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Der nachstehende Beitrag befasst sich mit der Problematik
der Begutachtung von psychologischen Gutachten durch
andere Berufsgruppen, konkret durch medizinische Sach-
verstiandige. Der Autor ist als Rechtsanwalt einer klinischen
Psychologin, die als allgemein beeidete gerichtliche Sach-
verstidndige insbesondere in Pflegschaftssachen Gutachten
erstattet, in einem Schadenersatzprozess fiir die Psycholo-
gin eingeschritten.

Im gegenstiindlichen Prozess verlangte ein Vater, dem
unter anderem auch aufgrund des psychologischen Gutach-
tens ein Besuchsrecht verweigert wurde, Schadenersatz von
der Gutachterin, weil er behauptet, durch das seiner Ansicht
nach falsche Gutachten einen Schaden erlitten zu haben.
Voraussetzung fiir eine Haftung der Gutachterin ist die Er-
stattung eines fehlerhaften Gutachtens. Das bedeutet, dass
das Gutachten nicht lege artis erstattet wurde. Ein Gutach-
ten ist dann lege artis erstattet, wenn es dem Stand der Wis-
senschaft zum Zeitpunkt der Gutachtenserstellung ent-
spricht und geméh den zu diesem Zeitpunkt anerkannten
Methoden erstattet wurde.

Im gegenstindlichen Prozess hat das Erstgericht aus-
schlieBlich einen medizinischen Sachverstindigen, nim-
lich einen Professor fiir Psychiatrie aus Deutschland zur Be-
urteilung des von der klinischen Psychologin erstatteten
Gutachtens herangezogen. Dies obwohl withrend des meh-
rere Jahre dauernden Verfahrens mehrfach auf die Unter-
schiedlichkeit der Berufsgruppen hingewiesen wurde und
man sich vehement gegen die Beurteilung eines klinischen
psychologischen Gutachtens durch einen medizinisch-
psychiatrischen Sachverstindigen aussprach.

Zwar ist es zutreffend, dass Sachverstindige beider Fach-
richtungen in Obsorgeverfahren beigezogen werden, doch
andert das nichts an der unterschiedlichen Arbeitsmetho-
dik der beiden erwihnten Berufsgruppen. So gestand etwa
der beigezogene Sachverstéindige ausdriicklich zu, dass es
Berufsgruppenunterschiede zwischen Arztlnnen und Psy-
chologlnnen gebe, weil Arztlnnen ,,Gesehenes eher diagno-
stisch zusammenfassen und auch diagnostisch einordnen,
wihrend psychologische Kolleginnen und Kollegen eher
auf einer deskriptiven Ebene bleiben®. Abgesehen von dem
Umstand, dass diese Auﬁerung im Hinblick auf die psycho-
logische Gutachtenserstellung als versuchte Herabsetzung
anzusehen ist, muss darauf hingewiesen werden, dass Arz-
tInnen und PsychologInnen im Bereich der Begutachtung
im Auftrag von Gerichten und Behérden in einem Konkur-
renzverhiltnis stehen und es schon aus diesem Grund nicht
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zweckmiBig ist, die eine Berufsgruppe durch Vertreter der
anderen Berufsgruppe beurteilen zu lassen.

Das Erstgericht begriindete seine Entscheidung, kein
psychologisches Gutachten zuzulassen,im wesentlichen da-
mit, dass ,.ein in der Forensik erfahrener Universititspro-
fessor fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie” die Befihigung
haben miisse, die Kunstgerechtigkeit des ,,Gutachtens einer
Kklinischen Psychologin ebenso zu beurteilen, wie deren Me-
thodik*. Diese Argumentation vermag nicht zu iiberzeugen,
weil bei volliger Austauschbarkeit von klinischen Psycho-
loglnnen und FachérztInnen fiir Psychiatrie auch die Uber-
priifung psychiatrischer Gutachten durch klinische Psycho-
loglnnen moglich sein und durchgefiihrt werden miisste.

Weiters entspricht diese Begriindung auch nicht der tat-
sichlichen Berufspraxis, weil die erwithnten Berufsgruppen
vollig unterschiedliche Ausbildungen zuriicklegen miissen
und deshalb auch tiberwiegend unterschiedliche Berufs-
auffassungen haben.

Nach der Arzteausbildungsordnung fiir das Sonderfach
Psychiatrie umfasst die Ausbildung die ,,Erkennung, nicht-
operative Behandlung, Privention und Rehabilitation bei
psychischen Krankheiten oder Stérungen sowie bei psychi-
schen und sozialen Verhaltensauffilligkeiten samt Begut-
achtungen®.

Dem gegentiber wird der klinisch-psychologische Beruf
unter Anwendung wissenschaftlich-psychologischer Er-
kenntnisse und Methoden ausgeiibt. Die Fragestellungen
der wissenschaftlichen Psychologie beziehen sich in erster
Linie auf menschliches Erleben und Verhalten. Sie reichen
von der Detailforschung physiologischer Prozesse unter
psychologischen Gesichtspunkten, der Analyse von Vorgéin-
gen der Informationsverarbeitung tiber die Feststellung und
Erklérung individueller Unterschiede im Erleben und Han-
deln, bis hin zur Analyse sozialer Gruppenvorgiinge (Erlidu-
terungen zur Regierungsvorlage des Psychologengesetzes
BGBL. Nr. 360/1990).

Die Vertreter der Berufsgruppe der klinischen Psycholo-
glnnen erhalten eine eigene Ausbildung in Testpsychologie
und Statistik. Dem gegentiber ergibt sich aus der Definition
der Arzteausbildungsordnung fiir das Sonderfach Psychia-
trie, dass die Fachirzte fiir Psychiatrie schwerpunktmifig
die Behandlung, Rehabilitation und Begutachtung von psy-
chischen und psychosomatischen Krankheiten erlernen. Es
existieren somit wesentliche Unterschiede in der Ausbil-
dung und der beruflichen Praxis der beiden vorerwiihnten
Berufsgruppen. Dieser Unterschied fiihrt im Ergebnis dazu,
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