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Effektivitdtsstudien sind in der psychodynamischen Psychotherapie
(PDT) lange vernachldssigt worden. Doch die Psychotherapieforscher
F. Leichsenring und Kollegen der Justus-Liebig-Universitdt GieRen
haben die Literatur unter strengen Gesichtspunkten analysiert und
64 randomisiert-kontrollierte Studien gefunden, die handfeste

Ergebnisse liefern.

Die Wissenschaftler suchten in PubMed
und PsycINFO nach randomisiert-kontrol-
lierten Studien (RCT) zu psychodynami-

PDT schneidet gut ab

Einige wichtige Ergebnisse:

Psychotherapie im Dialog 4+ 2015

» Bei komplexen psychischen Stérungen

erwies sich die psychodynamische Lang-
zeittherapie (iiber mindestens 1 Jahr
bzw. 50 Sitzungen) in mehreren Meta-
Analysen den kiirzeren oder weniger
intensiven Verfahren iiberlegen.

Vier Jahre nach einer psychodynami-
schen Paartherapie hatten sich 3% der
Paare scheiden lassen, wihrend es nach
einer verhaltenstherapeutisch orientier-
ten Paartherapie 38 % der Paare waren.

schen Therapien bei Erwachsenen, die zwi- » Bei der Depression waren keine Unter-
schen 1970 und 2015 veréffentlicht wurden. schiede zwischen PDT und Behand- Die  psychodynamische  Psychotherapie
Die Studien mussten speziellen, von ihnen lungen mit bekannter Wirksamkeit habe sich in zahlreichen Studien als wirksam
gesetzten methodischen und statistischen festzustellen. In einer RCT lag die Remis- erwiesen, so die Autoren. Es blieben jedoch
Anforderungen geniigen. Dazu gehérten sionsrate bei 21% fiir die PDT und bei etliche Fragen offen, und weitere RCT seien
z.B. verldssliche Diagnose- und Outcome- 24% fiir die kognitiv-behaviorale Thera- nétig, insbesondere zu Zwangsstérungen
Variablen, wie das strukturierte klinische pie (CBT) - aus klinischer Sicht nur ein und zur Posttraumatischen Belastungssté-
Interview fiir DSM (SCID) oder die Hamilton geringer Unterschied. rung. AuBerdem miisse die Zahl der Stu-
Angstskala. Aus 3139 urspriinglichen Such- » In einer RCT, die PDT und CBT bei Panik- dienteilnehmer in den einzelnen Gruppen
ergebnissen filterten sie auf diese Weise 64 stérungen verglich, fanden sich keine groRer sein (je Gruppe mindestens 70 Teil-
geeignete RCT heraus. Unterschiede in der Remissionsrate. nehmer), um Aquivalenzen nachweisen zu
Wie in vielen Studien war es auch hier kénnen, so die Autoren. Symptome sollten
Die Autoren analysierten Studien zur Wirk- jedoch nicht méglich, die Aquivalenz zu nicht nur nach DSM-Kriterien beurteilt wer-
samkeit der PDT u.a. bei Depressionen, nachzuweisen. den, sondern auch mit MaRen, die spezifi-
Angststérungen, Posttraumatischen Belas- » Bei der generalisierten Angststérung scher fir die PDT sind. Zukiinftige Studien
tungsstorungen, Essstérungen, Personlich- erbrachte eine Studie keine deutlichen sollten auRerdem untersuchen, welche spe-
keitsstorungen, Substanzmissbrauch und Unterschiede zwischen PDT und CBT zifischen Gewinne die PDT erméglicht.
Zwangsstorungen. Auch zur psychodyna- beziiglich des primaren Outcomes, dem
mischen Langzeittherapie und Paartherapie Wert auf der Hamilton Angstskala.
fanden sie geeignete Studien. » Bei der Posttraumatischen Belastungs-  Dr. Dunja Voos, Pulheim

stérung (PTBS) waren ebenfalls keine
klaren Unterschiede zwischen PDT, Hyp-
notherapie und CBT nachweisbar. Auch
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Fokus auf Aquivalenz

hier konnte jedoch keine Aquivalenz
Leichsenring und Kollegen unterschieden nachgewiesen werden.
beim Vergleich der Therapien zwischen  » Bei der Borderline-Persénlichkeitssto-
Uberlegenheit, Nicht-Unterlegenheit und

Aquivalenz. Dabei legten sie einen besonde-

Beitrag online zu finden unter

rung hatten sich sowohl die Bindungs-  http://dx.doi.org/10.1055/s-0041-108707
qualitdt als auch die Mentalisierungs-

ren Schwerpunkt auf die Aquivalenzstudien, fahigkeit der Patienten nach einer PDT
weil diese bisher in der Psychotherapiefor- stdrker verbessert als nach einer Dialek-

schung noch nicht weit verbreitet sind. tisch-behavioralen Therapie.



