR-S
wurde — in Verbindung mit dem ORI - haufig verwendet,
um die Ergebnisse psychoanalytischer Behandlungen in
stationdren Einrichtungen zu untersuchen (Blatt et al.,
1996; Harpaz-Rotem & Blatt, 2005, 2009; Lowyck,
2019; Vermote et al., 2010, 2011). Auch Ergebnisse aus
ambulanten Gruppen sind fiir die vorliegende Studie re-
levant. Werbart et al. (2011, 2016) fanden signifikante
Verbesserungen in der Qualitit der elterlichen Beschrei-
bung nach einer psychodynamischen Langzeitbehandlung
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bei jungen Erwachsenen. In einer Studie von Lindgren et
al. (2010) anderte sich die DR-S-Bewertung der Mutter
signifikant von der Aufnahme bis zur Nachuntersuchung,
aber nicht von der Aufnahme bis zum Ende der Behand-
lung, wihrend sich die DR-S-Bewertungen des Selbst und
des Vaters nicht signifikant veranderten. Die DR-S-Skala
kann auch verwendet werden, um anderes Fallmaterial
in Bezug auf die Qualitdt der Objektreprasentationen zu
bewerten, z.B. die Antworten auf das von Main et al.
(2003) entwickelte Adult Attachment Interview (AAI).
Das AAI enthilt zwei Fragen, in denen die Befragten
aufgefordert werden, fiinf Adjektive zu nennen und diese
zu erldutern, um ihre Beziehung zu Vater und Mutter zu
beschreiben. In dieser Studie haben wir die Antworten
auf die AAI-Fragen mit dem DR-S bewertet, um sie mit
den Bewertungen im ORI zu vergleichen.

Uberblick iiber diese Studie. In dieser Pilotstudie unter-
suchten wir Verdnderungen in der Qualitit der Ob-
jektreprasentationen wahrend der Behandlung auf der
Grundlage von DR-S-Bewertungen fiir zwei verschiedene
Interviews mit erwachsenen Patienten in ambulanter
psychoanalytischer Psychotherapie in den Niederlan-
den. Neben dem Fokus auf strukturelle Verdnderungen
tiberpriften wir zusitzlich, ob sich das Ausmass der
Psychopathologie wihrend des Behandlungszeitraums
verringerte. Erstens untersuchten wir, ob die DR-S beim
ORI bzw. AAI austauschbar ist und erwarteten signi-
fikante Korrelationen. Zweitens untersuchten wir die
Beziehungen zwischen Objektreprisentationen und dem
Grad der Psychopathologie bei Behandlungsbeginn und zu
anderen Messzeitpunkten wihrend der Behandlung. Wir
erwarteten, dass ein hoheres Niveau der Psychopathologie
mit einem niedrigeren Niveau der Qualitit der Objektbe-
ziehungen zusammenhingt (z. B. Aafjes-van Doorn et al.,
2019). Drittens untersuchten wir Veridnderungen in den
Objektreprasentationen und dem Grad der Psychopatho-
logie von der Aufnahme bis zu spateren Messzeitpunkten.
Im Einklang mit fritheren Studien erwarteten wir struktu-
relle Verbesserungen in der Qualitit der Beziehungen zu
anderen Menschen und eine symptomatische Genesung bei
geringerer Psychopathologie, wie dies in mehreren Studien
sowohl in stationdren als auch in ambulanten Einrichtun-
gen festgestellt wurde (z.B. Blatt et al. 1996; Calamares,
2016; Harpaz-Rotem & Blatt, 2005, 2009; Lindgren et
al., 2010; Lowyck, 2019; Vermote et al., 2010, 2011;
Werbart, 2011; Werbart et al., 2016). Es konnte klinisch
relevant sein, die DR-S in den Niederlanden in die routi-
nemissige Ergebnistiberwachung fiir Behandlungen mit
offenem Ende aufzunehmen, wenn dieses Messinstrument
empfindlich genug ist, um strukturelle Veranderungen in
der Personlichkeitsorganisation von Patienten aufzudecken
(z.B. Leuzinger-Bohleber et al., 2020).

