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Vorwort

Es liegt durchaus in der Absicht der Herausgeber, dass der Leser durch den Ti-
tel und vor allem den Inhalt dieses Buches an den Abschnitt „abnorme Gewohn
heiten und Störungen der Impulskontrolle“ (F 63) des Kapitels V (F) der „Internationalen 
Klassifikation psychischer Störungen“ der WHO (10. Revision) erinnert wird. Den 
„Mindestanforderungen für Schuldfähigkeitsgutachten“ (Boetticher et al. 2007) ist zu 
entnehmen, dass die psychiatrische Diagnose nach ICD-10 (und DSM-IV-TR) 
nicht mit einem Eingangsmerkmal des § 20 StGB gleichzusetzen sei und der 
Richter nach sachverständiger Beratung zu entscheiden habe, ob der sachver-
ständige Befund unter ein Eingangsmerkmal des § 20 StGB zu subsumieren 
sei. Das ist inzwischen bekannt, beinhaltet aber nicht schon die Lösung der 
damit verbundenen Probleme. Noch ehe es um diesen ersten Qualifizierungs-
schritt im Rahmen der Begutachtung (Kröber 2007) geht, muss auf einen 
Unterschied auf der diagnostischen Ebene hingewiesen werden, der darin be-
steht, dass die kategorial definierten Störungen der Klassifikationssysteme 
nicht schon Diagnosen im Sinne der psychiatrischen Wissenschaft sind, die 
forensisch-psychiatrisch bedeutsame Informationen zur Begriffsgeschichte 
und zur psychopathologischen sowie prognostischen Relevanz der Störung 
enthalten. 

Häfner (2002) verwies in seinem Vortrag über „Psychiatrie als Beruf“ auf Ina 
Rösing (1997), die das Problem angesprochen hat, dass in streng religiösen 
Strukturen viele nicht psychotische Störungen wie mäßige Angst, Trauer und 
Depression im Kontext der conditio humana verstanden würden. Entweder heile 
der Glaube, oder die Erlösung sei erst im Jenseits zu erhoffen. In aufgeklärten 
Gesellschaften werde dagegen Hilfe bei seelischem Leid nicht als Trost vom 
Priester, sondern als wirksame Behandlung vom Arzt erwartet. Dem entspre-
che, dass „in religiösen Gesellschaften heute und bei uns in der Vergangenheit die Schwelle 
zwischen alltäglichem Leid und behandlungsbedürftiger Krankheit deutlich höher und dem
gemäß die Prävalenz der über das Behandlungsbedürfnis definierten psychischen Störungen um 
ein Vielfaches niedriger lag oder liegt als in den aufgeklärten, westlichen Kulturen der Gegen
wart“. (Häfner, ebenda 35). Zu dieser Entwicklung, die auch das Problem der 
Pathologisierung von Zuständen und abnormen Gewohnheiten in foro be-
rührt, haben in jüngerer Zeit die Klassifikationssysteme über einen bewusst 
indifferent gehaltenen Störungsbegriff, dem die Verwischung der Grenze zwi-
schen Krankheit und Nichtkrankheit inhärent ist, wesentlich beigetragen. 

Die modernen Klassifikationssysteme erfassen – mit dem Anspruch auf 
Wertneutralität, weitgehend auch ätiologisch neutral und unter Verwendung 
von Einschluss- und Ausschlusskriterien, allerdings unter Verzicht auf die Be-
griffsgeschichte der gewählten Termini – zwar auch Erscheinungsbilder von 
Krankheiten im herkömmlichen Sinne, nicht aber nur Krankheiten, sondern 
darüber hinaus eine Vielzahl sonstiger Auffälligkeiten. Der Umstand, dass es 
inzwischen eine gesetzliche Verpflichtung zur Verschlüsselung von Störungs-
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bildern mit Hilfe von Ziffern nach ICD-10 für die Abrechnung von ärztlichen 
Versorgungsleistungen gibt, und diese Störungen „in aller Munde“ sind, darf 
nicht darüber hinwegtäuschen, dass es sich bei diesen Diagnosen um vorläu-
fige, keinesfalls valide, teilweise auch fragwürdige Kategorien handelt, denen 
mit der Rede von der besseren Reliabilität ein inzwischen kaum noch kritisch 
reflektiertes Bürgerrecht in der Psychiatrie eingeräumt wurde. „Was man aber 
in der wissenschaftlichen Literatur des vergangenen Jahrzehnts findet, sind lediglich Explikatio
nen, Auslegungen einer kodifizierten Schrift, die als solche in keinem Punkte infrage gestellt oder 
hinterfragt wird. Allenfalls einen Katechismus darf man herstellen, was denn auch im Einlei
tungsabschnitt vieler wissenschaftlicher Publikationen geschieht.“ (Peters 2003, 116). Es 
kommt unter methodischen Aspekten hinzu, dass die Bestimmung der Stö-
rungen mittels der vorgehaltenen Einschluss- und Ausschlusskriterien eine 
Vorgehensweise ist, die auf sehr niedrigem erkenntnistheoretischen Niveau 
angesiedelt ist und mit der letztlich dem aristotelischen Methodenideal des 
Unterscheidens entsprochen wird. 

