Zwangsgedanken ("Angst"), padophil zu sein - eine neue Zeitkrankheit

Seit einigen Jahren beobachte ich eine deutliche Zunahme von Menschen - insbesondere
Mannern -, die unter teils massiven Angsten leiden, padophile Neigungen zu haben. Auch wenn
diese Angste unbegriindet sind, erzeugen sie in ihrer Intensitit bei den von der hier
beschriebenen Symptomatik Betroffenen massiven Leidensdruck - diagnostisch ist dann von
Zwangsgedanken zu sprechen. Zu unterscheiden sind derartige Zwangsgedanken vom
Leidensdruck real P&adophiler, auf den ich weiter unten noch eingehe (siehe Kapitel
"Diagnostische Abgrenzungen").

Zur Einleitung mdchte ich zunachst einen Auszug aus dem Kapitel V des ICD-10, dem von der
WHO herausgegebenen Klassifikationssystem psychischer Krankheiten, anfihren - in diesem
werden Zwangsstérungen und Zwangsgedanken folgendermassen definiert:

"Menschen mit einer Zwangsstorung leiden unter wiederkehrenden Zwangsgedanken und/oder
Zwangshandlungen. Unter Zwangsgedanken versteht man wiederkehrende Gedanken, die den
Betroffenen in stereotyper Weise immer wieder beschaftigen. Sie werden meist als quélend
empfunden, weil ihre Inhalte haufig sinnlos, gewalttatig oder obszon sind. Erfolglos versuchen die
Betroffenen, diese Gedanken nicht zu denken. Obwohl die Gedanken als ungewollt und haufig
als abstoliend empfunden werden, erkennen die Personen sie als ihre eigenen Gedanken an. (..)
Zwangshandlungen sind sich standig wiederholende Verhaltens-Stereotypien. Wie die
Zwangsgedanken sind auch die Zwangshandlungen den Betroffenen nicht angenehm, sie
werden in der Regel als sinnlos und ineffektiv erkannt und es wird erfolglos versucht, den
Handlungen Widerstand zu leisten. Eine steigende innere Anspannung zwingt die betroffenen
Personen jedoch immer wieder, die Zwangshandlung auszufiihren. Beispiele fur
Zwangshandlungen sind Kontrollzwange (z.B. immer wieder Kkontrollieren, ob der Herd
ausgemacht und die Tlr abgeschlossen wurde), Zahlzwange (z.B. immer wieder die Ringe der
Gardinenstange zahlen zu missen) oder Waschzwéange (z.B. mehrere Stunden taglich die Hande
waschen und sich umkleiden zu missen)."

Als diagnostische Kriterien fir Zwang sind folgende angefihrt:

e Gedanken oder Impulse werden als von der eigenen Person herrihrend erkannt
(Unterschied z.B. zur Psychose)
gegen die Handlungen oder Gedanken wird erfolglos Widerstand geleistet
Gedanken oder Handlungen sind an sich nicht angenehm fiir die Person
Gedanken, Handlungen wiederholen sich in einer als unangenehm erlebten Weise

Wie stellen sich fur Betroffene Zwangsgedanken, padophil zu sein, dar?

