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unterstiitzt die Arbeit des Griinen Kreises.
»Menschen, die wieder ein selbst-
bestimmtes Leben ohne Abhdngigkeit
fiihren wollen, brauchen vielfaltige Unter-
stiitzung, um ihre Krankheit zu besiegen.
Als Partner des Griinen Kreises nehmen
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dem Weg aus der Sucht zu helfen.«
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Herzlichen Dank im Namen aller
KlientInnen des Griinen Kreises!

Unterstiitzen & Spenden

Helfen Sie uns helfen!

Mit Ihrer Unterstiitzung konnen wir gemein-
sam dazu beitragen, suchtkranken Menschen
einen Weg aus der Sucht zu ermdglichen.
lhre Spende wird zur Weiterentwicklung von
Projekten & Programmenim Griinen Kreis
verwendet.
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Liebe Leserin, lieber Leser!

Die Forensische Psychiatrie befasst sich mit Menschen, die aufgrund schwerer psychischer Storungen
straffillig geworden sind. Dem trigt der Gesetzgeber Rechnung, indem er fiir »nicht schuldfihige«
oder »vermindert schuldfihige« StraftiterInnen gesonderte Formen des Strafvollzugs vorsieht.
Narzisstische, antisoziale und Borderline-Storungen sind bei den InsassInnen im sog. Mafinahmen-
vollzug besonders hiufig zu beobachten. Diese Personlichkeitsstorungen lassen wiederum Korrela-
tionen mit Abhingigkeitserkrankungen oder Substanzmissbrauch erkennen. Psychosen und Suchter-
krankungen erhéhen das Risiko einer Tatbegehung erheblich. Was steckt aber hinter diesem gemein-
hin als »bose«cempfundenem Verhalten? Existiert eine psychische Disposition, die als das »Bdse«
begriffen werden konnte? Unsere GastautorInnen bringen mit profunder Expertise Licht ins Dunkel
dieses spannenden Themenbereichs.

Der Verein »Griiner Kreis« feiert heuer sein 35-jdhriges Bestehen. Aus diesem Anlass haben wir
einen Kongress zum Thema »Sucht & Bindung« mit internationalen Exponenten der sucht-
therapeutischen Wissenschaftscommunity veranstaltet. Eine ausfiihrliche Riickschau berichtet
iiber diese vielbeachtete Jubildums-Tagung.

Ich wiinsche Ihnen eine interessante Lektiire.

Helfen Sie uns helfen!

Ich heifle Hannah und ich weif3 wie es ist, mit Eltern auf-
zuwachsen, die zu Alkohol und Drogen greifen. Selten denken
die Eywachsenen daran, wie sehr Kinder darunter leiden. Ein
Gliick, dass ich Hilfe vom Griinen Kreis« bekomme. Hier arbeiten
~ Menschen, die sich auskennen und sich um mich kiimmern.«

Sucht ist eine Krankheit, unter der alle Familienmitglieder
leiden. Die Suchtgefiahrdung der Kinder, die in ihrer eigenen
Familie schon mitdiesem Problem konfrontiertsind,istumein
Vielfaches erhoht. Rechtzeitige Hilfe verhindert langfristige
» Probleme.Unsere Praventionsarbeitverhindert,dass die Kinder
von heute die Suchtkranken von morgen werden.

Geben Sie Sucht keine Chance -
unterstiitzen Sie unsere Ziele durch Ihre Spende!

* Verein Griiner Kreis| NO Landesbank-Hypothekenbank AG
IBAN AT81 530000385501 3222 | BICHYPNATWW
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Muss man »das Bose« behandeln?

von Nahlah Saimeh

Wenn irgendwo in der Welt brutale
Verbrechen geschehen, werden
forensische Psychiater hdufig
gefragt, ob der oder die Tater »irre
sind und ob man sie »behandeln«
muss. Damit wird der Eindruck
erzeugt, dass Grausamkeit und
Brutalitat per se Symptome einer
psychischen Storung sein missten,
weil ein »normaler Mensch« das
nicht tut.
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ten Weltgeschichte des 20. Jahrhun-

derts, einem Jahrhundert, das fiir die
Moderne steht, verbliifft das geradezu
reflexartige Bediirfnis der Gleichset-
zung von Verbrechen als Ausdruck des
Bosen und psychischer Storung. Gewalt,
Brutalitdt und Grausamkeit werden in
einen medizinischen Raum des»Anders-
artigen« verlagert und dort fiir die Ge-
sellschaft aseptisch gemacht. Ist »BOses«
krank? Was ist »das Bose« iiberhaupt?
Die Gebriider Grimm verweisen in
ihrem Worterbuch der Deutschen Spra-
che auf eine Ndhe von dem »Bésen« und
dem »Teufel« sowie der »Liige«. Schon
darin zeigt sich, dass das »Bose« offenbar
eine psychologische und eine interaktive
Komponente hat. Ohne ein Gegeniiber
ist eine bése Wirkung nicht moglich. Die
monotheistischen Religionen sehen das
Bose als folgenschweren Zwischenfall
in der gottlichen Schopfungsgeschichte.
Durch die Anmafiung von Erkenntnis
im Stindenfall kam das Bése in die Welt.
Den asiatischen Weltanschauungen ist
der Gedanke, dem Menschen stehe eine
Erkenntnis nicht zu, allerdings fremd.
Vielmehr zielt die stetige Geistesiibung
auf tiefe Friedfertigkeit aus tiefster Er-
kenntnis des All-eins-Seins ab.

Aber es gibt einen Zusammenhang
zwischen bésem Tun und psychischer
Storung. Dies ist die Grundlage fiir das
zweispurige Strafrecht aus Strafen fiir
voll schuldfihige Tdter und Mafiregeln
der Besserung und Sicherung fir nicht
schuldfahige oder erheblich vermin-
dert schuldfidhige psychisch kranke
Straftdter. In der Forensischen Psychi-
atrie werden Menschen behandelt, die
eine Straftat aufgrund einer schweren
psychischen Stérung begangen haben
und deswegen nicht voll schuldfahig
sind. Zu diesen Erkrankungen gehéren
auch Suchterkrankungen. Sie haben
Anspruch auf Behandlung mit dem Ziel,
die aus der Erkrankung resultierende

I n Anbetracht der gut dokumentier-

Gefahrlichkeit zu vermindern bzw. zu
beseitigen.

Aufgrund der zunehmend konse-
quenten Betrachtung menschlicher
Destruktivitdt als Ausdruck individu-
eller psychologischer und persdnlich-
keitsspezifischer Faktoren hat die Ta-
tertherapie den Raum der Forensischen
Psychiatrie mittlerweile weit verlassen
und ist betrachtlich auch in den Straf-
vollzug hineindiffundiert. Sozialthera-
peutische Anstalten kiimmern sich um
die delikt- und personlichkeitsspezifi-
sche Therapie von schuldfihigen Ge-
walt- und vor allem Sexualstraftitern.
In den Justizvollzugsanstalten und in
der Sicherungsverwahrung werden
ebenso einzel- und gruppentherapeu-
tische Verfahren zur Minderung von
Aggressionsbereitschaft, Verbesserung
der Impulskontrolle und Konfliktbe-
waltigung sowie kognitiver Umstruktu-
rierung zugunsten eines vertraglichen
Miteinanders angeboten. Auch Grup-
pentherapien zur Riickfallprophylaxe
von Suchterkrankungen und die Zu-
sammenarbeit mit Selbsthilfegruppen
gehoéren zum Programm.

In der Forensischen Psychiatrie
und Psychotherapie ist der Begriff des
»BOosen« weitgehend verschwunden,
vielmehr wird es als Symptom einer
Storung »entbost«. Der sexuelle Miss-
brauch eines Kindes wird z.B. als Kern-
symptom einer sexuellen Priferenz-
storung eingeordnet, die Totung der
Mutter z.B. als Symptom eines chroni-
schen Vergiftungswahns, die Toétung
der Ehefrau vielleicht als Ausdruck
einer narzisstischen oder dependenten
Personlichkeitsstorung.

Trotz der Anti-Stigma-Kampagne
der Psychiatrie: Es gibt psychische Er-
krankungen, die fiir den Betroffenen
selbst das Risiko, eine Straftat zu bege-
hen, betrichtlich steigen lassen. Dazu
gehoren vor allem schizophrene Psy-
chosen und Personlichkeitsstérungen



sowie Suchterkrankungen. Das Risiko
fir die Begehung eines Toétungsdelikts
steigt bei Menschen mit schizophrener
Psychose um das Zehnfache im Ver-
gleich zur gesunden Normalbevolke-
rung. Kommt noch ein Suchtmittelkon-
sum hinzu, steigt das Risiko um mehrals
das Doppelte und liegt dann so hoch wie
bei Menschen miteiner Personlichkeits-
storung. Das ist auch nicht sonderlich
verwunderlich, denn ein unkorrigierba-
res wahnhaftes Erleben von Bedrohung,
Verfolgung, Vergiftung, also existenziel-
ler Beeintrachtigung dereigenen Person,
fiihrt zu einem wehrhaften Verhalten,
sei es aus wahnhaft motivierten Griin-
den der Privention oder als Reaktion.
Durch die Verkiirzung der Verweildau-
ern zur Behandlung von Psychosen in
der Allgemeinen Psychiatrie hat die Un-
terbringung von Schizophrenen in der
Forensik stark zugenommen. Sie stellen
mittlerweile Gber 50 Prozent der Pati-
enten in der Forensik. Schaut man auf
Personlichkeitsstorungen, so fillt auf,
dass nur drei Prozent der Mianner eine
dissoziale Personlichkeitsstérung auf-
weisen, aber mehr als 60 Prozent jener
Minner, die in Haft sitzen. Uberhaupt
dominieren in den Justizvollzugsanstal-
ten Insassen mit Personlichkeitsstorun-
gen aus dem Cluster B nach DSM-5, vor
allem also narzisstische, antisoziale und
Borderline-Stérungen. Die beiden letzt-
genannten Storungen haben ein hohes
Risiko fiir zusdtzlich bestehende stoff-
gebundene Abhdngigkeitserkrankun-
gen oder doch zumindest fortgesetzten
schddlichen Konsum. Auf dem Gebiet
der sexuellen Gewaltdelinquenz finden
sich psychisch gesunde, psychisch ge-
sunde, aber zur Tatzeit intoxikierte und
personlichkeitsgestorte oder sexuell
paraphile Téter. Eine sexuell paraphile
Storung liegt aber nur bei einem kleinen
Teil der Sexualstraftiter vor.

Im Hinblick auf schwere Gewalt-
straftaten im Offentlichen Raum, wie
sogenannte Amoktaten oder in jlings-
ter Zeit terroristische Anschlige, darf
auf den Schweizer Psychoanalytiker
Arno Gruen (2002) verwiesen wer-
den. Er untersucht die Bedeutung der
frihen Entfremdung von sich selbst
fiir die Entstehung von Hass auf alles
»Fremdex, das als das abgelehnte, nicht
zugelassene, abgestrafte Eigene nach
auflen projiziert werden muss. Das
Problem ist, dass Menschen ihr swirk-
liches Opfersein in ihrer individuellen
Geschichte nicht wahrhaben konnten ..

Das »Bose« erscheint dem
Forensiker in Gestalt individueller
menschlicher Handlungen aufgrund
psychischer Defizite, Einschrankungen,
Biirden oder Benachteiligungen.

Wer die Grausamkeit einer solchen
Gefiihllosigkeit erfahren hat, ist kaum
mehr dazu in der Lage, in menschlichen
Beziehungen eine Verbundenheit, einen
Sinn, ein Zuhause zu erleben.« Wer mit
personlichkeitsgestorten Menschen
in der Forensischen Psychiatrie oder in
den sozialtherapeutischen Anstalten
arbeitet, stof3t genau auf die von Gruen
beschriebenen Folgen. Wer mit Tatern
arbeitet, ist immer wieder konfrontiert
mit deren vermeintlicher Fiirsorglich-
keit fiir sich selbst, mit ihrer Empfind-
lichkeit, die der Grobheit ihrer Delikte
ziemlich entgegensteht. Auch hier trifft
Gruens Analyse prizise zu: »Bei Men-
schen ohne Inneres kommt hier eine
vom wahren Schmerz abgeleitete Ver-
zerrung des Schmerzes ins Spiel: das
Selbstmitleid. Das Selbstmitleid macht
es dem Tater moglich, den ,Fremden® fir
das eigene Verhalten verantwortlich zu
machenx

Das Nicht-zulassen-Kénnen von
Unterschiedlichkeit ist ebenso eine
Erscheinungsform des Bosen wie die
daraus folgende radikale Verordnung
von Gleichheit. Wir sind in unserem
Unterschiedlichsein als Menschen mit-
einander verbunden. Wir sind in dem
Ungleichsein gleich. Das zu negieren,
dies nicht ertragen zu konnen, ist eine
Quelle der Befdhigung zum Bosen.

Ist das Bose also letztlich Ausdruck
einer unstillbaren schwirenden narziss-
tischen Wunde des Menschen? Wir sind
immer versucht und verfiithrt, moglichst
einfache Antworten auf komplexe Fra-
gen zu suchen, am besten eine Antwort,
die wie eine Art mathematische Welt-
formel alles erkldrt. Sie kann es nicht
geben.

Das »Bose« erscheint dem Forensi-
ker in Gestalt individueller menschli-
cher Handlungen aufgrund psychischer
Defizite, Einschrinkungen, Biirden
oder Benachteiligungen. Genetik, Stres-
soren, psychosoziale Einfliisse und ge-
sundheitsriskante ~ Verhaltensweisen
erscheinen als multifaktorielles Ursa-
chengefiige,aus dem heraus ein Mensch
so handelt, dass es bose genannt werden
darf. Dem Psychotherapeuten erscheinen

bose Handlungenals gelernt,als Ausdruck
dysfunktionaler kognitiver Denkmuster,
als Impulskontrolldefizit oder als ich-
strukturelle Schwiche.

Der Mensch muss Unrechtser-
kenntnis und Impulskontrolle mithsam
lernen. Die Stabilitdt, mit der morali-
sche Werte und Normen internalisiert
werden, hingt von der Sicherheit der
frithen Bindungserfahrung ab. Eine sta-
bile, sichere frithe Bindung ist der beste
Garant fir ein Leben, das dazu befihigt,
moglichst wenig bése zu handeln.

Der grofdte Einsatzbereich der thera-
peutischen Arbeit mit Straftitern liegt
jedoch in der Behandlung von Men-
schen mit personlichkeitsstrukturel-
len Defiziten und praventiv bei jenen,
die erhebliche Schwierigkeiten haben,
ihren Kindern eine sichere Bindungs-
erfahrung zu ermoglichen. Der Mensch
benotigt ein Mindestmaf$ an wertfreier
Akzeptanz, um sich andere Kognitions-
und Verhaltensmuster aneignen zu
konnen. Dysfunktionale Kognitionen
dienen einer dysfunktionalen Stabili-
sierung. Mit Blick auf Arendt allerdings
ldsst sich der Storungsbegriff viel tiefer
begreifen. Es gibt eine Gestdrtheit im
Menschsein jenseits von Krankheit,
jenseits von Psychotherapiebegriff und
Medizin, die zum Bdsen, zum Verstofd
gegen Sittlichkeit und Ordnung befa-
higt und die sich vollig dem metaphy-
sischen Prinzip der totalen Negation
verschreibt. Die Forensische Psychiatrie
behandelt durch Korrektur dysfunkti-
onaler Denkweisen und erweitert das
Handlungsrepertoire von Menschen,
deren Flexibilitdt im Denken und Han-
deln durch psychische Stérungen gra-
vierend eingeschrankt ist.

Den Kern des Ubels aber behan-
delt sie nicht. Zum »Bdsen« vermag
die Forensische Psychiatrie nicht
durchzudringen.

Literatur

J. Grimm, W. Grimm: Deutsches Waérterbuch.
Miinchen: dtv, 1984 (Photomechanischer Nach-
druck der deutschen Erstausgabe von 1860)

A. Gruen: Der Fremde in uns. Miinchen: dtv, 2002
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Was macht uns »bose«?

