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Thank you for mentalising

Verslag van

De borderlinepatiënt in dagbehandeling 
[Sint Truiden, 5 oktober 2006]

rudy meurs

Maar liefst tweehonderd gegadigden wer
den door een stralende herfstzon vergezeld 
naar het pz Sancta Maria in SintTruiden. 
Veel belangstelling ging ongetwijfeld uit 
naar de centrale spreker Anthony Bateman, 
die samen met Peter Fonagy de architect is 
van de mentalizationbased treatment. 
Na een inleiding door Jos Bollen, hoofdge
neesheer van de kliniek, gaf dagvoorzitter 
Marc Hebbrecht met de nodige trots met
een het woord aan Bateman. Deze Britse 
analyticus loodste ons vervolgens zeer aan
stekelijk en gedreven door zijn op mentali
satie gebaseerde behandeling voor border
linepatiënten in de specifieke context van 
een dagcentrum.
De dagklinische formule is duidelijk ef
fectief voor deze groep patiënten, zo blijkt 
ondertussen uit onderzoek. Dagbehande
ling laat volgens Bateman immers toe de 
intensiteit van de behandeling zo te dose
ren dat voor deze patiënten een werkzaam 
evenwicht gevonden kan worden tussen 
afhankelijkheid en autonomie. In een resi
dentiële setting daarentegen, waar patiën
ten vrijwel de klok rond op de afdeling 
vertoeven, zou hun gehechtheidssysteem 
sneller overgestimuleerd geraken. Regres
sie en ondraaglijke angsten worden zo 
aanhoudend in de hand gewerkt, wat vaak 
leidt tot vroege dropout bij patiënten voor 
wie behandeling net broodnodig is. Deze 
bekommernis kan volgens Bateman nau
welijks worden onderschat. Vandaar zijn 

aanwijzingen voor de kliniek over hoe men 
zich kan afstemmen op borderlinepatiën
ten, opdat ze zich blijvend kunnen engage
ren voor de behandeling en er een werkre
latie opgebouwd kan worden. Dit betekent 
bijvoorbeeld dat men eerst de nodige aan
dacht besteedt aan de meest acute noden 
van de patiënt (op het vlak van wonen, hun 
financiële situatie, …), of dat men compro
missen durft sluiten wanneer het kader 
overschreden wordt (zoals te laat komen, 
cannabisgebruik). Deze laatste kwestie, 
namelijk hoe een dergelijke flexibiliteit 
 verzoend kan worden met een strikt en dui
delijk kader, werd terecht verder geproble
matiseerd door Rudi Vermote, die was uit
genodigd als discutant.
Volgens Bateman is bovendien afstem
ming nodig op de nietmentaliserende er
varingswijze van deze patiënten, die wordt 
gekenmerkt door een gebrekkige affect
representatie, een overwicht van de psychi
sche equivalentiemodus (gelijkstelling van 
de mentale ervaring aan de externe reali
teit) en een teleologische interpretatiewijze 
(het gedrag van anderen wordt geïnterpre
teerd in termen van het effect ervan). Dit 
gebrekkige vermogen tot mentaliseren (dit 
is het vermogen om het gedrag van anderen 
en zichzelf zowel impliciet als expliciet te 
begrijpen als zijnde veroorzaakt door psy
chische toestanden) draagt onvermijdelijk 
bij tot het falen van deze patiënten op re
lationeel vlak. Wanneer zij zich hechten, 
grijpen zij immers terug naar de beschre
ven primitievere ervaringswijze. Daarom 
dient de behandeling volgens Bateman in 
belangrijke mate doordrongen te zijn van 
een relationele focus en niet zozeer gericht 
te zijn op de symptomen (zoals automutila
tie) an sich. Dit vraagt van het team een vol
gehouden inspanning om te blijven menta
liseren over wat er zich afspeelt op de af
deling. In het bijzonder dient men tijdens 
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teambesprekingen bedachtzaam te zijn 
op tekenen die erop kunnen wijzen dat het 
mentaliseren stokt. Om deze cruciale mo
menten, ‹ wanneer de passies het denken 
overheersen ›, draait het immers voortdu
rend. Volgens Bateman falen vele behande
lingen omdat men zich onvoldoende reken
schap geeft van de gebrekkige capaciteit 
tot mentaliseren bij borderlinepatiënten. 
In zijn onderzoek tracht hij deze iatrogene 
effecten van (klassieke) behandelingswij
zen naarstig op te sporen.
Gezien de vragen en reacties uit het pu
bliek, had Bateman zijn toehoorders van di
verse pluimage warm weten te maken voor 
zijn benaderingswijze. Myriam Van Gael, 
geïnviteerd als tweede discutant, betreurde 
wel nadrukkelijk dat de nietverbale thera
pieën, ondanks hun essentiële belang, on
derbelicht blijven in zijn model.
Na de lunch koos ik voor de workshop over 
groepstherapie, met bijdragen van Bruno 
Remans en Mark Kinet. Remans bracht 
vooral een impressie van zijn rijke ervaring 
met groepstherapie in drie verschillende 
settings: ambulant, op een psychiatrische 
afdeling in een algemeen ziekenhuis en in 
een dagcentrum. Het werd duidelijk hoe hij 
vanuit psychodynamisch oogpunt op heel 
verscheiden terreinen zinvol werk verricht. 
In zijn theoretische reflecties bewandelde 
de spreker echter nogal platgetreden paden 
waardoor ik me weinig uitgedaagd voelde 
mee na te denken.
Kinet titelde zijn lezing met een knipoog 
naar Lacan De groep bestaat niet. Met verve 
beargumenteerde hij dan ook te behoren 
tot diegenen die psychoanalyse in de groep 
bedrijven en niet van de groep. Kinet be
schouwt de groep als een imaginaire, de
fensieve formatie waar niet in meegegaan 
mag worden, maar die daarentegen beluis
terd moet worden als het toneel waarop de 
innerlijke wereld verschijnt. In de praxis 
leiden groepsdynamische duidingen tot 
een reïficatie van de groep, wat een waar

achtig psychoanalytisch proces van ieder 
individu afzonderlijk in de weg staat. Kinet 
verwees vooral naar de inzichten van Freud, 
Bion en Anzieu over groepsfenomenen, om
dat deze volgens hem onontbeerlijk zijn 
wanneer men als analyticus met groepen 
werkt.
Kinet merkte nog op dat het vandaag een  
Dday genoemd mocht worden met Bate
man en Fonagy in de rol van de geallieer
den. Zij hebben de psychoanalyse immers 
weer springlevend gemaakt in het land
schap van de psychiatrie en daar is hun 
plotse heiligverklaring wellicht niet vreemd 
aan. In de discussie met de zaal drong zich 
wel de vraag op hoe de benadering van 
 Bateman en Fonagy zich verhoudt tot het 
psychoanalytische proces van de patiënt. 
Ik begreep dat men zich in een mentalise
rende houding vooral richt op het psychi
sche proces bij de patiënt en niet zozeer 
op de psychische inhouden of representa
ties. Refererend naar een bionaanse opvat
ting van mentalisatie opperde Vermote dat 
de mentaliserende aanpak van Bateman 
en Fonagy in zekere zin opgevat zou kun
nen worden als een manier ‹ for creating a 
psychoanalytic patient ›. En hiermee was 
aan deze inspirerende dag een orgelpunt 
gezet dat onze geest open houdt voor het
geen er aan het mentalizationbased treat
ment model ontsnapt. 
Het boek dat binnenkort van deze studie
dag zal verschijnen, wil ik alvast warm aan
bevelen.
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