Zumeist kann ein Initialereignis angefthrt werden, bei dem die Angst, mdglicherweise padophil zu
sein, erstmals verspurt wurde - z.B. kérperliche Erregung bei der Berihrung durch ein junges
Madchen, ein sexuell gefarbter Traum, als erregend empfundene Filmszenen oder auch Bilder,
die als padoerotisch bis padopornografisch einstufbar sind. Von diesem Zeitpunkt an werden die
eigenen Gedankenlaufe, etwa bezlglich "junger Madchen", sehr genau beobachtet. So wird z.B.
innerlich gepruft, ob sich emotionale oder korperliche Regungen einstellen, wenn den Betroffenen
ein minderjahriges Madchen Uber den Weg lauft, Phantasie-Szenen werden experimentell im
Kopf durchgespielt (um z.B. zu erahnen, ob es sich denn erregend anfiihlen wirde, mit einem
bestimmten minderjahrigen Madchen aus der Nachbarschaft Sex zu haben) und jegliche
Veranderung registriert wird - besonders, ob die Intensitat der Gedanken zu- oder abnimmt. Dies
wirkt sich zumeist auch auf die Stimmungslage unmittelbar aus: nehmen die inneren Bilder oder
Gedankenlaufe ab, fuihlen die Betroffenen sich besser; nehmen sie dagegen zu, sind starke
Gefiihle von Depression oder Selbsthass die Folge, welche aufierst peinigenden Charakter
annehmen koénnen (Albtrdume in der Nacht, Schlaflosigkeit, sich selbst abwertende innere
Dialoge, bis hin zu selbstverletzenden Handlungen, um die Gedanken zurlickzudrangen). Wie bei
anderen Formen von Zwangsgedanken existiert auch hier haufig die umgekehrte Kopplung -



fuhlen sich die Betroffenen auch allgemein gut, treten auch die Zwangsgedanken zurtick, ja sie
kénnen ihnen auch selbst als geradezu absurd erscheinen.

Im Unterschied zum normaltypischen Umgang mit der prinzipiellen Idee, Uber eigene padophile
Neigungen zu verfligen, ist Personen, die unter Zwangsgedanken leiden, die Kontrolle tber die
damit verbundenen Gedankenlaufe weitgehend entzogen. Obwohl gemeinhin keinerlei aktive
sexuelle Handlungen stattfanden und sich das reale sexuelle Interesse auf volljdhrige Personen
richtet, scheint in der inneren Vorstellung jederzeit mit dem Schlimmsten, namlich dem
plétzlichen und nicht beherrschbaren Aufflammen von realen sexuellen Geflhlen fir
Minderjahrige, gerechnet werden zu mussen.

Betroffene sind meiner Erfahrung nach ausschliesslich Manner. Warum, dies mag der folgende
Abschnitt aufhellen.

Was schafft den Rahmen fiir eine solche "Zeitkrankheit"?

Die beschriebene Zwangssymptomatik ware ohne den aktuellen gesellschaftlichen Hintergrund
nur schwer vorstellbbar und wurde wohl nicht ohne Grund bisher noch in keinem der
diagnostischen Manuale (DSM IV oder ICD-10) auch nur symptomatisch beschrieben.

Das Thema Padophilie ist erst seit vergleichsweise kurzer Zeit in der aktuellen Intensitat in den
Medien prasent. Kaum eine Woche vergeht, in der nicht ein Zeitungsaufmacher (ber
Kindesmissbrauch, Kinderpornographie oder Sexualstraftaten anderer Art berichtet. Selbst in
Medien, die sonst peinlich genau auf genderneutrale Schreibweise achten, wird dabei bezlglich
der Tater fast immer ausschliesslich die mannliche Schreibweise angewandt, so als wéare es ein
selbstverstandliches Faktum, dass Padophile per se mannlich, und Kindesmissbrauch nur durch
Méanner erfolgen wirde. Bemerkenswert ist dabei die Tatsache, wie emotional aufgeheizt sowohl
die Berichterstattung als auch die Offentliche Diskussion dartber ist - aus den mitunter
geforderten Strafen 18Rt sich zum Einen ableiten, dass sexueller Kindesmissbrauch heute von
vielen als eine der grausamsten Straftaten betrachtet und zum Anderen Padophilie immer noch
mit Missbrauch gleichgesetzt wird. Manner kénnen aus dieser Form der &ffentlichen Diskussion
verschiedene Schlussfolgerungen ziehen:

1. es gibt tiefe seelische Abgriinde, zu deren schlimmsten die Uberschreitung gewisser sexueller
Tabus gehort