Eine psychoanalytische Idee zum Problem des Bosen

von Heribert Wahl

Mein Beitrag fragt nach der
Erfahrung dessen, was wir
gemeinhin »bose« nennen, nicht
nach einem »Wesen des Bosen«.
Dazu gibt es ganze Bibliotheken.
Tiefenpsychologen sollten keine
Wesensaussagen machen, sondern
die eigenen Erkenntnismaoglich-
keiten nutzen: die methodisch
geleitete Erkundung der bewussten
und unbewussten Erfahrungen
zwischenmenschlicher Beziehung.
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atiirlich stehen empathische
N Erforschung und wissenschaft-

liche Reflexion immer auch im
Horizont einer umgreifenden Sicht -
gerade beim Problem des Bosen. Nicht
nur bei Freud oder Jung, sondern in
allen Richtungen der Tiefenpsycholo-
gie finden sich auch mehr oder weniger
verkappte anthropologische Annahmen
und Satze iiber »das Bosex.

Eine Lehre vom Menschen ist heute
freilich weder von Philosophie noch von
Theologie allein zu leisten. Sie bedarf
des Dialogs mit Human- und Sozial-
wissenschaften. Was die Psychoanalyse
angeht, misste ich sehr unterschiedli-
che Perspektiven aufspannen zwischen
Freuds Kulturkritik und moderner
Babybeobachtung, zwischen dem arche-
typisch bzw. individuell Bosen bei C. G.
Jung und der nekrophilen Gesellschaft
Erich Fromms u.v.a.. Aus Platzgriinden
gehe ich nur auf einen, mir wichtigen
Aspekt ein: Wie und wodurch wird
jemand »schlecht«, empfindet sich selbst
als »bdse« oder wird von anderen so
erlebt?

Schon frih war Freud auf die enorme
Hilflosigkeit und Abhdngigkeit des klei-
nen Kindes von den niachsten Personen
und ihrer Art, mit ihm umzugehen, ge-
stofen. Daraus erwachsen moralische
Motive (1895), Uber-Ich und Schuldge-
fihl (1923), Angst und Schmerz als Re-
aktion auf das Vermissen der geliebten
Person (1926), Neurosen iiberhaupt
(1926), schliefllich auch die religiose »II-
lusion«als Antwort auf das Ohnmachts-
gefiihl des Menschen (1927; 1932). All
diese verschiedenen Phinomene wur-
zelnin derinterpersonalen Grundbezie-
hung am Anfang des Lebens und ihren
»Schicksalen«. Der ungarische Freud-
Schiiler Michael Balint griff diese Linie
1935 pragnantauf.

»Man wird schlecht durch Leiden«
(Michael Balint)

Indem er neben der infantilen Sexuali-
tat die »Entwicklung der Objektbezie-
hungen, d.h. die Entwicklung der Liebex
untersucht, insistiert Balint neu auf den

frithesten Beziehungserfahrungen des
Kindes.W'Statt Freuds»primaren Narziss-
mus« als beziehungslosen Zustand am
Anfang, zeigt jedes Kind persongerich-
tete Wiinsche nach Zartlichkeit, die auf
sgutes Einvernehmenc,aufsharmonische
Verschrinkung« mit den Erwachsenen
zielen. Dieses ab der Geburt lebenswich-
tigeZusammenpasseninsgutem Kontakt
meint eine besonders intensive Gestalt
von Beziehung. Als empathisches Band
zwischen Mutter und Kind ist sie von
dermodernen Selbstpsychologie (Heinz
Kohut) vorgeblich neu entdeckt worden.

Nach Balint liegt die besondere

Natur dieser ersten Beziehung im pas-
siven Wunsch, geliebt zu werden. Bleibt
er unbefriedigt, entstehen rasch Wut,
Hass, Arger, Neid, die aber »nie un-
historisch«, nie ohne Begriindung und
Erklarung aufkommen. Die Erwachse-
nen missverstehen aber schon die lei-
denschaftliche Forderungsweise des
Kindes als »bdse«, als Anzeichen von
Aggression, ja von angeborenem Sadis-
mus (Melanie Klein). Dem hilt Balint
entschieden entgegen:
»Man vergafd .. die klinische Erfahrung, dass wir
eigentlich nie einen angeboren schlechten oder
bdsen Menschen, einen wahren Sadisten, gese-
hen haben. Bosheit, Schlechtigkeit, sogar Sadis-
mus sind analysierbar, heilbar: ... sie haben ihre
Entstehungsgeschichte. Man wird schlecht durch
Leiden. Sowohlder Erwachsene wie auch das Kind
haben, wenn sie bése, aggressiv, sadistisch sind,
dannauchallen Grund dazu. Wiederum aber hért,
wennman den Grund behoben hat, diese Charak-
tereigenschaft, die sadistische Objektliebe (nicht
aber die spielerisch-aggressive Befriedungsart),
auf.«

Die hier auftauchende Befiirchtung
kann ich nachvollziehen, wonach diese
Einstellung, konsequent praktiziert,
alles Normative aufder Kraft setzt: die
Unterscheidung von Bose und Gut,
moralische Verantwortlichkeit, pidago-
gische Ziele, strafrechtliche Zurechen-
barkeit usw. Natiirlich mutet mir das
zu, eine andere Perspektive einzuneh-
men und ein bestimmtes Verhalten bei
mir oder anderen nicht von vornherein
moralisch zu bewerten. Wenn ich mich

[1IM. Balint: Die Urformen der Liebe und die Technik der Psychoanalyse, Frankfurt 1969, 49. Vgl. zu Balint H. Wahl:

Narzissmus? Stuttgart 1985.
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Jedes Kind zeigt persongerichtete Wiinsche nach Zartlichkeit, die auf »gutes Einvernehmenc, auf »harmonische Verschrankung« mit den Erwachsenen zielen.

aber auf die u.U. leidvolle »Entste-
hungsgeschichte« von bosem Verhalten
inmitten eines Beziehungsgeschehens
einlasse, dann schliefdt eine solche em-
pathische Einstellung, wie Balint auch
therapeutisch zeigt, nicht nur den Ver-
such ein, den »Grund« zu verstehen,
der zum Bosewerden gefiihrt hat; man
muss zugleich bereit sein, an seiner Be-
hebung mitzuwirken. Nur dann kann
sich gilinstigenfalls ein »Neubeginn«
ereignen, wie ihn Balint in der Arbeit
mit Menschen entdeckt hat, die an sol-
chen »Grundstérungen« ihrer priméren
Liebesbediirfnisse in extremer Weise
leiden.

Weicht man den Gefithlen tiefer,
schmerzhafter Verwundung des Selbst
nicht aus - dass man nicht um seiner
selbst willen geliebt wird, ohne Gegen-
leistung und Verpflichtung, ganz i.S.
der archaischen, primiren Liebe -, dann
gelingtes oft erstmals, Einzelnes an sich
selber wie am anderen als nicht liebens-
wert, nicht gut anzuerkennen.?!

Die lange verborgene Spaltung zwi-
schen dem misstrauisch verurteilenden
Erwachsenen-Ich und den verdring-
ten primdren Liebesbedtrfnissen der
Kindheit wird sichtbar. Es beginnt ein
bitterer Kampf gegen das alte Uber-Ich,
der freilich der Unterstiitzung bedarf:
Nurin einem empathischen Milieu (z.B.
einer Therapeutischen Gemeinschaft)
konnen solche Selbst-Anteile als fir
unsere Mitmenschen nicht annehmbar,
als »schlecht« aufgegeben werden. Sie

miissen - wenn wir dieses therapeu-
tische Modell behutsam auf unseren
normalen Umgang mit eigener und
fremder Bosheit und Schuld iibertragen
wollen - in ihrer Geschichte und Funk-
tion als Abwehr und Schutz verstanden
und empfunden werden konnen: Sie
sind verkapselte Relikte unserer Ohn-
machtserfahrungen, die wir samt ihrer
primitiven Gewalt in uns aufnehmen
mussten. Deshalb haben auch die daran
hingenden, enttduschten Liebeswiin-
sche in archaischer Stdrke, d. h. ganz un-
verwandelt, weitergelebt.

Das herkdmmliche moralisch-reli-
giose Gegenmodell, wonach ich mich
oder andere anklage und verurteile,
weil ich gegen besseres Wissen so bose
gehandelt habe, obwohl ich doch - bei
etwas gutem Willen! - anders gekonnt
hitte, ist (noch) weit von diesem em-
pathischen und selbstempathischen
Verhalten entfernt; es ist freilich nur in
einem entsprechend verstindnisvollen
Lebensmilieu realisierbar. Wird jedoch
die bosartige Regression in paranoide
Spaltungszustdnde nicht gestoppt, so
ist der Kampf scheinbar siegreich be-
endet: »Alles Bose ist nach aufden proji-
ziert,das Ich fiithlt sich einheitlich ..«,im
Fall der Sucht zusdtzlich durch Introjek-
tion des vermeintlich Ganz-Guten ge-
rettet und befriedet. Angst, Aggression
und deren Verleugnung entstehen dann
reaktiv:aus dem verzweifelten Versuch,
sichzuwehren in einer Welt ohne genii-
gende Verfiigbarkeit und Liebe.

[ A.a. 0. 58, Herv. HW. Es ware verlockend, solche Leidensgeschichten, wie man in Beziehung bose wird, etwa mit der
biblischen Urgeschichte und der kirchlichen Erbsiindelehre in Verbindung zu setzen.
BIVgl. dazuH. Wahl: Christliche Ethik und Psychoanalyse. Eine Anfrage an das latente Menschenbild. Miinchen 1980, v.a. 154-224.

Ausblick

Aus solchen Gewalt- und Verlusterfah-
rungen entsteht wirklich Boses, nicht nur
ein »sog. Boses« (Arno Plack). Es kommt
zurzwangslaufigen,»leidenschaftlichen«
Reaktion in Gestalt destruktiver Phanta-
sien und Handlungen. Durch Verinnerli-
chung sind sie zu einem heimlichen Teil
unseres Selbstgeworden, derfreilich sorg-
faltig abgespalten und verleugnet wird.
Dennoch sind wir - als so Gewordene -
es, die bose handeln und dies auch zu
verantworten haben, ohne es zur Selbst-
Entschuldung auf die abwilzen zu kon-
nen, die uns das bésemachende Leiden
zugefiigt haben. Und dieses Leiden ent-
stehtnichteinfachausder Frustrationder
frithen passiven Liebeswiinsche allein.
Entscheidend ist: die Entwicklung die-
ser archaischen Form zu »reiferen«, auf
Wechselseitigkeitangelegten Beziehungs-
formen, die Leben nicht zerstoren, son-
dern fordern, erhielt keine Chance.

Dass uns freilich - wie Balint am the-
rapeutischen Extremfall deutlich macht-
die Ubernahme dieser Verantwortung fiir
unsere bosen Selbst-Anteile auch ermog-
licht werden muss, hebt diese Perspektive
vonbestimmten philosophisch-religiosen
Moralen ab; sie kommtjedoch in meinen
Augen mit der biblischen Botschaft und
Praxis von »Umkehr« und »Neubeginn«
durch bedingungslose Liebe zutiefst
iiberein.

Prof.em. Dr. theol., Dipl.-Psych. Heribert Wahl
war bis 2010 Pastoraltheologe in Trier. Er ist
Psychoanalytiker, lebt in Miinchen und hat als
Arbeitsschwerpunkte Symboltheorie, Religions-
und Pastoralpsychologie.
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Die Dunkle Triade der Personlichkeit

lhr Beitrag zum personlichkeitspsychologischen Verstandnis von Sucht

von Emanuel Jauk

Die »Dunkle Triade« der Person-
lichkeit bezeichnet die drei Person-
lichkeitseigenschaften Narzissmus,

Machiavellismus und Psychopathie.

Der von den kanadischen Psychologen
Delroy Paulhus und Kevin Williams
(2002) eingefiihrte Begriff zeugt
von einer Hinwendung der Person-
lichkeitsforschung zu den weniger
liebsamen Aspekten menschlichen
Erlebens und Verhaltens.

Wege aus der Sucht

brauchlichen Modellen wurden

die drei Merkmale vorwiegend kli-
nischen Konzepten entlehnt und an-
schlieflend auf den Bereich der nicht
klinischenPersonlichkeitsvariationiiber-
tragen. Diesem Vorgehen liegt die modell-
hafte Vorstellung zugrunde, dass die Aus-
pragung menschlicher Personlichkeits-
eigenschaften auf einem Kontinuum
-von sehr wenig bis sehr stark - betrach-
tetwerden kann. Praktisch bedeutetdies:
Jede/rvonunsteiltin einem bestimmten
Ausmaf$ narzisstische, machiavellistische
und psychopathische Wesensziige. Wah-
rend diese Merkmale bei den meisten Per-
sonen eher geringausgepragtsind,so sind
siebei manchenimmerhin so starkausge-
pragt, dass sie im Alltag deutlich zutage
treten,und beiwenigenauch sostark,dass
voneinerklinisch relevanten Personlich-
keitsstruktur gesprochen werden kann.

Im Gegensatz zu ansonsten ge-

Narzissmus

Kaum ein Personlichkeitsmerkmal wird
derzeit so rege beforscht wie Narziss-
mus. Biicher wie Jean Twenge’s (2006)
»Generation Me« skizzieren ein wenig
vorteilhaftes Bild einerheranwachsenden
Gesellschaft,die durch Selbstbezogenheit
und Anspruchsdenken gekennzeichnet
ist - zwei der wesentlichsten Definiti-
onsmerkmale verschiedener Formen
von Narzissmus (Krizan & Herlache,
2017). Uber diese hinaus ist Narzissmus
jedoch ein januskopfiges Phanomen, das
sich sowohl in Grandiositdt als auch in
Vulnerabilitat dufdern kann (Pincus &
Lukowitsky, 2010). Erstere beschreibt
jenes Personlichkeitsbild, das mit dem
alltagssprachlichen Narzissmusbegriff
{ibereinstimmt: Ubertrieben selbstsi-
cheres, extravertiertes und dominantes
Verhalten. Demgegeniiber ist vulnera-
bler Narzissmus durch dngstliches, int-
rovertiertes und defensives Verhalten
gekennzeichnet. Beiden gemein ist das
-nachauflen oderinnen gelebte - Gefiihl
von Uberlegenheit. Dieses ist jedoch auf

diinnem Eis gebaut und muss immer
wieder bekraftigt werden (Back et al.,
2013; Morf & Rhodewalt, 2001). Hier-
durch ist auch erkldrbar, dass das Selbst-
wertempfinden narzisstischer Personen
stark schwankt und bedeutsam von tig-
lichen Ereignissen abhingig ist (Selbst-
wertkontingenz; siehe z. B. Geukes et al,,
2017).

Machiavellismus

Machiavellismus beschreibt strategisch-
manipulatives Verhalten mit dem Ziel
moglichst uneingeschrankter Machtaus-
ibung. Benannt nach dem italienischen
Staatsphilosophen Niccolo Machiavelli
wurde das Konzept von den Sozial-
psychologInnen Richard Christie und
Florence Geis (1970) in die Personlich-
keitsforschung iibertragen. In ihrem bis
heute gebrduchlichen Selbstbeschrei-
bungsinventar finden sich bspw. Aus-
sagen wie »Im Umgang mit Menschen
ist es am besten, ihnen das zu sagen,
was sie horen wollen« oder »Es ist nicht
so wichtig, wie man gewinnt, sondern,
dass man gewinnt«. Der Hauptcharak-
ter Frank Underwood der Fernsehserie
sHouse of Cards« liefert ein anschauli-
ches Beispiel machiavellistischen Verhal-
tens [l Nach Christie und Geis sollten
selbst stark machiavellistische Personen
keine ausgeprdgte neurotische oder
psychotische Psychopathologie zeigen,
wasdurchjiingere Forschungan Personen,
die machiavellistische Strategien verfol-
gen, belegt ist (Monaghan, Bizumic &
Sellborn, 2016).

Psychopathie

Inseinem Buch»The Mask of Sanity«ver-
trat der US-Psychiater Hervey Cleckley
(1941) die Ansicht, dass sich hinter
gesund und sogar charmant wirkenden
Personlichkeiten tiefgreifend gestorte
Menschen verbergen konnen. Diese
psychopathischen Personen zeichnen
sich nach heute géngiger Sicht durch

[ Interessanterweise wurde bereits lange zuvor eine historiometrische Analyse der Personlichkeitsprofile von US-
Prasidenten durchgefiihrt, in der Richard Nixon als jener Prasident mit den am stérksten ausgepragten machiavellis-

tischsten Eigenschaften hervorging (Simonton, 1986).



