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Zum 100. Todestag von Paul Dubois (1848-1918)

Denker der neuropsychischen
Ganzheit

Niklaus Egloff

PD Dr. med., Leiter Kompetenzbereich fir Psychosomatische Medizin, Universitatsklinik fir Neurologie, Inselspital Bern

Als Internist, Neurologe und Psychotherapeut fokussierte Paul Dubois auf die Be-
handlung von funktionellen Leiden. Wie Freud hatte er Zulauf von Patienten aus
ganz Europa. Dubois setzte therapeutisch aber nicht auf das Unbewusste, sondern
auf den Verstand und den Dialog. Seine medizinischen Hauptwerke sind Anfang
des 20. Jahrhunderts in fast samtliche europdischen Sprachen tibersetzt worden.
Als Experte fiir funktionelle Kérpersymptomstorungen gilt Dubois als wichtiger
Exponent der Geschichte der psychosomatischen Medizin.

Medizinische Rezeption und Bedeutung

1902 wurde Paul Dubois ausserordentlicher Professor
fiir Neuropathologie an der Universitdt Bern. Dubois
ist sowohl Mitbegriinder der Schweizerischen Ge-
sellschaft fiir Neurologie wie auch Mitbegriinder der
Psychologischen Vereinigung von Bern. Als Mitheraus-
geber der 1917 erstmals erschienenen Fachzeitschrift
Schweizerische Archive fiir Neurologie und Psychiatrie
ist Dubois sowohl im Gedachtnis der schweizerischen
Neurologie als auch der schweizerischen Psychiatrie
ein Referenzpunkt. Aufgrund seiner Spezialisie-
rung auf funktionelle Kérpersymptomstorungen gilt

Dubois als wichtiger Exponent der schweizerischen

Paul Dubois (1848-1918).

Geschichte der psychosomatischen Medizin.

Als eines seiner medizinischen Hauptwerke gilt das
1904 zunichst auf Franzosisch erschienene Standard-
werk Die Psychoneurosen und ihre seelische Behandlung
[1]. In 35 Vorlesungskapiteln referiert Dubois sein Ver-  wie wir sie heute haben. So beschreibt und benennt er
standnis von funktionellen Erkrankungen. Liest man  u.a. exakt die Phanomenologie von Krankheiten, wie
wir sie heute als funktionelle Verdauungsstoérungen,
Dubois schaffte einen erstaunlich hohen Grad

an differentialdiagnostischer Unterscheidung.

Anorexia nervosa, Fatigue-Zustdnde, Panikstorung wie
auch als komplexe posttraumatische neurofunktio-
nelle Ausfallsstorungen verstehen [1]. In einem Fallbe-

Dubois’ medizinische Publikationen aus der Perspek-
tive der heutigen Medizin, beeindrucken die differen-
zierten klinischen Beschreibungen und seine integra-
tive Interpretationsweise. Er schaffte einen erstaunlich
hohen Grad an differentialdiagnostischer Unterschei-
dung, ohne dass ihm all die technischen Unter-
suchungsmoglichkeiten zu Verfiigung gestanden haben,
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richt dokumentierte er bereits 1888 sehr differenziert
die funktionelle Hemihypasthesie als Folge eines Ver-
kehrsunfalles, wie sie erst 100 Jahre spiter wieder in
den Fokus der Medizin gerat [2, 3]. Auch thematisiert er
bereits die opioidinduzierte Hyperalgesie, wie sie erst
in den letzten Jahren in der Schmerzmedizin zuneh-
mend erkannt wird [4].
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Zahlreiche Publikationen, Biicher, Zeitungsbeitriage
und Korrespondenzen weisen auf ein engagiertes Le-
ben hin. Seine Hauptwerke sind in diverse west- und
osteuropdische Sprachen tibersetzt worden. Den be-
deutsamsten und reichhaltigsten Einblick in sein Ge-
samtwerk verschafft die 2001 erschienene Biographie

Seine Hauptwerke sind in diverse west- und ost-
europdische Sprachen iibersetzt worden.

von Prof. Christian Miiller [5]. Ein reicher Nachlass von
Dubois’ Schriften ist im Institut fiir Medizingeschichte
der Universitdt Bern erhalten.

Psychotherapie bei funktionellen
Koérpersymptomstorungen

Dubois gilt als Begriinder einer eigenen «rationellen»
Psychotherapieform [6]. Wie Freud rdumte er dem arzt-
lichen Gespriach einen eminenten Stellenwert in
der Humanmedizin ein. Einer stoischen Grund-
haltung verpflichtet, war seine Psychotherapie auf
die Logik, Affektkontrolle, Gelassenheit, Selbstfor-
mung und den Dialog ausgerichtet. In Abgrenzung

zu den damals gidngigen Psychotherapiemethoden
(Hypnose, Suggestivtherapie und Psychoanalyse) pro-
pagierte Dubois ein symmetrischeres Gesprachs-
verhiltnis. In einer Art sokratischen Vorgehensweise
zielte seine «rationelle Psychotherapie» darauf ab,
seine Patienten von dysfunktionalen Krankheitsvor-
stellungen zu befreien und in der Selbstwirksamkeit
zu starken. Aus heutiger Sicht zeigt seine Psychothera-
pie vorweg den Charakter einer psychoedukativen
Ausrichtung [6].

Vorlaufer einer integrativen psycho-
somatischen Denkweise

Gemass den heutigen S3-Leitlinien fiir die Behandlung
funktioneller Stérungen leidet jeder zweite bis fiinfte
Patient in der Praxis an funktionellen Kérpersympto-
men [7]. Die Mehrheit der funktionellen Korpersym-
ptome erklart sich physiologisch auf Ebene vegetativer
Dysregulation und/oder gesteigerter Korperperzep-
tion; beide Aspekte hat Dubois bereits beschrieben.
Was vor 100 Jahren mit Neurasthenie bezeichnet wor-
den war, hat viel Ahnlichkeit mit dem, was wir heute
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unter Stressfolgestérungen verstehen. Dubois’ wissen-
schaftstheoretischer Standort vor 100 Jahren liegt hin-
sichtlich des Krankheitsmodells gewissermassen dort,
wo wir heute stehen: Er sah es als Selbstverstandlichkeit
an, seine Patienten mit ihren diversen organischen,
funktionellen und psychischen Symptomen in deren
neuropsychischer Ganzheit zu verstehen und zu behan-
deln. Er verstand es, stressassoziierte Korpersymptome
in einem personalisierten Kontext zu lesen und mit sei-
ner «rationellen Psychotherapie» zu lindern. Den dama-
ligen Denkgewohnheiten voraus, deutete Dubois funk-
tionelle Storungsbilder weder innerhalb eines
kartesianisch gespaltenen Korper-Psyche-Dualismus
noch in einem psychosomatischen Symbolismus. Im
Gegenteil wurde Dubois als Neurologe und Internist
nicht miide, seine Annahme zu betonen, dass auch
funktionelle oder mentale Vorgdnge neurophysiologi-
sche Korrelate haben. Er gerdt dabei aber nicht in ein

positivistisches Fahrwasser, sondern misst den senso-

Er verstand es, stressassoziierte Kérper-
symptome in einem personalisierten Kontext
zu lesen.

rischen, affektiven und mentalen Informationsprozes-
sen eine eigenstdndige Qualitdt zu, welche sich u.a.
durch Psychotherapie modulieren lasst.
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