2. sie gehoren jenem Geschlecht an, dem auch Padophile in der Regel angehdren

3. man ist ein potentieller Kindesmissbraucher (Gleichsetzung Padophilie und Kindesmissbrauch)
4. man(n) ist deshalb gut beraten, die eigenen sexuellen Abgriinde genau auszuloten

5. das "Bollwerk" ist die eigene Gedankenkraft: jeder weitere Gedanke in diese Richtung muss
unterdriickt werden

Sexuelle Fantasien mit Kindern sind heute das sexuelle Tabuthema schlechthin. Die Empfindung
von sexueller Attraktivitat Minderjahriger wird rasch als Hinweis in Richtung der erwahnten
Abgriinde verstanden, als Indikator auf verborgene padophile Neigungen. Gerade hier jedoch
kénnen sich Manner, suchen sie bewusst nach etwaigen, in ihnen verborgenen Stérungen, mit
einem regelrechten "Minenfeld" konfrontiert sehen, da gleichzeitig auch die Sexualisierung vieler
junger Menschen bereits im friihen Pubertatsalter beginnt: das Eintreten der Pubertat selbst, aber
auch die Betonung des aulieren Erscheinungsbildes hat sich heute im Vergleich zu vor 50 Jahren
deutlich nach vorne verschoben. Schon 12-jahrige Madchen beraten einander in Schulklassen
gemal der Anleitung in Jugendmagazinen, wie sie ihr Aussehen noch mehr "sexy" gestalten
kénnen. Viele Teenager haben heute schon friher sexuelle Erfahrungen und treten in diesem
Bereich somit auch Erwachsenen nach auf3en hin auf einer Ebene entgegen. "Nach auf3en hin"
deshalb, weil die adoleszente Entwicklung in psychischer und zumeist auch kdrperlicher Hinsicht
ja noch keineswegs abgeschlossen ist, also sich trotz verschiedener "reifer" aulierlicher Signale
unterschiedlich reife Menschen gegeniber stehen.

Einen in seiner Wirkung nicht zu unterschatzenden Faktor in Bezug auf die Sensibilisierung



beziglich des Themas stellt auch das jeweilige, durch die Gesetzgeber festgelegte Schutzalter
dar. Dieses erstreckt sich in den OECD-Landern von 12 bis 18 Jahren, ist also offensichtlich
weniger entwicklungspsychologisch oder gar physiologisch begriindet (und damit womaoglich
rational erschliessbar), als vielmehr stark durch Wert- und Moralvorstellungen beeinflusst.
Tatsachlich kdnnen wahrend der Pubertat Entwicklungsschiibe bekanntlich dazu fihren, dass
eine 14-Jahrige bereits wie eine knapp 18-Jahrige wirkt, wahrend die langsamere korperliche
Entwicklung ihre Sitznachbarin in der Schule vielleicht deutlich kindlicher wirken 1aRt. Fir die
meisten 30-jahrigen Manner wird selbst eine sexuelle Beziehung mit einer 16-jahrigen nicht in
Frage kommen, wahrend fir einen 18-jahrigen jungen Mann die Vorstellung einer Beziehung
oder auch nur sexuellen Handlung mit einer 14-Jahrigen nicht undenkbar erscheinen mag -
welche ihn in der Realitat jedoch in den einigen OECD-Landern (siehe Quellen: Schutzalter)
bereits zu einem Sexualstraftater machen wirde. Die Kombination all dieser Faktoren kénnte in
ihrem Zusammenspiel die Ursache dafiir sein, dass m.E. Uberproportional viele junge Manner in
der Altersgruppe um 20 Jahre unter Sorgen oder Zwangsgedanken, padophil zu sein, leiden.