Auffalligkeiten im interpersonell-affek-
tiven Bereichund durch einenantisozial-
devianten Lebensstil aus (Hare, 2003).
Zu den interpersonell-affektiven Merk-
malen zdhlen unter anderem Gefiihls-
kilte und Empathielosigkeit wie auch
ein ibersteigertes Selbstwertgefiihl
(grandioser Narzissmus). Mitantisozial-
devianter Lebensweise werden Impulsi-
vitdt, mangelnde Verantwortungsbereit-
schaft sowie Verhaltensauffilligkeiten
und Kriminalitdt beschrieben. Wahrend
sich Beispiele fiir stark ausgepragte Psy-
chopathie vor allem im forensischen
Bereich finden, so dufern sich mildere
Auspriagungen dieses Wesenszugs bei-
spielsweise in hdufigen interpersonellen
Konflikten, hiaufig wechselnden Bezie-
hungen, Promiskuitit, sexuellen Uber-
griffen und Gewalt (Furnham, Richards
& Paulhus, 2013; Muris, Merckelbach,
Otgaar & Meijer, 2017). Wenngleich
diese Eigenschaften nicht sozial wiin-
schenswert erscheinen, kénnen Perso-
nenmitpsychopathischen Wesensziigen
sozial und beruflich erfolgreich sein.

Der interpersonelle Kern der Dunklen
Triade

Wie aus den Beschreibungen der drei
Merkmale hervorgeht, bestehen zwi-
schen diesen bedeutsame konzeptuelle
Uberlappungen, welche sich in substan-
ziellen Korrelationen in der empirischen
Forschung niederschlagen (Muris et al,,
2017). Fiir die Praxis bedeutet dies, dass
bei starkerer Auspragung eines der drei
Merkmale auch die Wahrscheinlichkeit
steigt, dass die anderen starker ausge-
pragt sind. Den gemeinsamen Kern der
DunklenTriade machthierbeieinantago-
nistischer interpersoneller Stil aus, wel-
cher sich in sozialer Unvertraglichkeit,
geringerer Ehrlichkeit und Bescheiden-
heit sowie interpersonellen Konflikten
duflert (ibid.). Uber diesen gemeinsamen
Kern hinaus manifestieren sich die drei
Merkmale spezifisch in Selbstbezogen-
heit und Anspruchsdenken (Narziss-
mus), strategischer Manipulativitat
(Machiavellismus) oder Gefiihlskalte
und Impulsivitdt (Psychopathie).

Die Dunkle Triade und Sucht

Unter den drei Persdnlichkeitsmerk-
malen weisen vor allem Psychopathie
und Narzissmus Beziehungen zu Sub-
stanzkonsum auf (Stenason & Vernon,
2016); Komorbiditdten entsprechen-
der klinischer Stérungsbilder sind

wohldokumentiert (Smith & Newman,
1990; Stinson et al., 2008).

Die beiden Merkmale diirften sich
jedoch hinsichtlich der Motivation fiir
den Konsum unterscheiden: Psychopa-
thie geht mit Stimulationssuche sowie
Impulsivitit und somit geringerer
behavioraler Hemmung in Bezug auf
potenziell schidigende Verhaltenswei-
sen einher (Stenason & Vernon, 2016),
weswegen Substanzmissbrauch hier
besonders auf die antisozial-devianten
Personlichkeitsaspekte riickfithrbar ist
(Smith & Newman, 1990; Walsh, Allen
& Kosson, 2007). Interessanterweise
zeigt eine jiingere neurowissenschaft-
liche Untersuchung, dass psychopathi-
sche Personen mit geringerem Craving
auf substanzbezogene Reize reagieren
(Cope et al, 2014). Dies unterstiitzt
die Idee, dass Substanzmissbrauch bei
Psychopathie primdr aus Stimulations-
suche und Enthemmtheit resultiert.

Grandioser Narzissmus ist hingegen
weniger stark mit herabgesetzter Ver-
haltenshemmung, aber dennoch mit
Substanzkonsum assoziiert (MacLaren
& Best, 2013; Stenason & Vernon, 2016).
So wie auch andere Verhaltensweisen,
diirfte Substanzkonsum - am besten
belegt ist dies fiir Alkohol - bei Narziss-
mus der indirekten Stabilisierung des
Selbstwerts dienen. Dies geschieht so-
wohl iiber den allgemeinen Abbau von
Spannung (Gott & Hetzel-Riggin, 2018)
sowie auch tber den Zugewinn sozia-
ler Bestdtigung (Luhtanen & Crocker,
2005). Tritt an die Seite narzisstischer
Grandiositdt auch narzisstische Vul-
nerabilitdt, sind die Effekte besonders
stark ausgepragt (Kealy etal., 2017).

Auch verhaltensbezogene Abhin-
gigkeit spielt bei Narzissmus eine we-
sentliche Rolle. Sehr deutlich duflert
sich dies beispielsweise in der Social-
Media-Nutzung. Auch hier ist der
Zusammenhang narzisstischer Gran-
diositdit mit dem Nutzungsverhalten
iiber das Bedtiirfnis nach Bewunderung
erklarbar (Casale & Fioravanti, 2018).
Bleibt die Bewunderung aus, beispiels-
weise in Form einer Selbstwertbe-
drohung, neigen narzisstische Personen
vermehrtzu riskanten Verhaltensweisen
(Crysel,Crosier & Webster,2013).Zusam-
mengenommen stiitzen diese Befunde
die Idee, dass Narzissmus, zumindest
teilweise, als Selbst(wert)sucht - im
wahrsten Sinne des Wortes - verstan-
den werden kann (Baumeister & Vohs,
2001). Jiingste neurowissenschaftliche
Forschungsergebnisse unterstreichen

dies durch die Beobachtung, dass die
intrinsische Funktion des Belohnungs-
systems bei besonders narzisstischen
Personen herabgesetzt ist, weswegen sie
nach Belohnung in der Umwelt suchen
(Chester et al,, 2016; Jauk et al., 2017).
Dies ist vereinbar mit psychodynami-
schen Sichtweisen auf Narzissmus, wel-
che hinter dem Streben nach Bewunde-
rung und - im Suchtkontext - positivem
Affekteinetiefgreifendeinnere Leere und
das Gefiihl von Unzuldnglichkeit sehen
(Ronningstam, 1996).
Zusammenfassend ist zu sagen,
dass Psychopathie und Narzissmus in
bedeutsamem Ausmafd mit Substanz-
missbrauch und Sucht assoziiert sind.
Dies zeigt sich sowohl in klinischen
Gruppen als auch in Untersuchungen
der Allgemeinbevélkerung. Trotz dhnli-
cher Verhaltensauswirkungen diirften
die Motive jedoch unterschiedlich ge-
artet sein: Wahrend Psychopathie mit
Suche nach Stimulation und Impulsi-
vitdt einhergeht, diirfte substanz- und
auch verhaltensgebundene Abhdngig-
keit bei Narzissmus in erheblichem
Mafie der Stabilisierung des Selbstwerts
dienen. Sie haben somit eine wesentli-
che inter-personelle Komponente, was
potenzielle Parallelen zur Bindungs-
forschung eroffnet (Unterrainer et al.,
2017). Machiavellismus ist nicht ein-
deutig mit Suchtverhalten assoziiert.
Angesichts aller maladaptiven Cha-
rakteristiken, die hier diskutiert wur-
den, soll aber nicht unerwihnt bleiben,
dass die Personlichkeitsmerkmale der
Dunklen Triade - so wie alle Person-
lichkeitsmerkmale - auch fiir die/den
Einzelne/n adaptive Aspekte haben. Es
scheint nicht blof3 fir die Forschung,
sondern auch fiir die klinische Praxis
bedeutsam, die Personlichkeitsmerk-
male als solche zu erkennen, um sie mit
anderen Aspekten des Erlebens und Ver-
haltens in Beziehung setzen zu kdnnen.

Literatur kannbei der Redaktion angefragt werden.

Dr. Emanuel Jauk

Wissenschaftlicher Mitarbeiter an der Professur
fir Klinische Psychologie und Behaviorale Neuro-
wissenschaft, TU Dresden. Klinischer Psychologe.
Lehrauftrdge anden Universitaten Graz und Klagen-
furt. Forschung zu interindividuellen Unterschie-
denaus personlichkeitspsychologischer, klinisch-
psychologischer und neurowissenschaftlicher
Perspektive. Momentane Arbeitsschwerpunkte:
Narzissmus, Emotionsregulation, Kreativitat.
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Psychopathische Personlichkeit

f, \ﬁ

von Hedwig Eisenbarth

Wenn Manipulativitat, geringe
Emotionalitat und Impulsivitdt die
Abhdngigkeitstherapie ausbremsen:
Aspekte der Personlichkeit, die Inter-
aktion und Veranderung erschweren.

Wege aus der Sucht

und Sucht

ie  psychopathische Person-
D lichkeit kann als dimensionale

Personlichkeitseigenschaft mit
egozentrischem, manipulativem und
impulsivem Verhalten charakterisiert
werden, wobei Menschen mit hohen
Auspragungen auch eine geringe emo-
tionale Schwingungsfahigkeit und Em-
pathie aufweisen (Cleckley, 1941). Das
Konzept hat eine erhebliche Relevanz
in der Einschdtzung des Riickfallrisikos
von Straftitern (Mokros, Vohs & Haber-
meyer, 2014) und wird daher vor allem
im forensischen Kontext untersucht und
verwendet. Dabei konnte wiederholt
eine hohe Komorbiditit von psychopa-
thischer Personlichkeit und Substanzab-
hangigkeit gefunden werden (Taylor &
Lang, 2006), sowohl bei weiblichen wie
auch méannlichen Straftitern (Sellbom et
al,, 2016). Dieser Zusammenhang kann
sogar noch genauer beschrieben werden:
Bei ménnlichen Straftitern steht eine
hoéhere Ausprigung von psychopathi-
scher Personlichkeit mit einem fritheren
Beginn von Substanzkonsum in Verbin-
dung, weniger mit dem Schweregrad
(Brennan et al, 2017). Bei weiblichen
Straftitern dagegen scheinen insbeson-
dere die unemotional-interpersonellen
Charakteristika von Psychopathie einen
protektiven Effekt auf das Einstiegsalter
fir Substanzkonsum zu haben (Schulz,
Murphy & Verona, 2016). Gleichzeitig
sind geschlechtsiibergreifend insbeson-
dere die impulsiv-antisozialen Aspekte
der psychopathischen Personlichkeit
mit der Anzahl von Substanzabhin-
gigkeitssymptomen oder auch mit der
Experimentierfreudigkeit in Bezug auf
Substanzen verbunden (Schulz et al,
2016).

Die Komorbiditdit von Substanzab-
hangigkeitund psychopathischer Person-
lichkeit kann durch neurophysiologische
Korrelate erklart werden. So lassen z.B.
ein vergrofiertes Volumen im Striatum
(Glennetal., 2010; Korponay et al.,2017)

oder eine erhdhte Dopamin-Produktion
im Nucleus accumbens sowohl nach
pharmakologischen als auch nach mone-
taren Verstarkern (Buckholtz et al., 2010)
auf eine erhohte Belohnungssensitivitat
schlieRen. Im Umkehrschluss weisen
besonders belohnungssensitive Sucht-
patienten erhdhte antisoziale Personlich-
keitszilige auf (Santens etal.,2018).

Die Charakteristika der psychopa-
thischen Personlichkeit legen aber auch
eine relevante Rolle fiir die Therapie von
psychischen Stérungen, inklusive Subs-
tanzmissbrauch und -abhdngigkeit nahe.
Nicht nur Impulsivitdt und Belohnungs-
sensitivitdt erschweren die Behandlung
vonSubstanzabhingigkeit,sondernauch
manipulatives Verhalten und Bestra-
fungsINsensitivitit, nicht zuletzt durch
generell therapieerschwerendes Verhal-
ten (Edens, Poythress & Lilienfeld, 1999).
So werden beispielsweise bei Patientin-
nen mit Suchterkrankungen geringere
Therapieeffekte im Sinne von hoherer
Therapieabbruchrate, Nichteinhaltung
von Therapieabsprachen oder (gewalt-
tdtige) Regelverstofie, Vermeidung von
Urinkontrollen oder geringere Teil-
nahme an Therapiesitzungen berichtet,
wenn gleichzeitig hohe Ausprigungen
von psychopathischer Personlichkeitvor-
liegen (Richards, Casey & Lucente,2003).
Minnliche forensische Patienten mit
entsprechenden Charakteristika fallen
aufderdem durch hdufigere Stationswech-
sel aufgrund von Problemverhalten und
lingere Behandlungsdauernauf (de Vogel
& Lancel, 2016). Diese Untersuchungen
sind jedoch bisher meistkorrelativ (siehe
Abbildung 1) und erlauben keine Inter-
pretation in Hinblick auf die Mechanis-
men, die die Therapieeffektivitat redu-
zieren, abgesehen von einer geringeren
Teilnahme an Therapiesitzungen. Ein
Mechanismus kénnte zum Beispiel sein,
dass dertherapeutische Prozess durch die
geringe Empathie, die mit Psychopathie
einhergeht, erschwert wird. Dies konnte



Symptomebene

Geringe Teilnahme

Substanzabhangigkeit

Exploration

Impulsiv-
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Psychopathische Personlichkeit

Unemotional-
egozentrisch
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Therapiestorendes

Regelverstdfie

Verhalten

Abbildung 1: Interaktion von komorbider Symptomebene und Therapieebene

unter anderem darauf beruhen, dass eine
geringere emotionale Empathie zu einer
geringeren nonverbalen Interaktion
zwischen Patient und Therapeut fiihrt,
die relevant fiir eine hohere Symptom-
reduktion wire (Ramseyer & Tschacher,
2011). Zukiinftige Therapieforschung
sollte diese Effekte genauer untersuchen,
um entsprechende Interventionen ent-
wickeln zu kdnnen, die eine effektivere
Behandlung erlauben.

Psychopathische  Personlichkeits-
zilige gehen also nicht nur oft mit Sub-
stanzabhdngigkeit einher, sie tragen
auch zu einer geringeren Therapieeffek-
tivitdt bei. Solange wir die genauen Me-
chanismen noch nicht verstehen, ist es
zumindest hilfreich, deren Auspragung
bei Patienten zu messen, um den mani-
pulativen und therapieschidigenden Ei-
genschaften vorzubauen.
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Uber den Teufel und das Bose

von René Tichy

Das Leiden und das Bose
sollen »ewig« sein?

Ist nicht die Moderne entschlossen,
alles zu unternehmen und nichts
zu unterlassen, um Leid und das

Bdse aus der Welt zu schaffen?
Und ist sie nicht entschlossen, das
Bose entweder zu bekampfen -
oder einzuschldfern und ruhig
zu stellen?

ein, das Leiden der Unschuldi-
N gen, wahrend die Riicksichts-
losenund Unverschamtenihren
Reibach machen, und die Ohnmacht des
Guten, das zum Gespott des Bosen wird,
sind Realitdt. Dagegen ist nichts zu tun.
Fragt sich, wie sich damitleben ldsst.
Ernst Bloch schreibt in seinem letz-
ten Buch »Experimentum Mundi« »Die
riesige Gebietskategorie des Bdsen ist
eine der am wenigsten durchdachten,
sie kommt fast nur adjektivisch vor und
dann matt, so etwa in der Phrase vom
blutbesudelten Hitlerregime.« Die Mo-
derne verharmlost die Realititdes Bosen
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oder nimmt sie gar nicht zur Kenntnis.
Konrad Lorenz sprach vom »sogenann-
ten Bosen, Erich Fromm von »mensch-
licher Destruktivitit« und bringt damit
das Bose zum Verschwinden:

sDieser lebenszerstorende Destruk-
tionstrieb ist jedoch nichts anderes als
die Folge eines ungelebten Lebens, eines
Umwandlungsprozesses, wenn der Le-
bensenergie, namlich zu wachsen, ent-
gegengearbeitet wird. Ein sadistischer
Mensch ist sadistisch, weil er an einer
Impotenz des Herzens leidet, an der Un-
fahigkeit, den anderen zu bewegen, ihn
zu einer Reaktion zu veranlassen und
sich selbst zur geliebten Person zu ma-
chen. Er kompensiert dieses Unvermo-
gen mit der Leidenschaft, Macht iiber
andere zu haben«

Damit greift eine vollig andere
Sichtweise Platz: Das Bose wird zum
Sekundarphdanomen.