Methode
Teilnehmer und Verfahren. Insgesamt wurden 25 Pa-
tienten (6 Manner, 19 Frauen) in die Studie aufgenommen,

nachdem sie ihre Einwilligungserklirung gegeben und sich
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in Behandlung bei psychoanalytischen Psychotherapeuten
in der Ambulanz fur psychische Gesundheit begeben hat-
ten. Bei drei Personen lag zu mehr als einem Zeitpunkt
kein ORI vor, weil sie die Studie abgebrochen hatten (2)
bzw. aus technischen Griinden (1). Wir schlossen sie von
der weiteren Analyse aus. Das Durchschnittsalter der
verbleibenden 22 Patienten betrug zu Beginn der Studie
34,6 Jahre (SD = 10,95; Spanne 24-65). Es wurden keine
signifikanten Altersunterschiede zwischen den Man-
nern und Frauen festgestellt (F (1,20) = 0,01, p = 0,94;
t =0,737, p = 0,47). Zu den diagnostischen DSM-Ka-
tegorien gehorten affektive Storungen, Angststorungen
und Personlichkeitsstorungen der Cluster B und C, was
mit fritheren Ergebnissen aus demselben Umfeld tiberein-
stimmt (Berghout et al., 2011). Bei Patienten, die sich in
psychoanalytische Behandlung begeben, wurde festge-
stellt, dass sie im Vergleich zu psychiatrischen Normgrup-
pen ein geringeres Mass an Symptombelastung, aber ein
ahnliches Mass an Personlichkeitspathologie aufweisen
(Berghout & Zevalkink, 2008).

Das Verfahren zur Rekrutierung der Teilnehmer be-
stand darin, dass alle Patienten, die an die Klinik fiir psy-
chische Gesundheit tiiberwiesen wurden, gebeten wurden,
am Forschungsprojekt teilzunehmen. Patienten, die die
Einwilligungserklarung unterschrieben hatten, wurden
unmittelbar nach dem ersten klinischen Gesprich fiir
einen Termin bei einem der beiden Autoren angemeldet.
Nachdem feststand, dass sie fiir eine Behandlung infrage
kamen und die Einwilligungserklarung unterschrieben
hatten, vereinbarte einer der beiden Autoren einen Termin
fiir die Durchfithrung der ersten Messungen. Die Rekru-
tierung wurde gestoppt, nachdem sich 25 Patienten bereit
erklart hatten, an der Studie teilzunehmen und sich auch in
Behandlung begeben hatten. Die Datenerhebung erfolgte
zu drei Messzeitpunkten nach Behandlungsbeginn: T1 zu
Beginn der Behandlung, T2 nach etwa sechs Monaten
und T3 nach etwa einem Jahr Behandlung. Zur Messung
der Ergebnisse zu den drei Messzeitpunkten wurden ver-
schiedene Instrumente eingesetzt, die unter «Instrumente»
naher erlautert werden. Zu T1 und T3 wurden dhnliche
halbstrukturierte Interviews verwendet: das AAI und das
ORI. Das ORI wurde auch bei T2 verwendet. Bei T1
wurden drei Fragebogen verwendet: OQ-45, SCL-90 und
IIP-64. Bei T2 und T3 wurde ein vierter Fragebogen zur
Qualitidt der therapeutischen Beziehung (quality of the
therapeutic relationship, HAQ) erginzt. In dieser Studie
werden die Ergebnisse des SCL-90, des IIP-64 und des
HAQ nicht berichtet. Bei T1 waren aus organisatorischen
Griinden nur begrenzte Ergebnisse des SCL-90 und des
IIP-64 verfugbar. Fur diese Studie wurde jedes Interview
von der zweiten Autorin (JZ) nach einem dhnlichen Ver-
fahren wie in Studie 1 anonymisiert und die Interviews
wurden vom ersten Autor (JD) auf der DR-S bewertet. Es
wurde besonders darauf geachtet, dass der Codierer fur
kontext- und zeitsensitive Informationen verblindet ist.

Behandlung und Therapeuten. Die Patienten wurden
einer offenen psychoanalytischen Psychotherapie mit wo-
chentlichen Sitzungen zugewiesen. Die psychoanalytische
Behandlung wurde «wie tiblich» von funf zugelassenen
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Psychoanalytikern und psychoanalytischen Psychothera-
peuten durchgefiihrt, mit durchschnittlich vier Patienten
pro Therapeut (Spanne 1-6).