Prognose von padophilen Zwangsgedanken

Die Prognose derartiger Zwangsgedanken ist alles andere als erfreulich. Bei Zwangsgedanken
handelt es sich um eine von der mdglichen Auspragung her sehr schwere und die Lebensqualitat
massiv einschrankende psychische Stérungsform. Was mit gelegentlichen, beunruhigenden
Gedanken beginnt, kann im Verlauf weniger Jahre ein Ausmass annehmen, das ein geregeltes
Leben und das Empfinden jeglicher Lebensfreude verunmdglicht. Ein erhebliches Problem
besteht zudem darin, dass Patientinnen mitunter auch im realen Leben (also nicht nur
gedanklich) "Uberprifen" wollen, ob z.B. sexuelle Ubergriffe als erregend empfunden wiirden. Es
kann dann zu ungeschickten und mit starken Tabugeflihlen besetzten Annaherungsversuchen
kommen (die dabei auftretenden Emotionen lassen sich dann von den Betroffenen wiederum als
Bestatigung potentiell vorhandener padophiler Neigungen deuten), fatalerweise aber auch zu
realen Ubergriffen auf Minderjahrige, wodurch dann tatséchlich erstmals eine Grenze im realen
Leben Uberschritten wurde - etwas, das bei rechtzeitiger therapeutischer Behandlung vermutlich
niemals passiert ware, aber erstmals potentielle, rechtliche und vor allem auch innerpsychische
Folgen hat: fortan werden die Gedanken auch um diese Szene unaufhorlich kreisen, das o.a.
"Bollwerk" scheint gebrochen, die Schuldgefiihle werden immer starker, das Selbstwertgefiihl
aber nimmt weiter ab. Im Unterschied zu den meisten anderen Formen von Zwangsstérungen,
deren Querwirkung auf Dritte i.d.R. sehr begrenzt ausfallen dirfte oder ganz ausbleibt, besteht
bei unter padophilen Zwangsgedanken leidenden Personen ein gewisses Risiko von
Handlungen, die sie in die Grauzone strafrechtlich relevanter Taten oder darlber hinaus fuhrt.

Bereits das dieser Dynamik innewohnende Risiko allein 123t eine moglichst frihzeitige
psychotherapeutische Behandlung dieser Form von Zwangsgedanken dringend indiziert
erscheinen. Psychotherapeuten mit Erfahrung in der Sexualberatung und -therapie kdénnen
Ublicherweise sehr gut einschatzen, ob reale "Gefahr im Verzug" ist, oder es sich um die hier
beschriebene Form von Zwangsgedanken handelt, und adaquate weitere Schritte empfehlen. Bei
beiden Diagnosen — Zwangsgedanken und P&adophilie - ermdglicht eine friihestmdgliche
Abklarung und Bearbeitung eine deutlich bessere Behandlungsprognose als bei allzulangem
Zuwarten. Wichtig erscheint mir hierbei jedenfalls die Unterscheidung, nicht die Inhalte der
Zwangsgedanken zu pathologisieren (Selbst- und Fremdwahrnehmung durch die Zwangsstérung
verzerrt), sondern das dahinterstehende psychische Problem, und zu diesem gehért eben auch
die "Zwangs-Situation", in die sich der Patient aufgrund seiner Pragungen durch
Bezugspersonen, Umwelt und Medien mandvriert hat, ernst- und wahrzunehmen.

Grenzziehung zwischen Zwangsgedanken und Padophilie/Ephebophilie

Hier sind zunachst die derzeitigen wissenschaftlichen Definitionen der Padophilie und Paraphilie
interessant, wieder zitiert aus dem ICD-10 Manual:

Padophilie ist gemall ICD-10 die "..sexuelle Praferenz fir Kinder, Jungen oder Madchen oder



Kinder beiderlei Geschlechts, die sich meist in der Vorpubertat oder in einem friihen Stadium der
Pubertat befinden.".

Paraphilie: "Es treten Uber einen langeren Zeitraum — mindestens 6 Monate — ungewdhnliche
sexuell erregende Phantasien, sexuell dranghafte Bedurfnisse oder Verhaltensweisen auf, die
sich 1. auf ungewdhnliche nichtmenschliche Objekte, 2. auf Leiden oder Demiitigung von sich
selbst oder anderen Menschen oder 3. auf Kinder oder andere Personen beziehen, die nicht
einwilligungsfahig oder -willig sind. Diese Phantasien, Bedlrfnisse oder Verhaltensweisen
verursachen in unterschiedlichen Funktionsbereichen Leiden und Beeintrachtigung bei den
Betroffenen oder ihren Objekten."