Bei Arno Placks »Die Gesellschaft
und das Bose«ist das Bose nichts anderes
als das Ergebnis einer triebbeschneiden-
den, kaputtmachenden Moral.

Auch ein »verdiinnter Spiritualis-
mus«, der mit einem Kuschel-Gott agiert
und einer Wellness-Religion entspricht,
hatkeinen Begriff mehr vom Bésen.

Das Bose wird verniedlicht. Man
spricht von Dysfunktionalititen oder
bringt das Bose mit dem Begriff »Ag-
gression«zum Verschwinden. Eine »Ent-
bosung des Bosen« findet statt (Odo
Marquard). Anstatt des Bosen gibt es nur
noch missliche Umstdnde, die beseitigt
werden miissen. Angesichts des Bosen
hat es der Moderne die Sprache ver-
schlagen. Fiir Marx ist das Bose nur noch
Ausbeutung.

Aber das Bose bleibt, was immer es
war und ist: ungeldst. Es ist die grofde Ka-
tegorie der Sinnvernichtung, gegen die
noch kein Kraut gewachsen ist.

Warum glaubt man nicht mehrandas
Bose? Das Vorurteil der Moderne lautet,
die Vormoderne hétte das Bose erfunden,

um die Menschen zu maltritieren. Fir
das moderne Bewusstsein ist nicht das
Bose ein Skandal, sondern dass man ein
Verhalten als bose skandalisiert hat.

Es existieren von alters her zwei
Positionen, die ewig im Streit liegen.
Die erste betrachtet das Bose als eigene
Wirklichkeit. So haben die Manichder
und die Gnosis gedacht. Die zweite Po-
sition leugnet das Bose bzw. sieht im
Bosen nur den Mangel des Guten.

Die Verleugnung und Verkleinerung
des Bosen hat dem Bosen jedenfalls
nicht seine Geschifte gelegt. Im Gegen-
teil. Seine Tage sind nicht so schlecht.

»Von alters her wurde das Bose nicht
als schwach gesehen«, schreibt Ernst
Bloch in seinem Aufsatz »Aufklirung
und Teufelsglaube«. Nur der beherzte
Mensch konnte mit dem Bdsen fertig
werden, wihrend der kluge es oft gar
nicht bemerkt. Die Aufklirung leugnet
das Dunkle, um weiterhin glaubig und
optimistisch an ihrem Aufhellungspro-
zess festhalten zu koénnen. Das Bdose
erscheint dann nur noch als ein Schon-
heitsfehler in einer sonst vollkomme-
nen Welt. Fiir Bloch ist der Weltprozess
offen und angesichts des Weltzustandes
sei Optimismus daher »schwachsinnig«.
Mit Verharmlosung sind Phdnomene
wie der Dreifdigjahrige Krieg, Auschwitz
oderdie Graueltaten der IS-Krieger nicht
zu erklaren. Es gibt unglaubliche Grau-
samkeiten und Monstrosititen, unsagli-
che Arten und Weisen des Umkommens.
Wirkt da nicht das Bose selbst? Das Bose
kursiert auch (und gerade dann), wenn
man es nicht im Blick hat. Im Interesse
des Bosen liegt es, sich selbst zu ver-
harmlosen. Mephisto in Goethes Faust
spielt alles herunter, was seine Person
betrifft.

Charles Baudelaire: »Die schonste
List des Teufels ist, dass er uns iiber-
zeugt, er existiere nicht.« Das Bose will
nicht erkannt werden. Wenn es nicht
erkannt wird, dann entsteht daraus ein



harmloses Menschenbild, das nur noch
Aggressionen und Destruktionen kennt.

Wie wird man der Gréfde des Bosen
gerecht? Alle grofien Traditionen haben
uns gelehrt, ein Bewusstsein fiir Gren-
zen zu entwickeln und unsere Wiinsche
und Bediirfnisse einzuschrinken. Das
Programm der Moderne dagegen lautet:
Keine Wiinsche aufschieben, kein Be-
diirfnis darf unter Verdacht geraten, die
einzige Moglichkeit, eine Versuchung
loszuwerden, ist, ihr nachzugeben. Den-
ker wie Herbert Marcuse sprachen in
diesem Zusammenhang vom »Totalita-
rismus der unmittelbaren Befriedigungx.
Das Geschift des Teufels ist gerade nicht
Zerstorung, er macht sich die menschli-
chen Interessen zunutze. Er vertritt die
btrgerliche Normalitdt, indem er an un-
seren Egoismus appelliert, sich diesen
zunutze macht und fir die Bedienung
unserer Wiinsche zur Verfiigung steht.
Wilhelm Busch, der gereimte Schopen-
hauer,driickte esaufseine Art und Weise
aus: »Aufsteigend mufdt du dich bemii-
hen,/ Doch ohne Miihe sinkest du./ Der
liebe Gott mufd immer ziehen, / Dem
Teufel fallts von selber zu.«

Es soll nach unserer Lust und Laune,
nach unseren Wiinschen gehen. Der
Teufel steht fir eine Genussdemokratie,
der es nur noch um Unterhaltung, Gliick
und Wohlfahrt geht. Er ist der Herr der
Welt und der Herrscher tiber diese Welt.
Der Teufel ist so ratselhaft wie das Bose.
Beides kann nicht wegrationalisiert wer-
den. Darum eignet sich die Metapher
des Teufels gut daftir, dem Phinomen
des Bosen naherzukommen. Der Teufel
scheint zum Inventar der Welt zu geho-
ren. Er ist der Herr der Zeiten: Er ist das
Modernste. Wer das Bose bekdmpfen
will, sollte sich dieser Herrschaft be-
wusst sein. Es geht um nichts anderes als
um einen Herrschaftswechsel: Der Herr
der Welt oder ein anderer?

Ein Theologe bemerkt dazu: »Ich
kann die Menschen verstehen, die an
keinen Gott glauben. Dass es aber Men-
schen gibt, die an keinen Teufel glauben,
ist mir vollkommen unbegreiflich.«

Ich weif3, der Teufel ist unzeitge-
maf3, er ist vergessen. Aber Philosophen
wie Max Scheler, Ernst Bloch, Denis de
Rougemont und Leszek Kotakowski er-
innern uns daran, dass das Widersache-
rische im Weltprozess gegenwartig ist,
dass beste Absichten immer wieder ins
Gegenteil umschlagen.

Den Teufel findet man dort, wo die
Moderne ihr modernstes Gesicht zeigt.
Was ist das Kennzeichen der Moderne?

Der Teufel steht fiir eine
Genussdemokratie, der es nur
noch um Unterhaltung, Gliick

und Wohlfahrt geht.

Dass sie nur noch die Wirklichkeit
kennt, wie sie ist. Dass sie die Verhilt-
nisse, unter denen sie einzig zu leben
glaubt, beherrschen will. Die Moderne
steht fir Freiheit. Freiheit finden alle gut,
aber Freiheitist nicht harmlos.

Thomas Mann bemerkt in einem
Vortrag im Mai 1945:»[Man hat] den Ein-
druck, daf$ die Welt nicht die alleinige
Schopfung Gottes, sondern ein Gemein-
schaftswerk ist mit jemand anders. Man
mochte die gnadenvolle Tatsache, dafd
aus dem Bdsen das Gute kommen kann,
Gott zuschreiben. Daf§ aus dem Guten
so oft das Bose kommt, ist offenbar der
Beitrag des anderen. Wer dreht daran? «

Der eigentliche Trick des Teufels be-
steht darin, an das Gute in uns zu appel-
lieren. Erist der Pervertierer und Verdre-
her. Er weif3, dass wir uns um das Gute
bemiihen und ein gutes Bild abgeben
wollen.Darumsuchterden Grund seiner
Intervention in der Liebe zu Wahrheit,
Gerechtigkeit, Tugend, Vaterland und
Volk. Das war aber immer auch der An-
trieb zu den schrecklichsten Verbrechen.
Im Namen der Liebe und der Gerechtig-
keit wird gefoltert, erniedrigt, versklavt
und ermordet. Es gibt nichts Gutes, das
nicht in ein Werkzeug des Verbrechens
umgewandelt werden konnte. Unsere
guten Seiten konnen mit Hass vergif-
tet werden. Die grofiten Verbrechen
geschehen im Namen der Weltrettung.
Gutmenschen betreiben die Werke des
Teufels. Kotakowski: »Im Namen keiner
Doktrin seien so viele Menschen hinge-
mordet worden wie unter dem Prinzip,
dass der Mensch von Natur aus gut sei.«

Welche Auswirkungen hat die Ver-
harmlosung des Bdsen? Wenn das Bose
nur noch als ein praktisches Problem
begriffen wird, das es zu beseitigen
gilt, dann fihrt das zur Ungeistigkeit.
Was den Menschen zu einem geistigen
Menschen macht, ist die Erfahrung des
Leidens, vor allem des unschuldigen
Leidens. Leiden und das Bose fallen
zusammen.

Platon entwickelte seine Metaphysik
durch die Erfahrung des unschuldigen
Leidens. Er war dabei, als Sokrates un-
schuldig zum Tode verurteilt wurde, und
war betroffen und fasziniert, mit welcher
Haltung dieser zum Leiden stand. Das

war die Geburtsstunde der Philosophie.
Durch das Nachdenken iiber Menschen,
die unverdientes Leid erdulden muss-
ten, sind die Menschen geistig gewor-
den, haben eine innerliche Vertiefung
erfahren. Auf dhnliche Art und Weise
erging es den ersten Jiingern des Naza-
reners. Wenn Menschen leiden mussten,
dann verdnderte das diejenigen, die auf
diese Menschen blickten. Heute blickt
man nicht mehr auf die unschuldig Lei-
denden, sondern auf die ungerechte Si-
tuation. Wir fragen nach der Ursache des
Leidens und stellen uns nicht mehr zum
Leidenin ein Verhaltnis. Anstatt Leidtra-
gender wird man zum Leidbetroffenen.
Dem Bosen und dem Leiden begegnet
man mit einem Ton der Entriistung und
der Empoérung. Es muss etwas unter-
nommen werden, an einer Aktion zur
Leidverminderung miisse teilgenom-
men werden.

Mit dem alleinigen Blick auf die
Tater gibt es keine Anteilnahme mehr.
Das passt zum Imperativ der Moderne,
Leiden miisse abgeschafft werden.
Damit aber ist jeder Versdhnung mit
dem Leiden der Riegel vorgeschoben.
Dem Einzelnen, dem sein Leid nicht ge-
nommen werden kann, bleibt nur noch
der Opferstatus. Der Leidende versteht
sein Schicksal nicht mehr. Der Sinn des
Leidens wird abgeschafft. Das Leiden,
wie das Bdse, muss fiir sinnlos erklart
werden,damites bekimpftwerden kann.
Kann es das nicht, erscheint das eigene
Schicksal als sinnlos und Verbitterung
macht sich breit. Das Leiden kdnnte da-
gegen die Frage auslosen: Welche Frage
stellt das Schicksal an mich? Das ist die
Frage des geistigen Menschen.

Das Bose und das Leiden bleiben ein
Ritsel. Aber man kann daraus lernen.
Néamlich dieses: In der Summe geht es
in meinem Leben nicht nur um meine
Wiinsche, Bediirfnisse und Vorstellun-
gen, sondern auch darum, was mir abver-
langt und zugemutet wird. Die grofien
Traditionen haben es immer gewusst:
Leiden lautert. Und das ist es, worauf es
im Leben letztlich ankommt.

Es fiihrt kein Weg am Bdsen und
am Leiden vorbei, aber hindurch. Der
Mensch kann sich nicht vor dem Bdsen
und dem Leiden bewahren, aber er kann
sich im Bdsen und Leiden bewahrt
ftihlen.

Mag. René Tichy

Philosoph, Soziologe, Business Trainer
Professional Coach, Dipl. Lebensberater
Philosophischer Praktiker
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Unser Betre

Pravention

Suchtpraventionistdem Griinen Kreis ein besonderes Anliegen. Die
Abteilung fiir Suchtpravention entwickelt individuell zugeschnit-
tene, praventive Konzepte fiir 6ffentliche und private Unternehmen
sowie Schulen,umdortzuhelfen,woim Vorfeld der Wegin die Sucht
verhindert werden kann. Wir bieten: Vortrage, geleitete Diskus-
sionen, Seminare, Outdoor-Workshops/-Veranstaltungen, sowie
spezielle Angebote im Bereich der Personlichkeitsentwicklung,im
Umgang mit Stress, Kommunikation und Konfliktstrategien.

In Betrieben

Unsere betriebliche Suchtpravention hilft, Lernprozessein Gang zu
bringen. Sie will den Blick scharfen, um Krankheitsrisiken frihzeitig
zuerkennen,und mithelfen, sinnvolleinnerbetriebliche Lésungsan-
satze zuerarbeiten. Der Erwerb von Wissen und Handlungskompe-
tenz,die Schulungvon Lehrlingen, Mitarbeiterinnen und Fiihrungs-
kraften sind vor diesem Hintergrund entscheidende Mafdnahmen.

In Schulen

Wahrend der Schulzeit durchlaufen Kinder und Jugendliche haufig
krisenhafte Entwicklungsphasen. Schulische Suchtpravention kann
dazubeitragen,Jugendliche zustitzen, Entlastung zu schaffen, siein
die Lage zu versetzen, auf Krisensituationen kompetent zu reagie-
ren und ein suchtférderndes Verhalten zu vermeiden.

Stationare Kurzzeittherapie

Die stationdre Kurzzeittherapie (Dauer bis zu 6 Monaten) ist
gedachtfiir erwachsene Suchtkranke, die einer kurzfristigen stati-
onaren Intervention bedlrfen, die rasch stabilisiert werden kdnnen
undineiner weiterfihrendenambulanten Therapie behandelt wer-
denkénnen. Idealerweise sind diese KlientInnen in ihrem persénli-
chenUmfeldnochsozialintegriert. Eine abgeschlossene Ausbildung
odereine Arbeitsstelleist vorhanden bzw. es kann wiederrasch ein
Arbeitsplatz gefunden werden.

Aufnahme finden auch KlientInnen mit einer Weisung zu einer
gesundheitsbezogenen Mafdnahme (»Therapie statt Strafe«nach
§35und §39 SMG, §50 STGB, §173 STPO). Kostenlbernahme
durch den Bund maximal 6 Monate.

Im Rahmen der stationaren Kurzzeittherapie findet auch
die Alkoholentwéhnung/-rehabilitation fir Wiener Klientinnen
(Dauer 1 bis 2 Monate) statt.

Die Betroffenen nehmen, wie alle anderen KlientInnen der The-
rapeutischen Gemeinschaft,am gesamten Therapieprogramm teil
und werden vom jeweiligen multiprofessionellen Team begleitet.
Ziele sind einabstinentes oder ein substituiertes Leben ohne Bei-
konsum zu ermdglichen sowie die Stabilisierung und rasche Rein-
tegration in ein soziales Umfeld.

Beratung

Im Rahmen derambulanten Abklarung erhalten Betroffene je nach
Bedarfindividuelle Unterstiitzung und Begleitung. Sie erfolgt durch
die Mitarbeiterinnen des Beratungsteams (Vorbetreuung) bzw. die
Mitarbeiterlnnen in den ambulanten Beratungs- und Betreuungs-
zentren. Das Beratungsteam ist in ganz Osterreich fiir Betroffene
unterwegs. Gesprache finden in Krankenhdusern, Justizanstalten,
Einrichtungen der Sozialen Arbeit, in den Beratungszentren des
Vereins Griiner Kreis und Gberall dort statt, wo sich Hilfesuchende
aufhalten.

Unser Angebot richtet sich an

* Menschen mit substanzgebundenen Suchterkrankungen
(legale undillegale Substanzen)
Menschen mit nicht substanzgebundenen Suchterkrankungen
(z.B. pathologisches Gliicksspiel)
suchtkranke Erwachsene und Jugendliche
altere Suchtkranke
suchtkranke Eltern und Miitter mit ihren Kindern
Menschen mit komorbiden Erkrankungen
Klientinnen aus Wien, die einen korperlichen Teil- oder Voll-
entzug absolvieren méchten
KlientInnen aus Wien, die eine Alkoholrehabilitation absolvieren
Menschen mit einer richterlichen Weisung
Angehorige

Stationare Langzeittherapie

Die stationdre Langzeittherapie (Dauer 6 bis 18 Monate) ist
gedachtfiirjugendliche,erwachsene Suchtkranke, Paare oder Miit-
ter mit Kindern, Multimorbiditdtsklientinnen, altere Suchtkranke
und Menschen, die ihr Leben und sich selbst neu organisieren und
neu orientieren missen. Sie ist fiir Menschen geeignet, die (iber
einen sehr langen Zeitraum eine Vielzahl von Suchtmitteln miss-
brauchen (Polytoxikomanie), bei Abhéngigen mit psychiatrischen
Diagnosen, Persénlichkeits- und/oder Sozialisationsstérungen,
psychischen oder physischen Folgeerkrankungen sowie psycho-
sozialen Auffalligkeiten.