Messungen

Qualitét der Objektdarstellungen. Das Object Relation
Inventory (ORI) ist ein kurzes halbstrukturiertes Inter-
view, mit dem die inneren subjektiven Eindriicke einer
Objektbeziehung zu einem bestimmten Zeitpunkt erfasst
werden sollen (Blatt & Auerbach, 2003; Diamond et al.,
2012). Wihrend dieses Interviews wird der Patient gebe-
ten, eine Beschreibung wichtiger anderer Personen (Vater,
Mutter, Intimpartner oder bester Freund) und seiner selbst
zu geben. Jedes verwendete Adjektiv kann weiterverfolgt
werden, indem eine weitere Erkldrung durch Wieder-
holung des Adjektivs mit einem Fragezeichen verlangt
wird. Dadurch bleibt die Frage fiir den Befragten so offen
wie moglich. Ein Beispiel: Wenn ein Patient seinen Vater
als «ungeduldig» beschreibt, wiederholt der Interviewer
zunachst das Wort als Frage: «Ungeduldig?» Wenn der
Patient auf diese Frage nicht nidher eingeht, kann der
Interviewer fragen: «Konnten Sie etwas mehr dartber
erzihlen, dass Thr Vater ungeduldig ist?»

Die Differentiation-Relatedness-Scale (DR-S) ist
eine zehnstufige Skala, die die Stirke der Differenzie-
rung von und die Verbundenheit mit sich selbst und
wichtigen anderen (Vater, Mutter, Intimpartner oder
bester Freund) bewertet, auch Qualitat der Objekt-
reprasentationen genannt (Diamond et al., 2012). In
einer nicht-klinischen gesunden Kontrollgruppe liegt die
durchschnittliche Bewertung auf der DR-S, die mit dem
ORI gemessen wird, zwischen 6 und 7 fiir sich selbst, den
Vater und die Mutter, wihrend in einer vergleichbaren
klinischen Gruppe nicht-psychotischer psychiatrischer
Patienten die durchschnittliche Bewertung etwa 1 Punkt
niedriger ist (Bers et al., 2013; Lowyck, 2019). Es hat
sich gezeigt, dass bei den DR-S-Bewertungen zwischen
normalen Kontrollen und psychiatrischen Patienten
unterschieden wird (Bers et al., 2013; Twomey et al.,
2000). In einer belgischen Studie erschien die Interrater-
Reliabilitat ausreichend (Lowyck et al., 2013; Vermote
et al., 2010). In einer Ubersichtsarbeit von Huprich et
al. (2016) wurden keine Ergebnisse iiber die Test-Re-
test-Reliabilitit des DR-S berichtet. In der vorliegenden
Studie erwies sich der Erstautor nach einer Schulung
in London als zuverldssiger Bewerter: Es wurde eine
Interrater-Reliabilititsanalyse unter Verwendung der
Intraklassen-Korrelation (ICC) mit einem Wert von 0,91
durchgefithrt. ICC-Werte zwischen 0,75 und 1,0 konnen
als ausgezeichnet angesehen werden. In einer friheren
Studie (Dirkx & Zevalkink, 2016) untersuchten wir
die Test-Retest-Reliabilitit und stellten fest, dass diese
zwischen zwei Messzeitpunkten im Abstand von vier
Wochen bei einer unbehandelten Patientenstichprobe
(N = 20) ausreichend war (79,2 %).

Mit dem Adult Attachment Interview (AAI) lassen sich
Bindungsreprisentationen bei Erwachsenen messen (Main