Zum einen also besteht ein wesentlicher Unterschied zu den Sexualpraferenzen anderer
Menschen in der Fokussierung auf die junge Altersgruppe (das sexuelle Interesse sog.
Kernpadophiler ist seit der Pubertat iberwiegend oder ausschliesslich auf Kinder gerichtet und
auch nur in Bezug auf sie kann sexuelle Erregung verspirt werden), zum anderen besteht ein
erhebliches Machtungleichgewicht zwischen Padophilem(r) und Kind. Abgesehen von der
Fokussierung auf diese Altersgruppe zeigen sich jedoch keine grossen Unterschiede zu den
Sexualpraferenzen anderer Menschen: die Winsche nach Sexualitdt, Beziehung und Liebe
kénnen durchaus auch unterschiedlich gewichtet sein (es geht also nicht immer nur um Erotik
und Sex), manche P&adophile begehren Jungen, manche Madchen, und es werden
unterschiedliche Sexualpraktiken bevorzugt (von der Exhibition bis zur Penetration). Einige haben
nur fliichtige Kontakte mit vielen Kindern, andere wiederum suchen langfristige Partnerschaften.
Die Art und Weise, wie der Kontakt mit Kindern hergestellt wird, ist ebenso unterschiedlich: die
Uberwiegend meisten Padophilen méchten Kinder fir sich "gewinnen", und sind dabei einfiihlsam
und ricksichtsvoll, andere sind jedoch manipulativ, nur wenige Uben Gewalt und Zwang aus 1)
oder bedienen sich gar der Angebote des Kinderprostitutionsmarktes. Zu vermuten ist, und darin
sind sich auch die meisten einschlagigen Forschungsstudien einig, dass die meisten Padophilen
"lebenslang oder Uber lange Perioden hinweg abstinent sind, und mit groRem seelischem
Aufwand ein verzichtreiches Leben fuhren" (Schmidt, 1999).

Ein wesentliches Abgrenzungsmerkmal zur Pa&dophilie stellt bei dieser Form der
Zwangsgedanken also die fehlende ausschliessliche oder iberwiegende Ausrichtung der eigenen
Sexualitat an Kindern (Padophilie) oder Jugendlichen (Ephebophilie) dar. Ein Hinweis auf etwaig
vorliegende padophile Neigungen ware jedoch der regelmallige aktive Konsum von
pornographischen Produkten, in denen Kinder dargestellt werden ("Kinderpornographie") oder
Kontaktaufnahmen zu Minderjahrigen mit dem Ziel, ndhere oder regelmaRige Kontakte zu
etablieren. Missbrauchserfahrungen in der Anamnese koénnen, missen aber kein Indiz flr
padophile Tendenzen darstellen.

Als wesentliches Abgrenzungsmerkmal zur Paraphilie treten beim unter Zwangsgedanken
leidenden keine Bedlrfnisse und auch keine langfristigen oder regelmafligen Phantasien (im
Sinne von als lustvoll empfundenen Szenen) auf, die sich auf Kinder oder andere Minderjahrige
beziehen. Als einzigen Schnittpunkt kénnte man die im ICD-10 nicht naher spezifizierten
"Verhaltensweisen" betrachten, diese treten m.E. nach jedoch selten konstant auf und sind
zumeist stark an die Stimmungslage, die konkrete reale Beziehungssituation etc. der Betroffenen
gekoppelt.