Therapiezielistdas Erlebenvonstitzenden,zwischenmenschlichen
Beziehungen und das Erkennen und Verstehen von Zusammen-
hangen zwischen Suchterkrankungund eigener Lebensgeschichte.
Die nachhaltige Rehabilitation und Integration der KlientInnen, ein
geregeltes Arbeitsleben, gesicherte Wohnsituation, finanzielle Absi-
cherung, Findenund Férderungvon Ressourcen, Berufsfindungund
-ausbildung stehenim Vordergrund.
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ungsangebot

Ambulante Behandlung/Rehabilitation

Ambulante Betreuung und Behandlung/Rehabilitation bedeutet
die Begleitung von Betroffenen unter Beibehaltung ihrer aktuel-
len Lebensumstdnde. Das heifdt, die Behandlung wird in den per-
sonlichen Alltag der/des Betroffenen integriert. In unseren finf
ambulanten Beratungs-und Betreuungszentrenin Wien, Graz, Linz,
Klagenfurt und Wr. Neustadt, bieten wir ein breites Beratungs-und
Behandlungsspektrum an.

Fiur Wiener Klientinnen wird die Ambulante Therapie/Rehabilita-
tionin vier Intensitatsmodulen zwischen 3 und 24 Monaten ange-
boten. Sieist sowohlfiir nicht substituierte KlientInnen als auch fiir
substituierte Klientlnnen, fir Klientinnen mit einer substanzgebun-
denensowie miteinernichtsubstanzgebundenen Suchterkrankung,
sowohl fir Jugendliche als auch Erwachsene geeignet.

Fiir Klientlnnenaller ibrigen Bundeslander betragt dieambulante
Behandlung/Rehabilitation 6 bis 18 Monate.

Am Ende dieser Behandlung/Rehabilitation sollten Klientinnen
in der Lage sein, ihr Leben selbstbestimmt fiihren zu kdnnen, die
notigen Hilfskontakte und -ressourcen zur Hand zu haben, sozial
integriert undfinanziellabgesichert zusein, sichin einer zufrieden-
stellenden Wohnsituation und im Idealfall in einem Arbeits- oder
Ausbildungsverhaltnis zu befinden.

Stationare Dauerbetreuung

Die stationdre Dauerbetreuung mit und ohne dislozierter Wohn-
form bietet Betroffenen nach Abschluss der stationdren Behand-
lungsphase ein Folgebetreuungs- und Behandlungsmodell, um
den Betroffenen beistehen und die gewonnene psychische und
physische Stabilitat aufrechterhalten zu kdnnen. Auf diese Weise
konnen Schritte zur gréfstmaoglichen Selbstandigkeit erprobt und
umgesetzt werden. Zudem kdnnen die Strukturen der Therapeuti-
schen Gemeinschaft weiterhin genutzt werden. Die langjahrigen
Erfahrungen des Vereins Griiner Kreismit Menschen mitvorliegender
Komorbiditat zeigen die dringende Notwendigkeit einer méglichen
Weiterbetreuungund-behandlung/Rehabilitation nachabgeschlos-
sener stationdrer Therapie ({iber 18 Monate hinaus).

Dariiber hinaus bestehtdie Moglichkeit,entwederineinerintegrier-
ten Wohneinheit der Therapeutischen Gemeinschaft oderin einer
nahegelegenen,vom Griinen Kreisangemieteten, Wohnungautonom
zuleben. Die entsprechende dazugehdrige Betreuungerfolgt nach
einem gemeinsam undindividuellentwickelten Behandlungs/Reha-
bilitations-und Betreuungsplan.

erkreis.at

Stationarer Vollentzug & Teilentzug

Klientlnnen mit Hauptwohnsitzin Wien haben die Méglichkeit eines
stationdren korperlichen Teil-oder Vollentzugs im Sonderkranken-
haus Marienhof.

Die Dauer der Behandlung hdngt von der jeweiligen Substanz ab:
Teil-oder Vollentzug Alkohol-Zeitraum ca. 14 Tage; Teil-oder Voll-
entzugillegale Substanzen - bis zu 8 Wochen.

Beim Vollentzugist das Ziel naturgemafs der vollstandige korperli-
che Entzug von legalen und/oder illegalen Substanzen.

Eine weitere notwendige Behandlung/Rehabilitation kann im
Anschluss an den Voll- bzw. Teilentzug vor Ort geplant werden,
da an den Entzug immer zumindest ein kurzes stationdres Modul
oder ein langeres stationdres bzw. ambulantes Modul anschliefst.

Beim Teilentzug werden alle legalen/illegalen Substanzen unter
Beibehaltung eines Substitutionsmittels entzogen. Der Teil- oder
Vollentzug wirdimmer mitbesonderem Augenmerk auf die Bed(irf-
nisse der einzelnen KlientInnen durchgefiihrt. Basis dafiir ist eine
allgemeinmedizinische und psychiatrische Anamnese, aus dersich
die Behandlungsnotwendigkeiten ergeben.

AMS-NO Beschiftigungsprojekt

Im Rahmen des Gemeinniitzigen Beschaftigungsprojektes wird Kli-
entlnnen, die das stationdre Langzeittherapieprogramm erfolgreich
abgeschlossen haben, die Méglichkeit geboten, einen vom AMS
Niederosterreich geférderten Arbeitsplatzauf Zeit zu erhalten. Die
Transitmitarbeiterlnnensindin denverschiedensten Arbeitsberei-
chen (Landwirtschaft, Bau und Renovierung, Tischlerei, Fuhrpark,
Seminarhotel, Kreativwerkstatten, Schlosserei, Biiro, Catering,
Lageretc.) eingesetzt und werden von qualifiziertem Fachpersonal
angeleitet. Zusatzlich zu den geférderten Arbeitsplatzen auf Zeit
werden Klient-Innen und Exklientlnnen bei Umschulungen, Lehr-
lingsausbildungenundspezifischen Facharbeiterinnenausbildungen
entsprechendihrerindividuellen Interessen unterstiitzt. Durch die-
ses Programm konnte die Therapieerfolgsquote deutlich gesteigert
und die anschliefende Reintegration in den freien Arbeitsmarkt
entscheidend verbessert werden. Bei entsprechender Weiterent-
wicklungundBerufsausbildung der KlientInnenist nach Beendigung
der Transitmitarbeiterinnenphase auch eine Ubernahme ineinregu-
lares Beschaftigungsverhaltnis beim Verein Griiner Kreis moglich.
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Historische Aspekte zum Zusammen-
hang von Sucht und Delinquenz

von Christian Bachhiesl

Schonin den Anfangen des modernen
Strafrechts im aufgeklarten 18. Jahr-
hundert wurde Sucht in direkten
Zusammenhang mit Delinquenz
gebracht.Im 19. Jahrhundert fiihrte
der Einfluss des Sozialdarwinismus
und der auf das Gebiet der Krimi-
nologie expandierenden Psychiatrie
zu einer zunehmenden Pathologi-
sierung und Kriminalisierung von
Sucht..

Wege aus der Sucht

»Gefallene«: Vom aufgeklarten Umgang
mit suchtbedingter Delinquenz

Die Aufklarung sah in der Delinquenz
nicht mehr das Wirken des Bésen und
somit im Kriminellen nicht mehr einen
gleichsam Besessenen, der sich in den
Fangstricken satanischer Machte ver-
fangen hatte, aber durch Abschreckung
und Gottesfurchtgerettet werden konnte
-wenn schon die irdische Existenz eines
Ubeltiters verloren war,so konnte in vor-
modernen Zeiten zumindest seine Seele
durch grausame Korperstrafen dem ewi-
gen Hollenfeuernoch entrissen werden. !
Die Aufklarer aber sahen im Menschen
ein grundsétzlich verniinftiges Wesen,
das allerdings zu Fall kommen kdnne.
Der tiefe Fall von der Hohe aufgekldr-
ter Humanitédt herab in die Niederun-
gen unverniinftigen, undisziplinierten
und letztlich delinquenten Verhaltens
komme einem Siindenfall gleich, sodass
Delinquentealsgleichsam gefallene Men-
schen zu gelten hitten. Ein solcher Fall
aber habe stets eine Ursache, und diese
Ursache sei nicht selten in der Sucht zu
finden-undwennim 18.und 19.Jahrhun-
dertvon Suchtdie Rede war,sowar damit
in der Regel die Alkoholsucht gemeint.
Der in Wien wirkende Historiker Peter
Becker spricht vom »Alkohol als Auslé-
ser des Siindenfalls«.?l In der noch nicht
durch Schulwesen, flaichendeckenden
Militdrdienst und andere staatliche Ins-
titutionen disziplinierten Bevolkerung
warder ibermidf3ige Alkoholkonsum weit
verbreitet.So berichtete etwa der kaiserli-
che Leibarzt Johann Nepomuk Raimann
im Jahre 1832 {iber die Bevélkerung im
Umland von Parenzo (dem heutigen
Porec):»Das gemeine Volk soll in dieser

Gegend (wie auch anderwirts in Istrien)
trige, und dem Trunke sehr ergeben
sein.«P Und das galt nicht nur fiir Istrien.

Die Hingabe an die Alkoholsucht,
die oft von weiteren Stichten wie etwa
der Spielsucht begleitet wurde, misse
sodann direkt zur Delinquenz fiithren:
Exemplarisch ldsst sich dies sehr schon
am Beispiel des Paul Reininger, des be-
rithmt-beriichtigten »Herzlfressers von
Kindberg«, demonstrieren. Reininger,
ein Bauernknecht, hatte in den Jahren
1779 bis 1786 in Summe sechs Frauen
ermordet. Zweien davon hatte er das
Herz entnommen, und die Hélfte eines
Herzens hatte er auch verzehrt, was ihm
schliefilich zu seinem schauerlichen Bei-
namen verhelfen sollte. Als wichtigstes
unmittelbares Tatmotiv sah das Gericht
den Aberglauben an: Reininger gab an,
er sei davon iiberzeugt gewesen, Gliick
im Spiel und in der Liebe zu haben und
dartiber hinaus unsichtbar werden zu
konnen, wenn er erst einmal drei Frau-
enherzen verzehrt habe. Bei all seinen
Taten aber war Reininger »vom Weine
berauscht« und auch in Geldnéten, weil
er stets in Wirtshdusern sein Geld zu
vertrinken und zu verspielen pflegte.
Die Spiel- und Trunksucht wurde zu
dieser Zeit jedoch nicht als Erkldrung
fiir das konkrete Zustandekommen der
Verbrechen, sondern blof3 als Beleg fiir
die verwerfliche, gefallene Existenz
des Kindberger Herzlfressers herange-
zogen - auch in der Hochbliite der ver-
nunftglaubigen Aufklarung wurde dem
Aberglauben grofiere Erklarungsmacht
zugesprochen als dem niichternen Ver-
weis auf die Bannkraft der Sucht. Wie
auch immer, Reininger wurde 1786 zum
Tod durch Réddern verurteilt, jedoch von

(1} Zur vormodernen Kriminalwissenschaft vgl. z.B. Sylvia Kesper-Biermann, Diethelm Klippel (Hrsg.), Kriminalitét
in Mittelalter und Friiher Neuzeit. Soziale, rechtliche, philosophische und literarische Aspekte (Wiesbaden 2007);
Rebekka Habermas, Gerd Schwerhoff (Hrsg.), Verbrechen im Blick. Perspektiven der neuzeitlichen Kriminalitats-

geschichte (Frankfurt am Main, New York 2009).

[ Peter Becker, Verderbnis und Entartung. Eine Geschichte der Kriminologie des 19. Jahrhunderts als Diskurs und

Praxis (Géttingen 2002), S. 75.

Bl Christian Bachhiesl, Des Kaisers Leibarzt auf Reisen. Johann Nepomuk Raimanns Reise mit Kaiser Franz |.im Jahre

1832 (Wien, Berlin 2008), S. 234,133.



Kaiser Joseph II. begnadigt und schlief3-
lich in die sogenannten ewigen Kerker
am Grazer Schlossberg verfrachtet, wo
er zwei Jahre spater und nach Verabrei-
chung von in Summe 400 Stockhieben
verstarb. In den ewigen Kerkern durfte
er zwar Wolle spinnen, zu trinken aber
gab es nur blofdes Wasser - ein ganz und
garkonsequentes Austreiben von Trunk-
und Spielsucht, kénnte man sagen. Ob
derlei Radikalkuren zur angestrebten
Besserung der Delinquenten hin zu ver-
nunftgeleiteten Menschen beitragen
konnten, bleibe dahingestellt.Fl

»Degenerierte«: Die Pathologisierung von
Sucht und Delinquenz um 1900

Im Laufe des 19. Jahrhunderts wurde
der aufgeklarte Glaube an die Vernunft
zunehmend durch das Vertrauen in die
sogenannten exakten Naturwissenschaf-
ten verdrangt. Delinquente und Sucht-
kranke wurden nun nicht mehr als gefal-
lene,aber grundsatzlich besserungsfahige
Menschen angesehen, sondern vielmehr
als durch ihre minderwertige biologische
Grundausstattung Gezeichnete, deren
gesellschaftsschadigendes Verhalten sozu-
sagen genetisch determiniertsei. Dersozi-
aldarwinistischabgewandelte Einfluss der
Evolutionsbiologie kommt hier deutlich
zum Vorschein. Man sprach nun von soge-
nannten Degenerierten, denen die schad-
hafte moralische Veranlagung in Form
von sogenannten Degenerationszeichen
(etwa fliechende Stirn, Henkelohren oder
Oxykephalie) auch korperlich anzusehen
sei. Eine besonders prononcierte Spielart
dieser Theorie,die Kriminalanthropologie
des Turiner Arztes Cesare Lombroso, pos-
tulierte,dass Kriminelle undandere Dege-
nerierte atavistische Existenzen seien,
Wesen, die in der Ontogenese den Weg
zum Homo sapiens nicht zu Ende gegan-
genseien und daherals Homo delinquens
zur Welt kimen, als geborene Verbrecher,
die letztlich zum antisozialen Verhalten
determiniertseien. Andere Kriminologen,

wie etwa Franz von Liszt und Hans Gross,
wollten so weit nicht gehen, sodass sie die
Existenz von geborenen Verbrechern
abstritten; dennoch hielten sie am Kon-
zept der Degeneration fest und sahen in
den Degenerierten entartete Menschen,
die nicht nur intellektuell, sondern auch
moralisch minderwertig seien.®

Die Degeneration wurde urspriing-
lich von Bénédict Augustin Morel, einem
franzdsischen Psychiater, konzipiert. Sie
stand stets mit Alkoholsucht, aber auch
mit anderen Faktoren in Verbindung.
Ausgelost werde sie »durch das Zusam-
menwirken negativer sozialer Faktoren

Abb. 1: Der letzte Mord des »Herzlfressers von

Kindbergc; Tafel des sog. Herzlfresser-Marterls. Ich
danke Herrn Prof. Ferdinand Fladischer herzlich fiir
die Uberlassung des Bildes [© Ferdinand Fladischer].

wie Untererndhrung, mangelhafte Hygi-
ene oder Alkoholabusus; sie dringe dabei
bis in das Erbgut eines Individuums vor,
sei deshalb erblich und potenziere sich
von Generation zu Generation«.””

