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Sigmund Freud:
Uber Trauer und Melancholie (1917)

Die Zusammenstellung von Melancholie und Trauer erscheint durch das Gesamtbild der
beiden Zustéande gerechtfertigt. Auch die Anlasse zu beiden aus den Lebenseinwirkungen
fallen dort, wo sie Uberhaupt durchsichtig sind, zusammen. Trauer ist regelmaBig die
Reaktion auf den Verlust einer geliebten Person oder einer an ihre Stelle gerlckten
Abstraktion wie Vaterland, Freiheit, ein Ideal usw. Unter den namlichen Einwirkungen zeigt
sich bei manchen Personen, die wir darum unter den Verdacht einer krankhaften
Disposition setzen, an Stelle der Trauer eine Melancholie. Es ist auch sehr
bemerkenswert, dal3 es uns niemals einfallt, die Trauer als einen krankhaften Zustand zu
betrachten und dem Arzt zur Behandlung zu Ubergeben, obwohl sie schwere
Abweichungen vom normalen Lebensverhalten mit sich bringt. Wir vertrauen darauf, daB
sie nach einem gewissen Zeitraum Uberwunden sein wird, und halten eine Stérung
derselben fir unzweckmaBig, selbst fur schadlich.

Die Melancholie ist seelisch ausgezeichnet durch eine tief schmerzliche Verstimmung,
eine Aufhebung des Interesses fur die AuBenwelt, durch den Verlust der Liebesféhigkeit,
durch die Hemmung jeder Leistung und die Herabsetzung des Selbstgefihls, die sich in
Selbstvorwirfen und Selbstbeschimpfungen auBert und bis zur wahnhaften Erwartung von
Strafe steigert. Dies Bild wird unserem Verstandnis nahergerlckt, wenn wir erwégen, dal3
die Trauer dieselben Ziige aufweist, bis auf einen einzigen; die Stérung des Selbstgefihls
fallt bei ihr weg. Sonst aber ist es dasselbe. Die schwere Trauer, die Reaktion auf den
Verlust einer geliebten Person, enthélt die ndmliche schmerzliche Stimmung, den Verlust
des Interesses fur die AuBenwelt — soweit sie nicht an den Verstorbenen mahnt —, den
Verlust der Fahigkeit, irgendein neues Liebesobjekt zu wahlen — was den Betrauerten
ersetzen hieBe —, die Abwendung von jeder Leistung, die nicht mit dem Andenken des
Verstorbenen in Beziehung steht. Wir fassen es leicht, daB diese Hemmung und
Einschréankung des Ichs der Ausdruck der ausschlieBlichen Hingabe an die Trauer ist,
wobei fir andere Absichten und Interessen nichts Ubrigbleibt. Eigentlich erscheint uns
dieses Verhalten nur darum nicht pathologisch, weil wir es so gut zu erklaren wissen. [...]

Bei der Trauer fanden wir Hemmung und Interesselosigkeit durch die das Ich absorbieren-
de Trauerarbeit restlos aufgeklart. Eine &hnliche innere Arbeit wird auch der unbekannte
Verlust bei der Melancholie zur Folge haben und darum fur die Hemmung der Melancholie
verantwortlich werden. Nur daB uns die melancholische Hemmung einen ratselhaften
Eindruck macht, weil wir nicht sehen kbnnen, was die Kranken so vollstandig absorbiert.
Der Melancholiker zeigt uns noch eines, was bei der Trauer entfallt, eine auBerordentliche
Herabsetzung seines Ichgeflhls, eine groBartige Ichverarmung. Bei der Trauer ist die Welt
arm und leer geworden, bei der Melancholie ist es das Ich selbst. Der Kranke schildert uns
sein Ich als nichtswirdig, leistungsunfdhig und moralisch verwerflich, er macht sich
Vorwurfe, beschimpft sich und erwartet AusstoBung und Strafe. Er erniedrigt sich vor
jedem anderen, bedauert jeden der Seinigen, daBB er an seine so unwurdige Person
gebunden sei. Er hat nicht das Urteil einer Veranderung, die an ihm vorgefallen ist,
sondern streckt seine Selbstkritik Gber die Vergangenheit aus; er behauptet, niemals
besser gewesen zu sein. Das Bild dieses — vorwiegend moralischen — Kleinheitswahnes
vervollstéandigt sich durch Schlaflosigkeit, Ablehnung der Nahrung und eine psychologisch
héchst merkwiirdige Uberwindung des Triebes, der alles Lebende am Leben festzuhalten
zwingt.