et al., 2003). Im AAI-Protokoll werden die Befragten in
zwei Fragen gebeten, fiinf Adjektive zur Beschreibung
ihrer Beziehung zur Mutter (Frage 3) und zum Vater
(Frage 4) zu nennen und jedes dieser Adjektive zu er-
ldutern, indem sie uiber Erinnerungen oder Erfahrungen
sprechen, die zu diesen Adjektiven gefihrt haben. Fur
die vorliegende Studie haben wir die Antworten auf diese
beiden Fragen des AAI auf der DR-S eingestuft, um Be-
wertungen fur Vater und Mutter zu erhalten. Der AAI
wurde zu zwei Zeitpunkten durchgefithrt: T1 und T3.
Psychopathologie. Das Ausmass der psychopatholo-
gischen Symptome wurde mit dem Outcome Question-
naire (OQ-45; Lambert et al., 1996) und der Symptom
Check List 90 (SCL-90-R; Derogatis, 1983) erfasst. Die
interne Konsistenz unter Verwendung des cronbachschen
Alpha lag fur jedes Instrument zwischen 0,88 und 0,96.
Die Korrelationen zwischen der OQ-45-Gesamtwertung
und dem SCL-90 Global Severity Index (GSI) betrugen
zu jedem Messzeitpunkt: 7, = 0,99, p = 0,03, rp, = 0,86,
p = 0,00, und r5 = 0,90, p = 0,00. Fir weitere Analysen
wurden nur die Ergebnisse des OQ-45 verwendet.
Statistische Analyse. Zunichst untersuchten wir die
Korrelationen zwischen den vier verschiedenen Objekt-
reprisentationen (Vater, Mutter, Partner/bester Freund,
Selbst) zu jedem Messzeitpunkt. Dann untersuchten wir
die Beziehung zwischen den DR-S-Bewertungen von Vater
und Mutter, wie sie mit dem ORI und dem AAI zu T1
bzw. T3 gemessen wurden, anhand von Pearson-Pro-
dukt-Moment-Korrelationskoeffizienten. Anschliessend
wurden die Ergebnisse der DR-S-Bewertungen zu drei
Zeitpunkten mithilfe von Pearson-Produkt-Moment-Kor-
relationskoeffizienten mit dem Grad der Psychopathologie
(OQ-45) in Beziehung gesetzt. Schliesslich analysierten
wir anhand von #-Tests mit gepaarten Stichproben die
Gesamtverdnderung in der Qualitidt der Objektrepra-
sentation im Verlauf der Behandlung, indem wir die
DR-S-T1-Bewertungen vor der Behandlung mit den
DR-S-T3-Bewertungen des ORI und AAI fiur Vater und
Mutter getrennt verglichen. Dartiber hinaus untersuchten
wir Veranderungen zwischen den drei Messzeitpunkten
in Bezug auf den Grad der Psychopathologie, gemessen
mit dem OQ-435, und erganzten T2 fiir Objektreprisen-
tationen. Kurz gesagt, wir untersuchten Veranderungen
in den OQ-45-Werten und den ORI-DR-S-Bewertungen
zwischen T1 und T2, T2 und T3 sowie T1 und T3.

Ergebnisse

Korrelationen zwischen den ORI-DR-S-Bewertungen
von vier Objektreprasentationen. Um die Beziehung
zwischen den vier Objektreprasentationen zum gleichen
Messzeitpunkt zu untersuchen, wurden Pearson-Produkt-
Moment-Korrelationskoeffizienten fir die ORI-DR-S-Be-
wertungen fiir Vater, Mutter, (besten) Freund und sich
selbst berechnet. Tabelle 1 zeigt die Ergebnisse fur T1
unterhalb der Diagonale, fiir T3 oberhalb der Diagonale
und fir dhnliche Objektrepriasentationen zwischen T1
und T3 unterstrichen an der Diagonale. Bei T1 wurden die
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Tab. 1: Korrelationen zwischen den ORI-DR-S-Werten von vier Objektreprasentationen bei T1 und T3

Vater Mutter Partner/bester Freund Selbst
Vater ,59 * ,53 * ,65 * ,59 *
Mutter ;70 o ,68 > ,62 > ,37
Partner/bester Freund | ,41 ,51 * 45 * ,38
Selbst 44 * ,62 ** 42 * ,59 **

Hinweis: Die unterstrichenen Werte auf der Diagonale sind die Korrelationen zwischen dhnlichen Objektreprasentationen bei T1 und T3.
Unterhalb der Diagonale sind Korrelationen zwischen verschiedenen Objektreprasentationen bei T1; oberhalb der Diagonale sind Korrelationen

zwischen verschiedenen Objektreprdsentationen bei T3. * p < 0,05 ; ** p < 0,01, zweiseitig getestet.