Nun war den Kriminalwissenschaf-
tern zwar klar, dass nicht »alle Verbrecher
Degenerierte sind, ebenso wenig sind
alle gefahrlichen Degenerierten Verbre-
cher«®l Dennoch wurden Degenerierte,

zu denen auch Alkohol- und Suchtkranke
zahlten, meist in einem Atemzug mit De-
linquenten genannt. Die durch Suchtver-
ursachten oder ausgeldsten kriminellen
Akte reichten dabei von der klassischen
Beschaffungskriminalitdt, die sich z.B. in
Einbriichen manifestiert, iber Notzucht
und Exhibitionismus bis hin zu Korper-
verletzung und Mord.” Und dieses Elend
vermehre sich unablassig, denn die Sucht
fithre zum Alkoholrausch, dieser zu ge-
steigerter Lust und diese wiederum zur
»Zeugung im Rausch, deren »schidliche
Folgen fiir die Nachkommenschaft« auf
der Hand ldgen - was von manchen Ge-
lehrten freilich heftig bestritten wurde,
da »nur minimale Mengen von Alkohol
in die Keimstoffe« kimen.l'”’ Wie auch
immer, die sozialdarwinistisch gepragten
Erblehren trugen wesentlich dazu bei, die
Diskurse iiber Degeneration und Delin-
quenz in eine eugenische Richtung zu
lenken, schon lange vor den diesbeziigli-
chen Exzessen in nationalsozialistischer
Zeit.

Im 19. und 20. Jahrhundert wurde
der Alkohol zunehmend durch weitere
Suchtmittel ergdnzt, deren Missbrauch
man mit unnachsichtiger Strenge be-
kimpfen zu missen vermeinte. So
schrieb etwa ein Mediziner im Jahre
1927, dass nur »die Erziehung zu Ord-
nung, Gehorsam und Selbstzucht« in
staatlichen Anstalten »zur Befreiung von
ihren sogenannten Genufigiften, vor
allem von Alkohol und Tabak, aber auch
von Morphium, Kokain und dergleichen«
verhelfen konne.'V Erst nach dem Zwei-
ten Weltkrieg setzte sich langsam die
Ansicht durch, dass Suchtkranke nicht so
sehr der quasimilitdrischen Disziplin und
unnachsichtigen Strenge als vielmehr der
motivierenden Hilfestellung bediirfen,
womit der Weg zur heutigen Suchtbe-
kimpfung und Privention und auch zum
Mafdinahmenvollzug bei suchtkranken
Delinquenten beschritten wurde - dies
solljedoch nicht mehr Gegenstand dieser

Betrachtungen sein.
§ — Seite 30

(4] Zur josephinischen Strafrechtsreform und zu den Ersatzstrafen fir die abgeschaffte Todesstrafe, die als »Todesstrafe auf Raten« bezeichnet werden konnen, vgl. Gerhard
Ammerer, Das Ende fiir Schwert und Galgen? Legislativer Prozess und 6ffentlicher Diskurs zur Reduzierung der Todesstrafe im Ordentlichen Verfahren unter Joseph II. (1781-

1787) (Innsbruck 2010).

(5] Zum »Herzlfresser von Kindberg« vgl. Christian Bachhiesl, Das Bose, die Vernunft und das Verbrechen. Bemerkungen zur Interpretation eines Falles von Herzfresserei aus dem
18. Jahrhundert, in: Historisches Jahrbuch der Stadt Graz 41 (2011), S. 397-423.
¢ Vgl. hierzu Christian Bachhiesl, Zwischen Indizienparadigma und Pseudowissenschaft. Wissenschaftshistorische Untersuchungen zum epistemischen Status kriminalwissen-

schaftlicher Forschung (Wien, Berlin 2012), S.114-137.

[} Imanuel Baumann, Dem Verbrechen auf der Spur. Eine Geschichte der Kriminologie und Kriminalpolitik in Deutschland 1880 bis 1980 (Géttingen 2006), S. 41.
] Hans Gross, Degeneration und Deportation, in: Hans Gross, Gesammelte Kriminalistische Aufsatze, 2 Bde. (Leipzig 1902,1907), Bd. 2,S.70-77,71.

Bl Vgl. Kurt W. F. Boas, Alkohol und Verbrechen nach neueren Statistiken, in: Archiv fur Kriminal-Anthropologie und Kriminalistik 29 (1908), S.66-76.

(9 Paul Nacke, Die Zeugung im Rausche und ihre schidlichen Folgen fiir die Nachkommenschaft, in: Archiv fiir Kriminal-Anthropologie und Kriminalistik 33 (1909), S. 366.
(11 Georg Bonne, Das Verbrechen als Krankheit. Seine Entstehung, Heilung und Verhiitung (Miinchen 1927), 5. 43
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Die Rolle von Archetypen und Schatten-
seiten in der Psychotherapie

von Gerhard Burda

Der Bedarf an Psychotherapie ist
stark im Ansteigen begriffen. Psycho-
therapie ist mehr denn je auch
ein Geschaft und ein Modeberuf

geworden.

Wege aus der Sucht

sychotherapeuten nehmen heute
P mitunter einen Platz ein, der frither

der kirchlich institutionalisierten
Seelsorge zukam. Letztere ist seit der
Aufklarung und durch die Erfolge der
Naturwissenschaften stark im Riick-
gang begriffen. Doch auch die Vernunft
auf dem Thron der Aufklarung sowie die
Heilsversprechen der Wissenschaften
haben ihrerseits viel von ihrem anfang-
lichen Glanz verloren. Sie teilen mit der
Religion nicht nur heimliche Wurzeln,
sondern auch ein gemeinsames Schick-
sal. Wir leben heute damit, dass sich die
Sonne nicht um die Erde dreht, damit,
dasswirvielleicht nur eine besondere Art
Tiersind,und damit,dass wirnichtalleini-
ger Herrim eigenen Haus sind. Wirleben
mit den humanitiren Katastrophen des
20. Jahrhunderts und jenen der Gegen-
wart, inmitten einer bedrohten Okologie,
oftmals familidr entwurzelt; die meisten
von uns arbeiten immer mehr,um immer
mehrundlingerarbeiten zu »diirfen«. All
diese Faktoren und noch andere, die ich
hier nicht gesondert aufzdhlen kann, trei-
ben viele Menschen in Krisen, Krankhei-
ten und eine Vereinsamung, die weder
durch die Illusionserzeugungsmaschine-
rie globaler Netze noch durch die allge-
genwirtigen Konsumangebote wirklich
aufgefangen werden konnen. Das ist, in
groben Ziigen, zumindest in der westli-
chen Welt der allgemeine Hintergrund,
vor dem sich jene individuellen Lebens-
schicksale ereignen, die Menschen in die
therapeutische Praxis bringen. Dieser all-
gemeine Hintergrund ist, so kénnte man
auch sagen, die aktuelle Ausformung der
conditio humana, d. h. jener Bedingun-
gen unserer menschlichen Existenz, von
denen wir allesamt betroffen sind.

Die Frage ist: Wie gehen Therapeu-
ten damit um, wie setzen sie sich mit
diesem Hintergrund auseinander, der sie
gleichermafden betrifft wie ihre Patien-
ten und Patientinnen? Im Gegensatz zu
Priestern fritherer Zeiten haben es The-
rapeuten heute ungleich schwerer. Sie

konnen nicht mehr einfach auf ein posi-
tives Sinngeflige nach dem Motto Alles
wird gut!, an das man glauben konnte,
verweisen, obwohl das Bediirfnis danach
freilich geblieben ist: Menschen wollen
gehort und verstanden werden, sie wol-
len ihr Leid klagen, ihre Schuld beken-
nen und vielleicht freigesprochen wer-
den, sie wollen ihr Leben betrauern und
Hoffnung zugesprochen bekommen und
vieles mehr. Oft genug findet man sich
als Therapeut in der Position eines Zeu-
gen all der Schattenseiten des Lebens
wieder, der nichts tun kann, aufer das
mitgeteilte Leid, die erlittene Ungerech-
tigkeit, die Hoffnungslosigkeit u.v.m.im
gemeinsamen Raum wirken zu lassen.
Und selbst wenn immer ein »Fufd drau-
8en ist, wie es unter Kolleginnen und
Kollegen so schon heifdt: Immer geraten
dabei auch Saiten im eigenen Inneren
ins Schwingen, Saiten, die auf die dunk-
lere Tonart der conditio humana einge-
stimmt sind. Zu dieser Gestimmtheit
kannsichjedoch eine weitere Stimme ge-
sellen, die ausdriickt, dass es Veranderun-
gen zum Besseren durchaus geben kann,
leider aber nicht zwingend geben muss.
Therapeuten konnen Prozesse bei ihren
Patienten nur begleiten, nicht jedoch -
und diese Erwartung steht leider oft im
Raum - zaubern, Unmégliches méglich
machen oder in die Glaskugel schauen,
um eine bessere Zukunft vorherzusa-
gen. Soll die Ursache fiir menschliches
Leid benannt werden, gerdt man in eine
Verlegenheit. Bei wem sollen wir uns ei-
gentlich letztlich beschweren? Bei der
Natur? Bei der »Gesellschaft«? Beim slie-
ben Gott«? Bei den Eltern, die uns dieses
Leben zugemutet haben, oder anderen
Autoritdten, denen wir im Lauf unseres
Lebens begegneten? Bei all jenen, die
uns Leid zugefiigt oder uns traumatisiert
haben? Wer soll uns dies beantworten?
Gerade in der Unmdglichkeit, diese Fra-
gen beantworten zu koénnen, liegt m. E.
eine wichtige Qualitdt, dass es ndmlich
aufder dieser dunklen Seiten vielleicht
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Psychotherapie ist mehr denn je auch ein Geschaft und ein Modeberuf geworden.

auch etwas Gutes gibt - z. B. gerade dies,
dass wir mehr denn je die Moglichkeit
haben, einseitige Machtverhiltnisse und
allzu platte Schwarz-Weif3-Zeichnungen
zu hinterfragen. Das, was fiir das Gute ge-
halten werden wollte, hatte immer schon
eine dunkle Seite. Eine Analysandin, die
mit ihrem religiosen Glauben ringt, sei
hier als Beispiel erwdhnt. Sie brachte zu
einer Sitzung einen Cartoon mit: Der
»liebe Gott, klassisch mit weifSem Bart,
liegt beim Analytiker auf der Couch
und erzdhlt, dass IHM fad war und ER
deshalb eine Welt geschaffen habe. Weil
die Menschen doch nicht so ehrfiirchtig
und dufderst eigensinnig waren, habe ER
sie in einer Sintflut ertrankt. Damit ER
die Menschen wieder mit sich verséh-
nen konne, habe ER mit einer Jungfrau
einen Sohn gezeugt und ihn ans Kreuz
nageln lassen. Die Karikatur Gottes auf
der Couch schliefst mit den Worten: »Si-
cherlich nichts Besonderes, etwas, dass
Sie (gemeint ist der Analytiker) ohnehin
jeden Tag Ofter zu hoéren bekommen
Der Analytiker im Cartoon halt sich mit
aufgerissenen Augen an der Lehne seines
Sessels fest. Fiir die Analysandin brachte
der Cartoon ihre Auseinandersetzung
mit der ambivalenten Bahn aus Hoff-
nung und Gewalt auf den Punkt, den die
Konfession, der sie angehort, durch die
Geschichte gezogen hat.

Bei vielen Menschen ist durch die
Entzauberung illusiondrer und einsei-
tiger Heilsversprechen allmdhlich das

Bewusstsein gewachsen, dass erstens
Gutund Bose relativ sind und weder von
der Religion noch von Politik, Wirtschaft
oder sonst jemandem einfach verordnet
werden konnen. Zweitens dammerte
immer mehr, dass uns niemand anderer
eine Antwort auf existenzielle Fragen
geben kann aufler wir uns selbst. Der
Weg dorthin ist oft steinig und dornig
und verlangt uns mitunter alles an Kraft
ab, das wir aufbieten kdnnen. Ein erster
wichtiger Schritt kann dabei sein, sich
aus der Rolle des Opfers herauszubege-
ben, um Verantwortung fiir sich selbst
und dafiir zu ibernehmen, was man
selbst ist und tut. Dazu ist notwendig,
sich mit den unbewussten Dynamiken
und Identifikationen auseinanderzuset-
zen,die das Leben bestimmen. Ein weite-
rer wichtiger Punkt ist, dass man merken
kann, dass andere diesen Weg mitgehen
bzw. dass sie von diesem Weg mitbetrof-
fen sind - was oft gar nicht so einfach zu
nehmen ist, weil viele Menschen gerade
dasam meisten fiirchten, wonach sie sich
am meisten sehnen. Sich dartiber klar
zu werden, was man selbst braucht und
empfindet oder wie konflikthaft wider-
streitende Wiinsche sein konnen, dazu
kann eine analytisch orientierte Psycho-
therapie beitragen. Die Losung aus der
Opferrolle verlangt nach einer Ausein-
andersetzung mit eigenen und fremden
Schattenanteilen - d. h. mit jenen affek-
tiven und mit Phantasien aufgelade-
nen, psychischen Dynamiken, die jeder

Mensch einerseits selbst vom Leben in
die Wiege gelegt bekommt. Andererseits
gehtes dabei immer auch um die Ausein-
andersetzung mit den jeweils historisch-
kulturell leitenden Werten und Denk-

weisen bzw. mit deren Schattenseiten.
Das Schattenkonzept stammtaus der
Analytischen Psychologie des Schweizer
Psychiaters Carl Gustav Jung. Der per-
sonliche Schatten ist bei Jung alles, was
in der Kindheit unterdriickt und zuguns-
ten einer sozial erwiinschten Anpassung
verdrangt werden musste. Grob gesagt
geht es dabei um libidindse und aggres-
sive Strebungen rund um die beiden
grofien Gegenspieler Hass und Liebe, die
die Beziehung zu anderen Menschen, zu
der uns umgebenden Welt und zu uns
selbst bestimmen. Noch etwas abstrak-
ter gesagt: Es geht um die beiden basa-
len Bewegungen von Verbindung und
Trennung. Damit ist ein Feld angespro-
chen, in dem sich Inneres und Auf3eres
verschrinken. Niemand von uns kommt
namlich einerseits um das herum, was
uns die »Natur« mit auf den Lebensweg
gegeben hat (etwa Aggression und Se-
xualitdt). Andererseits kommt auch nie-
mand um von anderen (Eltern, Lehrern
usw.) vermittelte Regeln des Zusam-
menlebens in einem bestimmten kultu-
rellen Rahmen herum. Kinder nur sich
selbst und all ihren Wiinschen zu iiber-
lassen, kann ebenso fatale Folgen haben,
wie sie zu vernachldssigen, auf ihre Be-
diirfnisse tiberhaupt nicht einzugehen
— Seite 31
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35 Jahre Gruner Kreis
Jubilaumskongress »Sucht & Bindung«

von Human-Friedrich Unterrainer

Der Verein Griiner Kreis wird heuer
35 Jahre alt. Ein rundes Jubildum also
und ein Grund zum Feiern, und das
am besten mit einem wissenschaft-
lichen Kongress - zur Thematik
»Sucht & Bindung«. Dieser wurde
dannvom 16. bis zum 18. Mai 2018
in den Raumlichkeiten des Schlosses
Schénbrunn abgehalten, und mehr
als 300 Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer waren der Einladung gefolgt

Wege aus der Sucht

ie Idee zu dieser Veranstaltung
D entstand schon vor einiger Zeit

und diirfte eigentlich ihren Ur-
sprung vor fiinf Jahren gehabt haben
- namlich anldsslich des 30-jahrigen
Jubildums des Vereins Griiner Kreis. Da
wurde eine Tagung zur Thematik »Sucht
& Spiritualitit - ein interkultureller
Dialog«, damals an der Karl-Franzens-
Universitdt Graz abgehalten. Der Kon-
gress damals verlief sehr erfolgreich und
so lag es auf der Hand, zum 35-jahrigen
Jubildum das Format der Veranstaltung
weiterzufiithren.

Beziehung und Bindung haben in der
Psychotherapie generell, in der Suchtthe-
rapie im Besonderen und ganz im Spe-
ziellen fiir die Arbeit des Vereins Griiner
Kreis eine grofde Bedeutung. Der Griine
Kreis bietet seit mittlerweile 35 Jahren
Suchtbehandlung auf der Basis des Kon-
zepts der Therapeutischen Gemein-
schaft an - eine ganz spezielle Form der
Behandlung, die weg vom Kklassischen
Anstaltsbetrieb hin zu einem therapeuti-
schen Miteinander will. Die Therapeuti-
sche Gemeinschaft versteht sich als Feld,
in dem es fiir jedes Mitglied moglich ist,
sich personlich einzubringen und auch
von jedem anderen Mitglied der Ge-
meinschaft zu profitieren - hier ist somit
ein verstdrktes Maf$ an Bindung und von
In-Beziehung-Gehen erforderlich.

