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NORBERT NEDOPIL

RISIKEN VON SEKTENZUGEHORIGKEIT
AUS PSYCHIATRISCHER SICHT

1. Problemstellung

Immer wieder — zuletzt im Dezember 1995 im franzosischen Saint
Pierre de Chérennes — im Oktober 1994 in Cheiry und Granges in der
Schweiz und im kanadischen Morin Heights riicken destruktive, kulti-
sche Selbstvernichtungsaktionen bestimmter Gruppierungen die Ge-
fahr von Sektenzugehorigkeit in den Mittelpunkt 6ffentlicher Auf-
merksamkeit. Uber die psychologischen und psychopathologischen
Hintergriinde derartiger Ereignisse wird viel spekuliert, ohne dass aus
wissenschaftlich-psychiatrischer Sicht eine einheitliche Hypothese ab-
gegeben werden konnte.

Fiir den Nervenarzt sind Sekten, neureligiose Verbindungen oder de-
struktive Kulte auch dann von Bedeutung, wenn die Offentlichkeit
sich von den spektakuldren Ereignissen abgewandt hat. Die Gefahr ge-
sundheitlicher Risiken fiir oder psychopathologischer Verdnderungen
bei Mitgliedern bestimmter Sekten wird seit langem diskutiert (Haring
1983, Stamm 1992, Reller et al. 1994). Im folgenden soll der Frage
nachgegangen werden, welche Risiken im klinischen Alltag objekti-
vierbar sind und welche Erfahrungen sich psychiatrischerseits aus dem
Umgang mit Sektenangehorigen und ihren Verwandten sammeln lassen.

2. Definition

Gemeinschaften, die urspriinglich als «Jugendreligionen», spéter als
«Sekten»und dann als «destruktive Kulten» bezeichnet wurden, sind
von ihrer Definition her schon mit gewissen gesundheitlichen Risiken
behaftet. Eine relativ umfassende Definition wurde in dem Bericht der
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Landesregierung von Rheinland-Pfalz vom 12.6. 1995 vorgelegt. Sie
stellt eine Zusammenfassung von Merkmalen dar, die auch in der ame-
rikanischen Literatur als typisch fiir die entsprechenden Vereinigungen
angesehen werden (West & Singer 1980). In dem Bericht werden in
dem folgende Kriterien aufgefiihrt:

— Vermittlung von Heils-, Erfolgs- und Gliicksbotschaften.

— Vermittlung einer scheinbar klar strukturierten, iiberschaubaren und
leicht nachvollziehbaren Welt.

— Bewusste Ausblendung der Komplexitit gesellschaftlicher Realitit
(Sie wird als unnotiger Ballast dargestellt, der den einzelnen nur
behindert bzw. fiir sein bisheriges Scheitern oder Ausgegrenztsein
verantwortlich ist).

— Entlastung von eigener Verantwortung durch Abgabe selbstbe-
stimmten Denkens an eine Fiihrungspersonlichkeit an der Spitze
der Organisation (Verehrerfigur, Guru etc.).

— Autoritire Entscheidungsprozesse, (Das System sowie die Fiih-
rungsperson werden niemals in Frage gestellt, sondern nur die Ent-
wicklungsfihigkeit des Einzelnen).

— Geschlossenheit der Gruppe bzw. des Glaubenssystems, geringe
Transparenz des Gruppenaufbaus und der Gruppenstruktur. (Die
Mitglieder erfahren in der Regel erst im Verlauf der Mitgliedschaft
die inneren Regeln der Gruppe oder Organisation).

— Gruppenspezifische Sprache und gruppenspezifisches Regelsystem
(Sie grenzen Mitglieder zusitzlich von der Aussenwelt ab).

— Vereinnahmung der Mitglieder durch gezielte Beeinflussung.