Tab. 2: Durchschnittliche DR-S-Bewertungen zwischen T1 und T3 im ORI und AAl von Vater und Mutter

Vater 5,32 (1,52) 6,32 (1,25) 3,69™ 0,79 [-1,26, -0,30]
oR Mutter 6,00 (1,16) 6,32 (1,21) 1,58 0,34[-0,76, 0,09]

Vater 5,95 (0,97) 6,19 (0,81) 1,31 0,29 [-0,72, 0,15]
AA Mutter 5,86 (1,20) 6,43 (0,87) 2,68 0,58 [-1,04, -0,11]

Hinweis: M = Mittelwert; SD = Standardabweichung; d = Cohens Effektgrissenparameter; KI = 95 % Konfidenzintervall; * p < 0,05; ** p < 0,01
(zweiseitig getestet)

Tab. 3: Unterschiede in den durchschnittlichen ORI-DR-S-Bewertungen und OQ-45-Werten zwischen T1,T2 und T3

T1-T2 -8,18 (15,15) 2,23 0,54 [0,22,1,04]
0Q-45 T2-T3 0,03 (13,14) -0,10 -0,023 [-0,46, 0,46]
T1-T3 -8,79 (13,45) 2,85* 0,65[0,15,1,14]
T1-T2 0,78 (0,81) 4,08"* 0,96 [0,39,1,52]
ORI-DR-S Vater T2-T3 0,44 (1,20) 1,57 0,37 [-0,11, 0,84]
T1-T3 1,00 (1,27) 3,69** 0,79 [0,30,1,26]
T1-T2 0,17 (0,92) 0,77 0,18 [-0,28, 0,64]
ORI-DR-S Mutter | T2-T3 0,32(0,95) 1,43 0,34 [-0,14, 0,81]
T1-T3 0,28 (0,83) 1,58 0,34 [-0,10, 0,75]
T1-T2 0,59 (1,23) 1,98 0,48 [-0,31,0,98]
acter froomd | 123 | 019079 1,00 0,25[-0.25,0,75]
T1-T3 0,55 (1,19) 2,07 0,45 [-0,01, 0,90]
TI-T2 0,33(0,77) 1,84 0,44 [-0,06, 0,91]
ORI-DR-S selbst T2-T3 -0,06 (1,06) 0,22 -0,05 [-0,51, 0,41]
T1-T3 0,18 (0,96) 0,89 0,19 [-0,23, 0,61]

Hinweis: M = Mittelwert; SD = Standardabweichung; d = Cohens Effektgrossenparameter; KI = 95 % Konfidenzintervall; * p < 0,10; * p < 0,05;
**p < 0,01 (zweiseitig getestet)
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hochsten Korrelationen fiir die Beschreibung der Mutter
und niedrigere Korrelationen fiir die Beschreibung des
Partners/des besten Freundes gefunden. Bei T3 wurden
hohere Korrelationen fiir die Beschreibung des Vaters und
niedrigere fur die des Selbst gefunden. Dariiber hinaus
fanden wir signifikante Korrelationen zwischen dhnlichen
Objektreprisentationen an zwei Messpunkten (diagonal).
Die Ergebnisse firr T2 zeigten signifikante Korrelationen
zwischen den Beschreibungen des Vaters, der Mutter und
des Selbst (rVater, Mutter = 0,64, p = 0,005; TVater, Selbst = 0,48,
P = 0,045 "y tureer, setbse = 0,47, p = 0,05), aber nicht mit dem
Partner/besten Freund.

Korrelationen zwischen ORI und AAI pro Messpunkt.
Zwischen den Bewertungen der beiden Interviews fiir die
Mutter und den Vater wurden zu beiden Messzeitpunkten
signifikante Pearson-Produkt-Moment-Korrelationsko-
effizienten gefunden, jeweils 711 ypurer = 0,59, p < 0,01,
1, Vater = 0,58, p < 0,01, T3, Mutter = 0,51, p = 0,01, und
73, vater = 0,37, p < 0,05 (einseitig). Dies zeigt eine hin-
reichende Ahnlichkeit zwischen den DR-S-Bewertungen
aus beiden Interviews.

Korrelationen zwischen DR-S-Bewertungen und Psy-
chopathologie. Zu jedem Messzeitpunkt untersuchten wir
die Pearson-Produkt-Moment-Korrelationskoeffizienten
zwischen den ORI- und AAI-DR-S-Bewertungen und
dem OQ-Gesamtscore zur Messung des Ausmasses der
Psychopathologie (einschliesslich ORI tiber sich selbst,
Partner/bester Freund) und fanden keine signifikanten
Korrelationen zwischen den DR-S-Bewertungen und dem
Ausmass der Psychopathologie.