Suchterkrankungen sind in sehr vie-
len Fillen das Resultat von krankenden,
oftmals traumatisierenden Erfahrungen
in der Kindheit der Betroffenen. Nicht
umsonst gibt es in der Behandlung von
Suchterkrankungen die Hypothese einer
»Selbst-Medikation« durch die Substanz,
durch die die jeweiligen Erfahrungen
vergessen werden sollen. Dementspre-
chend macht es durchaus Sinn, Bindung
und Beziehung gerade in der Behandlung
von Suchterkrankungen als Therapeu-
tikum, immer basierend auf einem bio-
psycho-sozialen Modell von Gesundheit
und Krankheit, ins Auge zu fassen. Der

Griine Kreis hat ein eigenes Therapiesdu-
len-Modell entwickelt, mit dessen Hilfe
ein Weg aus der Abhdngigkeit gelingen
kann. Die Vermittlung von alternativen,
moglicherweise korrigierenden Bezie-
hungserfahrungen stellt hier ein wichti-
ges Element dar.

Wie schon vor finf Jahren war es ge-
lungen, internationale ExpertInnen fiir
das Kongress-Anliegen »Sucht & Bin-
dung« zu begeistern. In diesem Rahmen
war es gut moglich , die Dimension von
Beziehung und Bindung nicht nur fir
die Suchttherapie, sondern auch fiir die
menschliche Psyche allgemein zu disku-
tieren. »Welche Rolle kénnen Beziehung
und Bindung in der Behandlung von
Suchterkrankungen spielen?, »Welche
Erkenntnisse der Neurobiologie gibt es
dazu und wie kénnen diese effektivin die
Behandlung integriert werden?s, »Wel-
che Rolle kommt dabei der Therapeuti-
schen Gemeinschaft in einer sich stindig
wandelnden Landschaft der Suchtthera-
pie zu?« - das sind nur einige Beispiele
von Fragen, denen im Rahmen dieser
Veranstaltung nachgegangen wurde.

Zum Kongressauftakt begriifite der
Geschiftsfihrer und Mitbegriinder des
Griinen Kreises, Dir. Alfred Rohrhofer, das
Auditorium, lief3 die Entwicklung des
Vereins im Laufe der letzten 35 Jahre
Revue passieren und bedankte sich bei
allen WeggefihrtInnen und Mitarbei-
terInnen. Ewald Lochner gratulierte
in seiner Funktion als Koordinator fiir
Psychiatrie, Sucht- und Drogenfragen
zum Jubildum und dankte dem Griinen
Kreis im Namen der Stadt Wien fiir des-
sen hervorragende Arbeit. Frau Prof.
in Anna Buchheim leitete mit ihrem
einfihrenden Vortrag hinsichtlich der
Rolle von Bindung in der Suchtbehand-
lung zum wissenschaftlichen Teil {iber.
Herr Prof. Hans-Peter Kapfhammer von
der Medizinischen Universitit Graz
spezifisierte im Weiteren die Psycho-
biologie von Bindung und Trauma und
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deren Relevanz fiir die Entstehung von
Suchterkrankungen. Im Kontrast dazu
thematisierte Herr Prof. Heiner Keupp
von der Universitdit Miinchen die zu-
nehmende Isolation des Menschen
als Teil einer »Beschleunigungsgesell-
schaft«, die immer nach neuen Grenz-
iberschreitungen strebt. Der in eigener
Praxis tatige Dr. Wolf-Detlef Rost the-
matisierte dann Bindung und Bezie-
hung bei Siichtigen vor allem aus der
Perspektive des Klinikers. Ein Beitrag
des Projekts Kunst im Griinen Kreis unter
der Leitung von Kurt Neuhold, in wel-
chem zur Vorstellung des Griinen Kreises
verschiedene kiinstlerische Medien
miteinander verkniipft wurden, und ein
Willkommens-Dinner rundeten den
ersten Tagab.

Am Beginn des zweiten Tages
machte Herr Prof. Siegfried Kaspar von
der Medizinischen Universitit Wien den
Anfang und fiihrte in die biologischen
Grundlagen der Suchterkrankungen ein.
Danach prisentierte Herr Dr. Andreas
Schindler vom Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf empirische Ergeb-
nisse zur Thematik Sucht und Bindung.
Diese Ausfiihrungen wurden dann von
Herrn Priv.Doz. Human-Friedrich Un-
terrainer vom Zentrum fiir Integrative
Suchtforschung, Verein Griiner Kreis in
seinem Vortrag Uber neurobiologische
und psychodynamische Korrelate von
Sucht und Bindung erginzt. Nach der
Mittagspause wurde durch ein gemein-
sames Aktivierungsprogramm versucht,

die Verbindung auch unter den Kon-
gressteilnehmerlnnen zu stirken. Am
Nachmittag fiihrte dann Prof. Otto Kern-
berg vom Weill Cornell Medical College
in New York in den Bereich der Such-
terkrankungen im Zusammenhang mit
Personlichkeitsentwicklung ein. Danach
referierte Prof. Andrew Lewis von der
Murdoch University in Perth, Australien
zur Funktion der Familie in Verbindung
mit Sucht und Bindung gerade bei jun-
gen Menschen. Ebenfalls aus New York,
wo er an der Abteilung fiir Psychiatrie
am New York Langone Medical Center
tatig ist, sprach dann Prof. George De
Leon zur Rolle der Bindung fiir das Mo-
dell der Therapeutischen Gemeinschaft.
Das wissenschaftliche Programm wurde
dann mit einer gemeinsamen Podiums-
diskussion von Prof. Otto Kernberg,
Prof. Andrew Lewis und Prof. George De
Leon beendet. Danach kam es, wiederum
unter dem Banner von Kunst im Griinen
Kreis, zur Verleihung des Literaturprei-
ses »Fit for Life« bzw. im Anschluss zu
einem »Get Together« zum Ausklang.
Den dritten Tag eréffnete dann Prof.
Michael Musalek vom Anton Proksch
Institut Wien mit einem Vortrag zur
Thematik »Gesprachsfithrung: Vom Mo-
tivational Interviewing zum Goal-ori-
ented Dialogue« und illustrierte damit
die Wichtigkeit von Bindung und Bezie-
hung im suchttherapeutischen Gesche-
hen. Darauf aufbauend kam Frau Prima-
ria Drin Renate Clemens-Marinschek
von Krankenhaus de La Tour Kédrnten

auf den klinisch-psychiatrischen Um-
gang mit verschiedenen Personlich-
keitsmustern von suchtkranken Patien-
tInnen zu sprechen. Mit einem Vortrag
zur wechselhaften Beziehung von Psy-
chiatrie und Sucht von Herrn Primar
Dr. Georg Psota von den Psychosozialen
Diensten Wien fand die Tagung einen
wiirdevollen Abschluss.

Damit hat der Verein Griiner Kreis
auch die Feierlichkeiten zu seinem 35.
Geburtstag mit viel Bravour iber die
Biihne gebracht - die Rickmeldungen
zur Veranstaltung waren durchwegs
euphorisch. Inhaltlich gab es vonseiten
der Wissenschaft viele Impulse fiir die
Praxis - dem wichtigen Thema der Rolle
von Bindung und Beziehung in der Psy-
chotherapie hat diese Veranstaltung si-
cherlich gutgetan. Sehr viele Menschen
habenin iibereinem Jahr Vorbereitungs-
zeit zum Gelingen der Veranstaltung
beigetragen - ihnen sei an dieser Stelle
noch einmal verbindlichst gedankt.
Ebendieser Dank gebiihrt auch den vie-
len Teilnehmerinnen und Teilnehmern
des Kongresses - natiirlich verbunden
mit der zarten Hoffnung, sie alle in fiinf
Jahren wieder begriifien zu diirfen!

PD DDr. Human-Friedrich Unterrainer
Privatdozent an der Karl-Franzens-Universitdt
bzw. Medizinischen Universitat Graz;

Lektor an der Universitat Wien;

Leitung des Center for Integrative Addiction
Research (CIAR) im Verein Griiner Kreis
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Der Sinn von (idealer) Strafe

von Dominik Batthyany

»Nicht ausgegrenzt zu sein, sondern
befriedigende Beziehungen zu

anderen zu pflegen, zahlt zu den

menschlichen Grundmotivationen.
Wer Menschen von Beziehungen

abschneidet, indem er sie ausgrenzt

und demiitigt, tangiert die physische

und psychische Schmerzgrenze und

wird Aggression ernten.«

Joachim Bauer, Schmerzgrenze

eit 2010 betreut der Griine Kreis
S Hiftlinge in therapeutischen Grup-

pen- und Einzelsitzungen. Dies ist
notwendig, da fiir viele Menschen im
Gefingnis der Suchtmittelkonsum eine
Strategie wird, um die oft schwierige
Haftsituation zu bewiltigen. Sucht ist
aber nicht nur problematisch fiir die Zeit
in Haft, sie hat auch oft desastrése Aus-
wirkungen auf die Zeit danach.

Vor diesem Hintergrund machen wir
Therapeuten oft die Beobachtung, dass
sich das Leben in Haft fiir Insassen sehr
destruktiv auswirken kann. Das Haftle-
ben verdndert die Menschen. Es kann
eine Wirkung entfalten, die der einer
destruktiven Form von Gruppenthe-
rapie gleichkommt, da Gefidngnisse oft
Orte sozialer Ausgrenzungen und De-
miitigungen sind, Orte, in denen Akzep-
tanz, Wertschiatzung, Gemeinschaft und

Wege aus der Sucht

Zugehorigkeit zur Gesellschaft kaum
mehr spiirbar werden. Dadurch aber sind
Riickfille oft vorprogrammiert, Weiter-
entwicklung und Resozialisierung fiir
Hiftlinge schwierig.

Wertschatzung als Medizin

Vielen Menschen in Haft mangeltesschon
von Kindheit an an positiven Erfahrun-
gen,an Zuwendung und Wertschdtzung
etc.In Haft machen sie dann in der Regel
erneutebendiese negativen Erfahrungen.
Kampfunddie Auflehnung beginnenvon
neuem. So werden viele Haftaufenthalte
Teileiner Aggressionsspirale:Soziale Aus-
grenzung und Demiitigung fiihren zur
Aggression und Selbsthass; diese wiede-
rum zur Ausgrenzung etc.

Unsere therapeutische Aufgabe be-
steht daher darin, die Motivation der
Insassen zu erhdhen und diese zu ermu-
tigen, bereits hier und jetzt etwas zu ver-
andern. Das heifdt auch, eine realistische
Sichtweise der Dinge zu gewinnen und
die Insassen aus einer provisorischen,
fatalistischen und selbstzerstérerischen
Haltung herauszuholen. Und das heifst
auch einfach: ihnen Wiirde und Aner-
kennung erfahrbar machen. Und ernst
genommen werden . Therapie mochte
hier unterstiitzen, dass die Haft eine Spi-
rale shinauf«wird, nicht - was sie oftmals
ist - »hinunter«. Wertschatzung und das
Vertrauen, das Leben positiv gestalten
zu konnen, ist die »Medizing, die unsere
Klienten in Haft eigentlich brauchen.

Paradox ist, dass auch jene Form von
Strafe, die einen unwiirdigen und dest-
ruktiven Umgang mit Hiftlingen entfal-
tenkann,sich urspriinglichan der Wiirde
des Menschen orientiert. Denn Strafe
darf nur durch einen gesetzlichen Rich-
ter verhdangt werden und soll dadurch im
Prinzip der Verurteilung bzw. Selbstjus-
tiz und Willkiir des einzelnen Menschen
entzogen werden. Dem entspricht auch
der alte Gedanke, dass Strafe nur um des
reinen Strafens willen verhdngt werden
solle, losgelost von einem staatlichen,
gesellschaftlichen oder individuellen
Nutzen. Strafe bedeutet demnach nicht
mehr die Befriedigung von Rache- oder
Genugtuungsbediirfnissen, ~ sondern
dient primidr der Verwirklichung des

Ideals von Gerechtigkeit - und dass
dem Hiftling das widerfahre, »was seine
Taten wert sind«. Heute hingegen ist in
der Rechtspraxis anerkannt, dass Strafe
kein Selbstzweck sein darf. Strafe findet
heute ihre Legitimation primar in der
Zweckhaftigkeit fiir die Zukunft.

Diese fortschrittliche Sichtvon Strafe
mochte mogliche Straftdter abschrecken
und die Gesellschaft vor diesen Strafta-
tern schiitzen; im heutigen Strafvollzug
stehtan allererster Stelle eine gelungene
Resozialisierung des Taters bzw. dass zu-
kiinftig keine neuen Verbrechen began-
gen werden. Kann aber dieser Intention
iberhaupt entsprochen werden? Ist das
Strafjustizsystem sozialpsychologisch
und gesamtgesellschaftlich betrachtet
sinnvoll? Ist es »dem Menschen wiirdig«
und seiner Weiterentwicklung dienlich?
- Tatsache ist, dass der Insasse bei der
Inhaftierung einen Teil seine Identitdt
zuriickldsst. Im Gefangnis zu sein ist
eine Lebensform, die den gesamten All-
tag umfasst. Sie bestimmt den ganzen
Menschen in seiner Vielfalt, Erlebens-
fahigkeit und Erfahrung. »Man ist als
Hiftling, sagte ein Insasse kiirzlich zu
mir »eine Nummer, immer verdachtig,
immer beobachtet, und bekommt fast
keine Anerkennung. Ich bin aber doch
ein Wesen, das auch mal Lob, Anerken-
nung und Liebe braucht« - Durch die
Inhaftierung muss sich der Insasse von
seinem sozialen Umfeld l6sen und sich
auf die Anonymitidt des Gefdngnisses
einstellen. Es ist oftmals der Fall, dass die
Kontakte zu Freunden oder Familien-
mitgliedern abreifen oder es durch den
Verlust von Verantwortung zu einem
Verlust der Selbstbestimmung und des
Selbstwertgefithls kommt. Die Hift-
linge verlieren dadurch die Motivation,
sich fiir ein Leben nach dem Gefangnis
vorzubereiten, sich positiv zu verindern
und dber ihre Straftat nachzudenken.
Die Moglichkeiten, Ungerechtigkeit und
Entwertung zu erleben und kriminelles
Verhalten zusdtzlich zu lernen oder zu
festigen, sind im Gefiangnis sehr grof3.
»Haftstrafen sind [.] eine Form der Ge-
waltauslibung, mag diese auch fiir legi-
tim erachtet werdeng, so Ulrich Kértner
von der Universitit Wien. »Das Gefang-
nis beschrankt nicht nur die Lebens-und



Foto: © Peter Lamatsch / Griiner Kreis

Der Griine Kreis betreut Haftlinge in Justizanstalten im Rahmen therapeutischer Gruppen und in Einzelsitzungen.

Kommunikationsmdglichkeiten auf
einen engen Raum sowie die Selbstin-
digkeit und Eigeninitiative. Es versetzt
auflerdem die Gefangenen an einen Ort,
an dem strukturelle Gewalt herrscht
und auch von Mitgefangenen Gewalt
ausgeht. In der Subkultur von Gefing-
nissen setzt sich trotz aller Gegenmaf3-
nahmen die Kriminalitdt fort, die doch
im Sinne der Priavention unterbrochen
und verhindert werden soll.« (s. Der Sinn
von Strafen, science.ORF.at, 29.09.2009)
. Viele Tater finden sich also im Gefang-
nis in der Rolle des Opfers wieder oder
aber lassen kriminellen Verhaltenswei-
sen freien Raum - ein Zustand, der das
Gefangnis oftmals zu einem ungeeigne-
ten Ort macht, den Menschen zu einer
Schuldeinsicht und zu einer dauerhaften
Wiedereingliederung in die Gesellschaft
zu fithren. Nicht wenige verlassen das
Gefangnis nicht sozialer und tugendhaf-
ter, sondern eher gegenteilig, nur besser
versteckt und verpackt und nicht selten
auch ausgepragter und tiefer kriminell.

Schmerz und Aggression

Joachim Bauer konnte in seinem Buch
»Schmerzgrenze« zeigen, dass ein
Mensch, der korperlich attackiert wird
oder bei wichtigen Grundbediirfnissen
einem Mangel ausgesetzt ist, Schmerz
erleidet und mit Aggression reagiert. Da
das menschliche Gehirn aber auch sozi-
ale Ausgrenzung und Demitigungen wie
Schmerzerlebt, reagieren Menschenauch
hiermit Aggression.Aus Sichtdes Gehirns

sind also Demiitigung und Isolation das
Gleiche wiekorperlicher Schmerz. Demt-
tigungen und Ausgrenzungen erzeu-
gen daher Gewalt und Aggression. Und
Gefangnisse sind leider oftmals Orte von
empfundener sozialer Ausgrenzung und
Demiitigung.

