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Een nieuw 
psychoanalytisch leerboek

Bespreking van

Thijs de Wolf (2011). Psychoanalytische 
behandelingen — Onderbouwing, uitleg en 
toepassing van diverse behandelvormen. 
Bussum: Coutinho. isbn 978 90 469 0262 2, 
472 pp., € 49,50

Gertie böGels

Thijs de Wolf, klinisch psycholoog, psycho-
therapeut en psychoanalyticus, speelde als 
docent en bestuurder een belangrijke rol in 
de institutionele organisatie van de Neder-
landse geestelijke gezondheidszorg met 
betrekking tot psychoanalytische behande-
lingen. Zo was hij voorzitter van de Neder-
landse Vereniging voor Psychotherapie en 
tevens van de Nederlandse Vereniging voor 
Psychoanalytische Psychotherapie. Hij was 
jarenlang nauw betrokken bij organisatie en 
opleiding van de psychoanalytische psycho-
therapie in voormalig Oost-Europa. Hij ver-
zorgt onder meer workshops aan de rinO 
Amsterdam, een leergang psychoanalyse 
voor organisatieadviseurs en hij is werk-
zaam aan de Nyenrode Business School.  
In zijn Psychoanalytische behandelingen 
spreekt een ervaren docent die zich bewust 
is van de historische betekenis van de 
diverse ontwikkelingsmodellen en van de 
organische samenhang tussen de opeenvol-
gende theorieën uit het psychoanalytische 
wetenschapsgebied. Hij weet de complexi-
teit van de psychische ontwikkeling te 
beschrijven, uitgaande van de klassieke 
verworvenheden van Freud en Melanie 
Klein en actualiseert deze vanuit de obser-
vaties van Ainsworth, met de recente toe-

voeging vanuit het gehechtheidsonderzoek 
van Target en Fonagy. Het maakt de indruk 
van een work in progress, waarbij De Wolf 
aangeeft dat dit deels een herziening, deels 
een uitbreiding is van zijn eerder versche-
nen Inleiding in de psychoanalytische psycho
therapie (2002). Een volgende editie over de 
neuroanalyse wordt in het vooruitzicht 
gesteld.
Zijn boek is in een bepaald opzicht histo-
risch te noemen. Het geeft namelijk de 
stand van zaken weer vlak voor de opheffing 
van psychoanalyse als erkende behande-
lingsmethode binnen de Geestelijke 
Gezondheidszorg in Nederland. Per 6 april 
2012 heeft het College voor Zorgverzekerin-
gen in zijn advies aan de minister ‹ bekrach-
tigd dat voor vergoeding van geneeskundige 
GGz het onderscheid tussen psychische 
klachten en een psychische stoornis essen-
tieel is › en dat voor ‹ bepaalde interventies › 
— de psychoanalyse wordt met name 
genoemd — ‹ onvoldoende bewijs voor 
effectiviteit › bestaat. 
In het hoofdstuk Effectiviteit van psychoana
lytische behandelvormen van de hand van 
Saskia de Maat en Caspar Berghout wordt 
onderzoek beschreven dat deze effectiviteit 
en ook de kostenbesparende werking aan-
toont. Velen hoopten dat juist dit de maat-
schappelijke erkenning zou bieden waar 
ook de psychoanalyse recht op heeft. Helaas 
blijkt dit niet het geval te zijn.
In het boek komt naar voren hoezeer de 
psychodynamische diagnostiek verschilt 
van de statische rubricering van de dsm 
(dsm-iv nog in deze publicatie). De psycho-
dynamische visie gaat uit van de samen-
hang tussen klachten of symptomen, de 
persoonsgeschiedenis, de kwaliteit van de 
vroegste objectrelaties en van de ontwikke-
ling van al dan niet conflictueuze ‹ innerlijke 
werkmodellen ›. 
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Het eerste deel van het boek heeft als cen-
traal thema ‹ veranderen ›. Hierin worden, 
parallel aan de normale ontwikkeling, de 
veranderingsprocessen beschreven die zich 
in een psychoanalytische behandeling kun-
nen voordoen. In dat licht is de therapeuti-
sche relatie een ervaring die tot herziening 
van de oorspronkelijke objectrelaties kan 
leiden, dan wel een interactie die de voor-
heen ontwikkelde ‹ innerlijke werkmodel-
len › kan corrigeren. Het gaat dan om het 
verschil tussen de ‹ containende achter-
grond-moeder › en de ‹ frustrerende en grati-
ficerende object-moeder › (p. 62). De auteur 
gaat op verschillende plaatsen uitvoerig in 
op de vraag naar de reikwijdte van de 
— hoogfrequente — psychoanalyse ten 
opzichte van — lager frequente — psycho-
analytische therapie. Dit doet hij met kriti-
sche reflectie op de klassieke opvatting dat 
alleen de psychoanalyse zou kunnen leiden 
tot ‹ structurele verandering ›. De toegeno-
men ervaring van de laatste decennia met 
meer gespecificeerde psychoanalytische 
behandeltechnieken biedt een betere moge-
lijkheid tot gerichte indicaties. Psychoanaly-
tische behandelingen, dus ook therapieën, 
blijken geïndiceerd bij persoonlijkheidspro-
blematiek, zowel bij conflictpathologie als 
bij patiënten met ontwikkelingspsychopa-
thologie. Veel plaats wordt ingeruimd voor 
het onderscheid tussen het functioneren 
volgens de ‹ equivalent mode ›, door een 
tekort aan ‹ mentaliserend vermogen › zoals 
bij borderlineproblematiek, en het ‹ reflec-
tief functioneren ›. Met de casus van Otto, 
die gebukt ging onder zijn voortdurende 
angsten, worden dit onderscheid en daar-
mee de ‹ structurele veranderingsmogelijk-
heden › van een therapie toegelicht. De struc-
turele verandering blijkt ‹ uit de reductie van 
klachten en symptomen › of, uitgedrukt in 
de soms wat technische taal: ‹ Daardoor is 
zijn reflectief functioneren gegroeid, heeft 
hij gewonnen aan identiteit en is hij in staat 
zijn leven te plannen en te organiseren › (p. 
67). Ook de prominente rol die de kwaliteit 
van de eerste objectrelaties speelt in de ont-
wikkeling van het vermogen tot mentalise-