Veranderungen in der Qualitit der Objektreprasen-
tationen zwischen T1 und T3. Anhand von t-Tests mit
gepaarten Stichproben wurde die Gesamtverinderung
der Qualitdt der Objektreprasentation im Verlauf der
Behandlung untersucht, indem die DR-S-T1-Bewertungen
vor der Behandlung mit den DR-S-T3-Bewertungen des
ORI und AATI fir Vater und Mutter getrennt verglichen
wurden (Tab. 2). Alle Verdnderungen gingen in die er-
wartete Richtung, aber nur zwei waren signifikant: Die
ORI-DR-S-Bewertungen fiir den Vater verbesserten sich
im Laufe der Zeit signifikant, ebenso wie die AAI-DR-
S-Bewertungen fiir die Mutter, beide mit einer mittleren
Effektgrosse von 0,79 bzw. 0,58 (Cohens d > 0,5 und
< 0,8; Cohen, 1988).

Veranderungen der Psychopathologie und des ORI-
DR-S zwischen T1,T2 und T3. Schliesslich untersuchten wir
die Veranderungen zwischen den drei Messzeitpunkten
fiir den Grad der Psychopathologie, gemessen mit dem
0Q-45, und den ORI-DR-S fiir Vater und Mutter mithilfe
von ¢-Tests fiir gepaarte Stichproben (Tab. 3). Zwischen
T1 und T2 sowie zwischen T1 und T3 wurden signifi-
kante Unterschiede und eine mittlere Effektgrosse wurden
gefunden, aber nicht zwischen T2 und T3. In Uberein-
stimmung mit fritheren Ergebnissen zu den Unterschieden
zwischen T1 und T3 unterstrichen die Ergebnisse des OQ-
45 die Verbesserung mit weniger Psychopathologie bei T3
neben einer hoheren Qualitit der Objektreprasentation
fiir den Vater. Dariiber hinaus zeigen die Ergebnisse eine
signifikante Veranderung zwischen T1 und T2 sowohl fiir

das Niveau der Psychopathologie als auch fiir die Qualitat
der Objektreprisentation des Vaters. Nach der Untersu-
chung der Unterschiede zwischen den ORI-DR-S-Werten
fiir den Partner/besten Freund und das Selbst zeigt sich,
dass die Ergebnisse fir den Partner/besten Freund in die
gleiche Richtung gehen wie die fur den Vater auf einem
Signifikanzniveau knapp unter 0,10 zwischen T1-T2 und
T1-T3. Fur das Selbst waren die ORI-DR-S-Bewertungen
bei T2 tendenziell hoher, aber nicht fiir andere Vergleiche.

Diskussion

Unsere Pilotstudie hat gezeigt, dass die DR-S geeignet ist,
Veranderungen in der Qualitit der Objektreprisentatio-
nen wihrend einer psychoanalytischen Psychotherapie in
den Niederlanden zu messen, wenn auch mit unterschied-
lichen Interviews. Die Qualitit der Reprisentationen
des Vaters veranderte sich mithilfe des ORI und die der
Mutter mithilfe des AAL. Obwohl die Qualitit der Objekt-
reprasentationen nicht mit dem Grad der Psychopatho-
logie zusammenhing, verdnderten sich beide tiber die drei
Messzeitpunkte hinweg in der erwarteten Richtung. Wir
werden dies weiter im Detail untersuchen.