1) dieser Aspekt verdient nahere Betrachtung: entgegen der landldufigen Meinung besteht ein klarer
Unterschied zwischen padophiler Veranlagung und gewalttatigem Missbrauch. Wenn (besonders an
Stammtischen oder in den Medien) von ,Padophilen* gesprochen wird, werden zumeist gewalttatige
Sexualstraftédter gemeint. Tatsache jedoch ist, dass nach neuesten Erkenntnissen ein Grof3teil der sexuellen
Straftaten an Kindern — besonders Madchen — von Nicht-Padophilen veriibt wird. Die meisten Tater sind
"Ersatztater", die sich aus sexuellem Druck heraus an Kindern - etwa in der eigenen Familie - vergehen.
Sexuelle Erregbarkeit durch Kinder etwa laRt sich nicht nur bei Padophilen nachweisen (Green, 2002).
Padophilie dagegen ist eine Stérung der Sexualpraferenz. Es wird davon ausgegangen, dass nur sehr
wenige der "echten" Padophilen ihre Sexualitat tatsachlich ausleben (Tanner, 2005). In Medienberichten
wird diese wichtige Differenzierung aber nur selten getroffen, so dass als Ergebnis die Anzahl der von
Padophilen begangenen Straftaten der 6ffentlichen Wahrnehmung hoher erscheint, als sie eigentlich ist.

Haufige Komorbiditat bei Zwangsgedanken an Padophilie



Bei allen Unterschieden zwischen P&adophilen und Menschen, die an einschlagigen
Zwangsgedanken bzw. "Angsten" leiden, bestehen auch einige Gemeinsamkeiten. Haufig ist die
Ich-Starke der Betroffenen beider Gruppen vergleichsweise gering, weshalb sie Kinder schon auf
kommunikativer Ebene als weitaus einfacher zuganglich als Erwachsene empfinden. Durch die
intensive gedankliche Beschaftigung der Manner, die an den beschriebenen Zwangsstérungen
leiden, haben Jugendliche oder Kinder fiir sie fast immer auch eine gewisse sexuelle Faszination
- jedoch nicht im Sinne einer sexuellen Anziehung wie bei Padophilen, sondern etwa vergleichbar
mit der Bedeutung, die ein Spielautomat flr einen Spieler einnimmt. Der Fokus richtet sich auf
das Kind als Objekt, welches als emotional aufgeladener Projektionspunkt fir die eigene
Gedankenwelt dient, aber weder die jeweilige Personlichkeit noch das Kind in seiner
Geschlechtlichkeit spielen dabei eine zentrale Rolle. Haufige Komorbiditaten sind auch
depressive Stérungsbilder und soziale Angste.

Konsequenzen fiir Beratung und Therapie

Diagnostik, Abklarung, Beratung - und diese so frilhzeitig wie mdglich!

Es ist zu beflirchten, dass durch nicht auf Sexualtherapie spezialisierte Beratungseinrichtungen,
Therapeutinnen und Beraterlnnen zahlreiche unter Zwangsgedanken leidende Klienten
falschlicherweise als padophil oder prapadophil eingestuft werden dirften, wodurch aufgrund der
oben ausgefiihrten Dynamiken das Risiko einer Problemverstarkung immanent ist - oder um es
hypnosystemisch zu formulieren: es ist auRerst schwierig, die Idee nach einer solchen
«Diagnose» wieder aus dem System zu bekommen. Liegen keine konkreten Ubergriffe durch
Klienten vor, sondern wird vor allem von Angsten, Befiirchtungen und Phantasien berichtet, ist
deshalb aus den hier ausgefuhrten Griinden eine fachliche Diagnostik, angesichts der relativen
Unbekanntheit der Symptomatik evt. mit dem expliziten Auftrag der Abklarung auf eine
Zwangssymptomatik (F42.0), empfehlenswert. Je nach Diagnose kann dann zielgerichtet eine
adaquate psychotherapeutische Behandlung avisiert werden.

DSP Richard L. Fellner ist Psychotherapeut, Sexualtherapeut und Paartherapeut in Wien.
Website: http://www.Psychotherapiepraxis.at (evt. aktualisierte Versionen des Artikels dort abrufbar)
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