ren wordt erin gedemonstreerd. Kernbergs 
Transference Focused Psychotherapy, de 
tfP, en Fonagy’s Mentalisation Based Treat-
ment mbt, komen uitvoerig aan de orde. 
Het Angelsaksische idioom lijkt onvermijde-
lijk, zoals blijkt bij het moeilijk in het Neder-
lands te vertalen woord ‹ mind › in de beteke-
nis van innerlijke realiteit, bijvoorbeeld in 
een zinsnede als: ‹ hoe de mind › werkt 
(p. 205). 
Het onderscheid tussen structurele en neu-
rotische pathologie wordt verder uitgewerkt 
als basis voor het tweede gedeelte over de 
verschillende behandelingstechnieken. 
Daarbij wordt naast de klassieke indeling in 
psychoanalyse en psychoanalytische thera-
pie, waaronder de recentere tfP en mbt, 
ook de affectfobiebehandeling van McCul-
lough besproken, waarbij de dsm-iv-diag-
nostiek als stramien wordt gebruikt. De 
kortdurende psychoanalytische steunende 
therapie, KPst, voor onder meer As-I-stoor-
nissen zoals depressies of angststoornissen, 
door De Jonghe1 de afgelopen vijfentwintig 
jaar ontwikkeld en via gedegen research 
getoetst, krijgt daarbij terecht veel aandacht.    
Dat de hierboven genoemde medeauteurs 
De Maat en Berghout, van het hoofdstuk 
over research en bijbehorende tabellen (p. 
159-176 resp. p. 427-446), niet adequaat in het 
colofon vermeld staan is een wel opvallende 
bibliografische omissie. Hun personalia 
worden evenmin genoemd in de rubriek 
Over de auteur[s]. Wel is er voor hen en voor 
degenen die bijdroegen aan de ‹ verhelde-
rende casuïstiek › een summiere vermelding 
in het inleidende dankwoord. De bijdrage 
van De Maat en Berghout betreft een 
becommentarieerd overzicht met bijlagen 
van belangrijk eigen onderzoek en van 
internationale research van verschillende 
psychoanalytische behandelingsvormen: 
een aanzienlijke en arbeidsintensieve toe-
voeging aan het boek; een adequate 
medeauteurverwijzing zou daarom op haar 
plaats zijn geweest.
De structuur van het boek is duidelijk: een 
tweedeling in overzichtelijke hoofdstukken. 
De helder geformuleerde tekstfragmenten 
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worden steeds afgewisseld en didactisch 
geïllustreerd met fascinerende verbatim 
fragmenten uit real life behandelingen, uit-
gevoerd door ervaren psychoanalytici. Bij 
het lezen van en zich inleven in deze versla-
gen kan men van nabij de emotional evi
dence based2 ervaring ondergaan die ook 
van één enkele casus kan uitgaan.
Het boek is door zijn gelaagde opbouw, met 
de voortreffelijke klinische vignetten van 
goede didactische kwaliteit, geschikt voor 
psychologen en psychiaters en degenen die 
daarvoor in opleiding zijn, zo ook als lei-
draad voor docenten en coaches in de 
gezondheidszorg. Het is een fraai leesboek 
waar men met plezier ook nog uit leert, én 
het ligt prettig in de hand.
De vormgever heeft het stevige boekomslag 
de vertrouwde tinten antraciet, oranje en 
offwhite meegegeven van enkele andere 
recente nationale en internationale Freud-
uitgaven. 