Erstens haben wir eine Unterstiitzung fur die Annahme
gefunden, dass die DR-S-Skala in zwei verschiedenen
Interviews verwendet werden kann. Allerdings gab es
unerwartete Ergebnisse hinsichtlich der unterschiedlichen
Bewertungen der Qualitiat der Objektrepriasentationen
(QOR) fur Viter und Miitter im AAI und DR-S. Wie
lasst sich erklaren, dass sich die QOR der Viter mit dem
ORI starker veranderte als mit dem AAI, wahrend sich
die Bewertungen der Miitter nur mit dem AAI signifikant
verdnderten? Dieses Ergebnis lasst sich anhand von zwei
Unterschieden zwischen dem ORI und dem AAI erkliren.
Erstens ist die durchschnittliche DR-S-Bewertung beim
ORI fur die Viterrepriasentationen im Vergleich zur
QOR der Miitter beim ORI relativ niedrig (Tab. 2: 5,32
vs. 6,00), wihrend die DR-S-Bewertungen beim AAI fir
Viter und Miitter relativ dhnlich sind. Daher ist mit dem
ORI leichter eine signifikante Veranderung der QOR
fiir Viter zu erreichen. Zweitens unterscheiden sich die
ORI-Fragen und die AAl-Fragen in Bezug auf Stil und
Nachfragen. Beim AAI wird explizit darum gebeten, die
Beziehung zu den Eltern anhand von fiinf Adjektiven zu
beschreiben und ausfiihrliche Beispiele fuir frithkindliche
Erfahrungen mit jedem von ihnen zu nennen (Main et al.,
2003). Beim ORI wird nach der Beschreibung bedeutender
anderer Personen gefragt und nur dann eine Folgefrage
gestellt, wenn die Antwort sehr kurz ist (Blatt & Auer-
bach, 2003). Beim ORI ist es moglich, dass die Antworten
an der Oberfliche bleiben, kurz sind (manchmal zwei bis
drei Sdtze) und dass der Interviewer im Vergleich zum AAI
leichter zufrieden zu stellen ist. Moglicherweise deuten die
Ergebnisse des ORI-DR-S darauf hin, dass die Beschrei-
bungen von Vitern bei der Aufnahme weniger ausfiihr-
lich und oberflachlich sind und im Laufe der Therapie an
Tiefe gewinnen, wihrend die QOR von Miittern bereits
ausfiithrlicher und offener sind, weil sie eine stiarker ver-
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innerlichte Objektreprisentation darstellen (z.B. Umemura
etal., 2015). Es sind weitere Studien erforderlich, um die
Unterschiede im Stil der Folgefragen zwischen ORI und
AAI zu untersuchen und moglicherweise zu verringern,
insbesondere wenn die Antworten sehr kurz sind.

Zweitens erwarteten wir, dass ein hoheres Mass an
Psychopathologie mit einem niedrigeren Mass an QOR
zusammenhingt, was jedoch nicht der Fall war. In einer
Studie von Lindgren et al. (2010) mit jungen Erwachsenen
zeigte sich ebenfalls, dass Psychopathologie und QOR
nicht miteinander verbunden waren und wahrend der
Behandlung unterschiedliche Wege einschlugen. Sie fan-
den heraus, dass sich das Ausmass der Psychopathologie
wihrend der Behandlung am starksten veranderte und die
Probleme wihrend der Nachbeobachtung leicht zuriick-
gingen, wihrend sich die objektbezogenen Variablen
wihrend der Behandlung am wenigsten verdanderten, sich
aber wihrend des Nachbeobachtungszeitraums weiter
leicht entwickelten. Dariiber hinaus konnte das Fehlen
von Ergebnissen auch durch qualitative Unterschiede
zwischen Selbstauskiinften, wie dem OQ-45, und den
DR-S-Bewertungen durch einen geschulten Informanten
in halbstrukturierten Interviews erklart werden.

Drittens bestitigten die Ergebnisse die erwarteten Ver-
anderungen von QOR und Psychopathologie wihrend der
Behandlung. Zu Beginn der Behandlung lagen die DR-S-
Werte im selben Bereich wie bei anderen Untersuchungen
in stationidren Einrichtungen (z.B. Lowyck, 2019). Die
in die niederlandische Ambulanz tiberwiesenen Personen
waren in Bezug auf die Personlichkeitspathologie mit
psychiatrischen Normgruppen vergleichbar, berichteten
jedoch tiber ein geringeres Mass an Symptombelastung
(Berghout & Zevalkink, 2008). Hohere DR-S-Werte
wurden in einer kleinen Studie (N = 4) von Calamares et
al. (2016) gefunden, in der die Patienten zu Beginn der
Psychoanalyse mit einer vorherrschenden ambivalenten
Objektkonstanz (M = 6,2) begannen und am Ende der
Psychoanalyse konstante Reprisentationen von sich selbst
und anderen konsolidierten (M = 7,5). Interessanterweise
und in Ubereinstimmung mit anderen Forschungsergeb-
nissen zeigten unsere Ergebnisse einen abflachenden Ef-
fekt wihrend der Behandlung. Mit anderen Worten: Wir
fanden eine schnelle Verbesserung zwischen T1 und T2
sowohl fir die QOR als auch fur die Psychopathologie,
aber nicht zwischen T2 und T3 (Lindgren et al., 2010;
Lowyck, 2019; Vermote et al., 2010).