Das alles gilt in besonderem Maße und geradezu beispielhaft für das „patho
logische Glücksspiel“, die „Pyromanie“ und die „Kleptomanie“, die als Diagnosen weit 
weniger auf Arbeitsunfähigkeitsbescheinigungen als in forensisch-psychiatri-
schen Gutachten zu finden sein werden. Wenn aber in foro davon die Rede ist, 
dann eigentümlicherweise immer schon als „Störung der Impulskontrolle“, kaum je 
aber als „abnormer Gewohnheit“. Das bedeutet nicht zugleich, dass es keine Impuls-
kontrollstörungen im Rahmen neurologischer und psychiatrischer Erkrankun-
gen gibt, doch führt eine solche Symptomatik nicht zu den forensisch relevanten 
Verhaltensstilen, die hier interessieren. Der Sachverständige, der sich im Um-
feld des Themas bei nachrangigem Interesse für die psychiatrische Wissenschaft 
und ihre Geschichte in seinem Tun primär von der Praktikabilität moderner 
Klassifikationssysteme leiten lässt, unterliegt der Gefahr, dass er im Ergebnis 
einer spiralförmig-tautologischen Argumentation – von der Störung ausgehend, 
bisweilen mit großzügigem Rückgriff auf die alles grundierende „Dysthymia“ 
(F 34.1) und über die Illustration der unausweichlichen Folgen der Störung der 
Impulskontrolle – zum Eingangsmerkmal der schweren anderen seelischen Ab-
artigkeit mit Auswirkungen auf die Steuerungsfähigkeit gelangt. 

Der Richter kann eine solche sachverständige Beratung nur dann hinter-
fragen und mit Blick auf die notwendigen Wertungsschritte prüfen, wenn er 
weiß, dass „Pyromanie“, „Kleptomanie“ und „pathologisches Glücksspiel“ nicht schon 
empirisch gesicherte Diagnosen und auch nicht schon per se Störungen der 
Impulskontrolle sind, die ihre Wahrheit durch die Mitgliedschaft in der ICD-10 
gewonnen haben, sondern erst einmal – wie auch „Nachstellung“ und „Lüge“ – 
Ausdrucksformen und Folgen abnormer Gewohnheiten, deren psychopatho-
logische und tatkausale Bedeutsamkeit geprüft werden muss. Die Beiträge in 
diesem Band werden durch diese Überzeugung geeint und sollen sowohl dem 
richterlichen Fragen als auch dem sachverständigen Antworten auf der diag-
nostischen Ebene und im Rahmen der Erörterung des Bedingungsgefüges der 
strafrechtlich relevanten Handlungen eine Hilfestellung geben. 
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Mit den Arbeiten über den historischen Woyzeck und über Georg Büchner 
wird nicht nur die Tradition fortgesetzt, über Themen aus den Grenzgebieten 
zu Psychopathologie und forensischer Psychiatrie zu berichten, sondern auch 
eine in dieser Schriftenreihe angeregte Diskussion (Steinberg & Schmideler 
2006) fortgesetzt. Die Erinnerung an die „Mord-Monomanie“ soll ein mehr-
fach angesprochenes Thema ergänzen, denn es sind nicht nur über die deutsch-
sprachige Psychiatriegeschichte an die Monomanie-Lehre erinnernde Begrif-
fe hartnäckig bis in die Gegenwart transportiert worden, die nie überzeugend 
für psychopathologische Sachverhalte gestanden haben, sondern es gibt auch 
aus der französischen Monomanielehre kommende und bis in die Gegenwart 
reichende psychopathologische Sachverhalte, deren ursprüngliche Bezeich-
nung verloren gegangen ist. Eckhard Littman hat Maßstäbe in der forensisch-
psychologischen Begutachtung gesetzt. Er hat die Geschicke der Forensischen 
Dresdner Frühjahrstagung und dieser Jahreshefte für Forensische Psychiatrie 
mit Interesse verfolgt. Im letzen Band der Schriftenreihe ist die letzte Arbeit 
von Eckhard Littmann erschienen. In alledem und in dem Bedürfnis der He-
rausgeber, die ihm – teils über Jahrzehnte hinweg – freundschaftlich verbun-
den waren, gründet die Berechtigung, in diesem Heft an ihn zu erinnern. 

Im Namen der Herausgeber Matthias Lammel
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