Noten

1 F. De Jonghe e.a. (2014). Handboek Kortdu
rende Psychoanalytische Steungevende Psycho
therapie. Amsterdam: Benecke.

2 Tegenhanger van het statistisch-mathemati-
sche evidence based.

Hoe effectief is 
kortdurend behandelen?

Bespreking van

Ellen Driessen (2013). Shortterm 
psychotherapy for depression — Broadening 
the field of efficacy research. Proefschrift, 
Vrije Universiteit Amsterdam, 254 pp.

sAsKiA de mAAt

Op 29 mei promoveerde Ellen Driessen cum 
laude aan de Vrije Universiteit Amsterdam 
op haar — ook naar mijn mening — uit-

muntende proefschrift Shortterm psycho
therapy for depression — Broadening the field 
of efficacy research. Driessen richt zich op 
twee kortdurende psychotherapieën voor 
depressie: Cognitieve Gedragstherapie 
(cGt) en Kortdurende Psychoanalytische 
Psychotherapie (KPP). In deze bespreking 
wordt vooral het belang van haar onderzoek 
voor de wetenschappelijke onderbouwing 
van de werkzaamheid van kortdurende psy-
choanalytische psychotherapie belicht. 
In een meta-analyse van 23 onderzoeken (in 
totaal 1.365 patiënten) laat Driessen zien dat 
patiënten met een depressie aanzienlijk 
verbeteren na KPP; de ‹ pre-post effectsizes › 
(es; het verschil tussen vóór en na), geme-
ten volgens depressiematen als de Hdrs 
(Hamilton Depression Rating Scale) zijn 
groot (es: 1,34). Het effect van KPP vergele-
ken met controlegroepen (wachtlijst of 
minimale behandeling) is eveneens signifi-
cant, en ‹ medium › tot groot (es: 0,69-0,80). 
Hoewel direct na het einde van de behande-
ling KPP iets achterblijft bij de andere psy-
chotherapieën (w.o. cGt), is er geen verschil 
in werkzaamheid tussen KPP en andere psy-
chotherapie; na een follow-up na drie maan-
den en ook na een follow-up na een jaar zijn 
de effecten nog steeds gelijk. Een aardige 
subanalyse laat zien dat de effecten van 
inzichtgevende en steunende KPP-vormen 
even groot zijn. De meta-analyse zet KPP als 
empirisch gevalideerde therapie definitief 
op de kaart.
Driessen rapporteert daarnaast over Neder-
lands gerandomiseerd onderzoek, waarin 
Kortdurende Psychoanalytische Steunge-
vende Psychotherapie (KPsP) vergeleken 
werd met cGt. Het is een omvangrijke ‹ ran-
domised controlled trial › met driehonderd 
patiënten, de vijfde trial in een reeks van 
KPsP-onderzoeken. Het betrof onderzoek 
naar depressieve patiënten die in verschil-
lende poliklinieken van ggz-instelling Arkin 
in Amsterdam werden behandeld. De 
onderzoekspopulatie vertoonde naast veel 
ernstige depressies ook veel sociale proble-
matiek (o.m. werkloosheid), had een relatief 
lage sociaal-economische status en omvatte 