Es sind mehrere Einschrankungen der Studie zu erwih-
nen. Zunichst einmal war die Stichprobengrosse unserer
Pilotstudie relativ gering (N = 22). Die meisten Ergebnisse
lagen in der erwarteten Richtung, aber nicht alle erwiesen
sich als signifikant. Zweitens beschrinkten sich die konse-
kutiven Messungen auf ein Jahr nach Therapiebeginn, oft
vor Beendigung der Therapie, was die Vergleichbarkeit mit
anderen Studien einschrankt (z.B. Lowyck, 2019). Obwohl
unsere Ergebnisse mit den Erkenntnissen aus stationiren
Behandlungen iibereinstimmen, unterscheiden sie sich auch
deshalb, weil es in anderen Studien oft einen lingeren Nach-
beobachtungszeitraum gab und sich einige der Teilnehmer
in Bezug auf Alter, Schweregrad der Psychopathologie und
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Behandlungssetting von den unseren unterschieden. Drittens
haben wir die Bewertungen der Beschreibungen des Part-
ners/besten Freundes und der eigenen Person einbezogen,
aber die Ergebnisse waren nicht sehr vielversprechend und
sogar etwas ratselhaft. Vielleicht ist es, dhnlich wie beim
AAL fir die DR-S tatsiachlich relevanter, sich hauptsachlich
auf die Darstellungen der Eltern zu konzentrieren. Viertens
kann unsere Forschung als praxisbasiert bezeichnet werden,
da sie in einem reguldren Behandlungssetting mit minimalen
Forschungseinrichtungen und -mitteln stattfand, was zu
einigen organisatorischen Problemen und Riickschlagen,
z.B. bei der Datenbeschaffung, fuhrte. Dennoch ist es uns
dank unserer beteiligten Kollegen gelungen, die Daten zu
erheben. Schliesslich schrankt die Untersuchung der DR-S
in der psychoanalytischen Psychotherapie die Verallgemei-
nerbarkeit der Ergebnisse auf andere Behandlungen ein.
Dennoch liefert diese Pilotstudie Hinweise darauf, dass
Psychotherapie die Qualitit der Objektreprisentation in
der erwarteten Richtung veriandert.

Auswirkungen auf die Praxis. Um Verianderungen in der
Personlichkeitsfunktion wiahrend der Behandlung zu tiber-
wachen, konnten Mediziner die DR-S verwenden, um die
Qualitat der Objektreprasentationen fiir Vater und Mutter
mit einem relativ kurzen halbstrukturierten Interview wie
dem ORI oder den beiden AAI-Fragen zu bewerten.
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Qualita delle rappresentazioni oggettuali durante

un trattamento psicoanalitico

Uno studio pilota nei Paesi Bassi

Riassunto: In questo studio pilota abbiamo accompagnato
22 pazienti donne durante la loro psicoterapia psicoana-
litica per osservare i cambiamenti nella qualita delle loro
rappresentazioni oggettuali (padre, madre, partner/migliore
amico, sé) e nel grado di psicopatologia (OQ-45). La Diffe-
rentiation-Relatedness Scale (DR-S) & stata utilizzata in due
interviste semistrutturate: Object Relation Inventory (ORI) e
due domande dell’Adult Attachment Interview (AAI). I risul-
tati hanno evidenziato che i punteggi della DR-S in entrambe
le interviste erano comparabili per il padre e la madre, con
cambiamenti significativi durante la terapia per il padre con
utilizzo dell’ORI e per la madre con utilizzo del’AAI. Anche
il grado di psicopatologia ¢ cambiato significativamente du-
rante il trattamento. Nonostante alcune carenze, la DR-S in
combinazione con le domande dell’ORI e dell’AAI sembra
essere uno strumento utile per uso clinico per monitorare i
cambiamenti strutturali nel funzionamento della personalita
durante la psicoterapia psicoanalitica.

Parole chiave: rappresentazioni oggettuali, psicoterapia psico-
analitica, cambiamento strutturale
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