Die ideale Strafe?

Jenen Menschen oder »Verbrechernk, die
Unrecht oder Bdses getan oder anderen
Menschen Leid zugefiigt haben, Achtung
oder Wertschitzung entgegenzubringen,
klingt fiir manche -jaselbst fiir viele Haft-
linge - absurd und abwegig. Wirksame
Strafe aber geht einher mit viel Verstar-
kung fiir Verhaltens- und Sichtweisen,
die mit dem bestraften Verhalten nicht
vereinbarsind. Wichtig wire es, die Inhaf-
tierten zu unterstiitzen, sich ihres Fehl-
verhaltens bewusst zu werden und ihre
Probleme aufzuarbeiten; sie sowohl mit
ihren Verletzungen und Vorgeschichten
wertzuschitzen als auch in ihrer Verant-
wortung ernst zu nehmen. »Das zentrale
oderwichtige Momentbeim Umgang mit
Siindeistjanichteine dufdere Bestrafung,
sondern eine innere Wandlung,sagt Hol-
ger Zaborowski, Professor an der Philo-
sophisch-Theologischen Hochschule Val-
lendar.»Ichkanndanichtauflerlich sagen,
ichhabe etwas Boses gemachtund erhalte
eine Strafe, mit der ich die Ordnung der
Gerechtigkeit wiederherstelle. Eine der
ganzradikalen Revolutionen,die mitdem
Christentum einhergehen, betrifft diese
Wende zur Innerlichkeit. Eine innere

Auseinandersetzung mit dem, was man
gemachthat,eine innere Verséhnung mit
dem Menschen, dem man etwas angetan
hat. Und das setzt ein ganz anderes Ver-
standnis von Strafe voraus, weil es hier
letztendlichumdie Versdhnung des Men-
schen mit Gott,aberauch des Menschen
mitanderen Menschenund mitsichselbst
geht«(s.Deutschlandfunk, Vom Sinn der
Strafe,30.07.2015) Ineiner Schuldbewer-
tung und einer daraus resultierenden
Strafe sieht Zaborowski eine permanente
Herausforderung fiir die Menschen und
Institutionen, die Strafen zu verhdngen
haben.Ob es nun Eltern, Pidagogen oder
Richter sind. Tatsachlich sollte Strafe
nicht in Verbindung gebracht werden
konnen mit Gleichgiltigkeit, Willkiir,
Verachtung, Demiitigung oder Respekt-
losigkeit. Wer aber bildet das Gesicht der
Strafe? Es sind die Menschen im Umfeld
des Hiftlings: die Richter, Staatsanwalte,
Justizwachebeamten, Therapeuten, Sozi-
alarbeiter, Angehorigenetc.Siealle sind in
Wabhrheit Teil und »Gesicht« der Strafe.
Thnen kommt grofde Verantwortung zu.
Die ideale Strafe bestiinde womdglich in
derumfassenden Erfahrung von Gerech-
tigkeit, Heilung und Wachstum. Wie dies
zu realisieren ist, ist eine andere Frage ...

Dr. Dominik Batthyany

Leitung des Instituts fiir Verhaltenssiichte an der
Sigmund Freud Privatuniversitat Wien

Griinder und Leiter der Therapie- und Beratungs-
stelle fir Mediensucht/Verhaltenssiichte,
Sigmund Freud Privatuniversitat Wien
Psychotherapeut in eigener Praxis
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»Hittrach«, Bierkrug und Kegelkugel:
Objekte aus dem Hans Gross Kriminal-
museum

Die Thematik »Sucht und Delinquenz«
schldgt sich auch in den Bestdnden des
Hans Gross Kriminalmuseums nieder,
so manches Objekt weist einen Bezug
hierzu auf. Nur beispielhalber seien hier
drei Objekte herausgegriffen: Zunachst
sei ein alpenldndischer Spezialfall des
Suchtverhaltens herausgestellt: Bis in
die 1960er-Jahre hinein wurde von der
Bevélkerung ganz gerne »Hittrach« kon-
sumiert, also Arsenik, das unter anderem
aus den Rauchkiichen gewonnen wurde.
Man verabreichte das Arsenik Pferden,
um diese fiir die schwere Arbeit gewis-
sermafden zu dopen, oderauch, um einen

lahmen Ackergaul optisch etwas aufzu-
peppen,sodass man ihn als feuriges Ross
verkaufen konnte. Wenn der Kdaufer dann
bei nachlassender Wirkung des Arseniks
merkte, dass er betrogen worden war,
war der betriligerische Verkdufer schon
iiber alle Berge. Aber auch Mianner, etwa
Bergleute oder Holzknechte, nutzten
- sorgsam dosiert - das Arsenik als Auf-
putschmittel bei schwerer korperlicher
Arbeit; oder auch als Aphrodisiakum,
um verfithrte Frauen zu beeindrucken.
Wenn dann die Damen merkten, dass
ihre »Hengste« auf Dauer nicht hielten,
was sie versprochen hatten, konnten
letztlich auch sie zum Arsen greifen, um
- diesmal weniger sorgsam dosiert - die
Herren wieder loszuwerden. Den Kri-
minalisten aber verschafften die durch

Arsenik verursachten Todesfille immer
wieder Arbeit, galt es doch zu kldren, ob
als Folge einer Uberdosis ein Unfallvorlag
oder vielleicht doch ein Mord.['s

Das am weitesten verbreitete Sucht-
mittel war (und ist) wohl der Alkohol,
dessen ungeziigelter Konsum in die
Sucht und auch zum Verbrechen fiih-
ren mochte. Zwei Gegenstinde mogen
dies verdeutlichen: ein zerschlagener
Bierkrug und eine holzerne Kegelkugel.
Mit beiden Gegenstinden wurden bei
Wirtshausraufereien Menschen erschla-
gen.Der Alkohol hateben nichtaufjeden
einen beruhigenden Einfluss, so man-
chen macht er iibermdfig aggressiv und
senkt die Hemmschwelle, seiner Rage
freien Lauf zu lassen. - Soweit der reali-
enkundliche Teil zu unserer Thematik.

(12 Zum Arsenikessen in der Steiermark vgl. z. B. Sibylle Kogler, Giftmord und das Problem der Verbrechensaufklarung. Arsenmorde in der Steiermark im 20. Jahrhundert,
in: Christian Bachhiesl, Sonja Maria Bachhiesl, Johann Leitner (Hrsg.), Kriminologische Entwicklungslinien. Eine interdisziplindre Synopsis (Wien, Berlin 2014), S. 343-359.

r—

Abb. 2: Ein sichergestelltes Brocklein »Hittrach
© Hans Gross Kriminalmuseum/Johann Leitner]
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Abb. 3: Bierkrug und holzerne Kegelkugel, bei Wirtshausraufereien als Waffe verwendet © Hans Gross
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oder sie zu traumatisieren. Grenzen
und Strukturen akzeptieren zu lernen
bzw. sich mit ihnen auch kritisch ausei-
nanderzusetzen, ist eine lebenswichtige
Qualitdt. Wie wir auch seit Freud wissen,
kehrt schattenhaft Verdrangtes immer
wieder - etwa in Form stérender und
beeintrachtigender Symptome. So kann
es etwa sein, dass jene Gewalt, der man
wahrend der Kindheit ausgesetzt war,
sich gegen einen selbst richtet, indem
sie sich mit eigenen aggressiven Kriften
verbindet. Die Aggression, die eigentlich
dazu dienen sollte, sich auf gesunde Art
und Weise im Aufien abzugrenzen und
durchzusetzen, tobt sich - prominentes
Beispiel ist die Depression - im Inne-
ren aus. Auch die gegenteilige Richtung
kann unbewusst eingeschlagen werden,
dann wird die Aggression - oft genug auf
destruktive Weise - nach aufden gerich-
tet. Die Folgen sind in jedem Fall fatal,
manchmal auch letal.

Ein entscheidender Vorteil von Psy-
chotherapie liegt darin, zu lernen, den
sDamonen« im Innen und im Auflen
ins Angesicht zu sehen und sie beim
Namen zu nennen, damit sie vielleicht
ihre Macht verlieren, wenn die sie beglei-
tenden affektiven Stiirme abklingen. Ein
weiterer Vorteil liegt darin, dass andere
dann den »eigenen Wahnsinn« bzw. die
eigenen Schattenanteile nicht mehr aus-
baden miissen. Das setzt voraus, dass in
der Psychotherapie unbewusste, schat-
tenhafte Dynamiken reinszeniert wer-
den kénnen, ohne dass es hoffentlich zu
einer erneuten Traumatisierung durch
die Therapie kommt. Die Annahme oder
Integration solcher Schattenseiten kann
befreiend wirken, verlangt aber auch
nach einer Selbstbescheidung: Man ist
doch nicht so gut, gerecht, selbstlos, ehr-
lich usw,, wie man vielleicht von sich
glauben wollte. Mit dieser Integration
gehen oft gravierende Verinderungen
im Selbstbild, aber auch in der Einschat-
zung anderer einher. Ich bringe dazu ein
Beispiel aus einer Supervision, wahrend
der ein junger Arzt auf einer psychiatri-
schen Notfallstation die Gewaltsamkeit
lebensrettender Interventionen wie
Zwangserndhrung oder Fixierung be-
klagte, die er einer Patientin, einer psy-
chotischen, schwer suizidalen Frau, zu-
muten musste. Er, der als Arzt gegen das
die Patientin quilende Unmenschliche
der Psychose kimpfen und am »Tor zur
Holle« (O-Ton) die Menschlichkeit einer
besseren Welt vertreten wollte, musste
selbst auf »sunmenschliche« Gewalt wie
Fixierungen und Zwangsernihrung

zuriickgreifen, um seiner Patientin hel-
fen zu konnen. Diesen Schatten, nim-
lich dass im Herzen seiner Humanitat
eben auch das Inhumane sitzt, gegen das
er kimpfen mochte, musste er einmal
verstehen, akzeptieren und mit seinem
Selbstbild verséhnen lernen. Integration
bedeutet also auch eine Differenzierung
dessen, was am Schatten wirklich dest-
ruktiv ist, und dem, was eigentlich eine
Kraft ist, die dem Leben dient, wenn sie
bewusst eingesetzt wird.

Fir Jung wurzelt Schattenhaftes in
der archetypischen Tiefenstruktur der
Psyche. Archetypen entfalten sich als
typische Phantasien, Verhaltensweisen
und affektive bzw. emotionale Reakti-
onen in Situationen, die alle Menschen
gleichermafen betreffen (Geburt, Tod,
Erwachsen- und Alterwerden, Bezie-
hung, Trennung usw.). Ob es diese ar-
chetypischen Strukturen »in« der Psyche
tatsdchlich gibt oder ob es sich dabei nur
um ein Konzept handelt,dariiber konnen
wir nicht wirklich entscheiden. Es ldsst
sich aber sagen, dass wir sie erstens prag-
matisch auffassen konnen. Archetypen
haben, so Jungs Annahme, an sich eine
neutrale Qualitdt, die sich, je nach Situ-
ation, positiv wie negativ ausdriicken
und wirken kann. Den Schatten, dem wir
auf der personlichen Ebene begegnet
sind, gibt es also auch ganz existenziell
im Allgemeinen. Archetypen haben da-
durch zweitens auch einen wichtigen
ethischen Aspekt. Dazu zwei Beispiele:
1) Sprechen wir etwa vom Archetyp
Mutter, so bedeutet das ein Spektrum,
das Nahrendes und Haltendes ebenso
umfasst wie das Gegenteil: Fiittern kann
auch Uberfiittern, Halten kann auch Erd-
riicken bedeuten usw.; die Bilderwelt aus
Mirchen, Mythen, aber auch aus Filmen
stellt dazu eindrucksvolle Typen bereit
(Hexe, Madonna, Hure usw.). »Mutter«
meint auch nicht nur die personliche
Mutter, sondern ebenso z. B. die Natur,
die Welt, die Gesellschaft und so weiter.
2) Bedenkt man diesen grofieren Zu-
sammenhang, dann wirkt z. B. auch die
aktuell populire Rede von einer post-
patriarchalen Gesellschaft - und dies ist
mein zweites Beispiel - grundsatzlich
falsch. Archetypisch bedeutet Vater nim-
lich weit mehr als nur den bdsen, unter-
driickenden und ungerechten Tyrannen.
Hierist man einem Schatten (des Vaters)
aufgesessen - mit fatalen politischen
wie sozialen Folgen, wie etwa das Hick-
hack um begrenzte oder nicht begrenzte
Zuwanderung aus krisengeschiittelten
Erdteilen zeigt. »Vater« bedeutet nicht

nur Unterdriickung und Unterwerfung,
sondern gerade auch Differenzierung,
Strukturierung, Bewusstsein fiir Regeln,
Rechte und Pflichten sowie Schutz und
Akzeptieren von Begrenzung. (Um hier
nicht missverstanden zu werden, sei ein-
gefiigt, dass »Vaterliches« ebenso wenig
auf die minnliche Psyche oder auch
Rolle reduziert werden sollte wie »Miit-
terliches« auf die weibliche Psyche oder
Rolle.)

Beides, Miitterliches wie Viterliches,
sind somit unerldssliche Qualitdten, die
injedem Menschen und in jeder Sozietdt
wirken und deshalb nicht gegeneinan-
der ausgespielt werden sollten. Fiir den
einzelnen bedeutet das, dass man sich
mit beiden Qualititen - einschliefdlich
ihrer Schattenseiten - auseinanderset-
zen muss. Dabei geht es z. B. darum, ein
Gespiir fiir den »Raum« zu bekommen,
in dem man - im Grof3en wie im Kleinen
- mit sich selbst und anderen lebt, und
wie man - innerhalb gewisser Grenzen
- diesen Raum mitbestimmen kann. Es
wird z. B. schon - und dies ist ein recht
banales Beispiel - einen Unterschied ma-
chen, ob man einen Raum, in dem sich
andere befinden, schlecht oder gut ge-
launt betritt. Die Art und Weise, wie man
diesen »Raum« mitgestaltet, hat weiter
auch damit zu tun, wie man sich in Bezug
auf das »Gesetz« positioniert, sprich: wie
man mit der Tatsache umgeht, dass es im
Zusammenleben immer ein differenzie-
rendes Gesetz geben muss, das dieses Zu-
sammenleben regelt - ein Gesetz, dessen
Inhalte aber variabel sind und grundsatz-
lich mitgestaltet werden kénnen.

Die beiden Beispiele verdeutlichen
vielleicht ansatzweise, dass es bei der
Auseinandersetzung mit Archetypen
und ihren Schattenseiten auch um eine
ethische Orientierung in Hinblick auf
einen grofderen Zusammenhang geht, in
dem unser individuelles Leben eingebet-
tet ist. (Ich personlich ziehe es deshalb
vor, von ArchETHypen i. S. ethischer Po-
tenziale zu sprechen.) In Hinblick dar-
auf kann Psychotherapie zwar nicht das
Versprechen abgeben, dass alles gut wird.
Sie kann aber mithelfen, Verdnderungen
zum Besseren und Sinnhaften anzusto-
3en, wenn gelernt werden kann, sich mit
den vielgestaltigen dunklen Schatten,
die unser Leben individuell wie kollektiv
pragen und begleiten, auszuséhnen und
zu leben.

Mag. DDr. Gerhard Burda
Psychotherapeut
Lehranalytiker (OGAP/IAAP)
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Gastvortrag

Was macht uns »bose«?

Eine psychoanalytische Idee zum Problem des Bosen

Nicht nur bei Freud oder Jung, sondern in allen Richtungen der Tiefenpsychologie finden sich
auch mehr oder weniger verkappte anthropologische Annahmen und Satze lber »das Bose«.
Wie und wodurch wird jemand »schlecht«, empfindet sich selbst als »bose« oder wird von
Anderen so erlebt?

Prof.em. Dr. Heribert Wahl
Pastoraltheologe, Psychologe und Psychoanalytiker, lebtin Miinchen und hat als Arbeitsschwer-
punkte Symboltheorie, Religions- und Pastoralpsychologie.
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Diese Veranstaltung wird geméf Psychologinnengesetz 2013 (BGBII182/
2013) als Fortbildung angerechnet (2 BOP-Punkte).
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