— Absolutheitsprinzip und Unfehlbarkeitsprinzip bestimmter Grup-
pen, (Der Weg bzw. die Mission der Gruppe werden in verherrli-
chender, 1dealisierter, aber auch ausschliesslicher Form verkiindet,
haufig verbunden mit missionarischem Eifer).

— Gemeinsame Mission, welche die Mitglieder zusammenschweisst,
(Diese Mission ist so zentral, dass personliche Interessen in den
Hintergrund zu treten haben. Nicht der einzelne ist wichtig, son-
dern das gemeinsame Ziel bestimmt den Lebensinhalt der Grup-
penmitglieder).
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— Exklusivitidt des Gruppensystems gegeniiber der iibrigen Welt,
(Gruppen mit vereinnahmenden Tendenzen haben auf alles eine
Antwort und vermitteln den Eindruck, die Gruppe verfiige iiber
universelle Lebenskonzepte).

— Aufbau eines Feindbildes ausserhalb der Gruppe.

— Zunehmende — auch finanzielle — Abhingigkeit durch ein entspre-
chendes Pflichtprogramm (z.B. Kurse, Meditationen, Therapien,
Reinigungsprogramme, Spenden usw).

— Werbe und Vertragsmethoden, die nicht selten mit dauerhaften fi-
nanziellen Konsequenzen verbunden sind. Der Ausstieg aus einer
Gruppe kann mit hohen psychischen, emotionalen und wirtschaftli-
chen Belastungen verbunden sein.

3. Eigene Erfahrungen
3.1 Klinische Untersuchungen

1983 wurden alle Patienten, die in diesem Jahr wegen einer Psychose
in die Psychiatrische Klinik der Universitiat Miinchen aufgenommen
worden sind, gefragt, ob sie einer Sekte angehorten oder an Sektenak-
tivititen teilgenommen hitten. Die Krankengeschichten derer, die sich
als Sektenmitglieder oder aktive Teilnehmer an entsprechenden Semi-
naren zu erkennen gegeben hatten, wurden ausgewertet, um die Aus-
wirkung der Storung auf die psychopathologische Symptomatik zu er-
fassen. Untersucht wurde die Hypothese, dass bestimmte Sekten und
deren Praktiken fiir psychotische Dekompensationen, u.U auch fiir den
Ausbruch einer Psychose verantwortlich sind. 28 der 512 Patienten,
die in diesem Jahr wegen einer akuten Psychose aufgenommen wur-
den, gaben an, dass sie einer der damals gidngigen Sekte angehdorten.
Patienten, die bei Baghwan gewesen waren, stellten zusammen mit de-
nen, die bei Scientology gewesen waren, mit jeweils 7 Patienten die
grosste Gruppe dar (Tabelle 1; Kugler, Witt, Nedopil 1984 unverof-
fentlicht).
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Tabelle 1: Patienten mit Sektenzugehorigkeit
Grunddaten (Kugler, Witt, Nedopil 1984)

Sekte Geschlecht Alter (Jahre)
ménnlich weiblich

™ 1 4 31,6 £ 14,5
Bhagwan 2 5 20 + 86
Divine Light Mission 3 1 315121
Vereinigungskirche 4 1 32 ELl

Scientology 4 3 28,3+ 10,8
gesamt 14 14 30,4+ 10,8

Die Krankengeschichte eines Patienten, die relativ charakteristisch er-
scheint, mochte ich kurz vorstellen:

Ein 33jdhriger Mann suchte Hilfe bei der Scientology, weil er unter
seinen Hemmungen und Kontaktschwierigkeiten litt. 1'/2 Jahre lang
verbrachte er nahezu seine gesamte Freizeit be1 Scientology, half dort
als Werber und Mitarbeiter mit und entrichtete 8 000.— DM an Ge-
biihren.

Nach 1'/2 Jahren geriet er in eine maniforme, euphorisch-antriebsge-
steigerte Verstimmung, glaubte sich als Erloser der Welt und wurde in
eine psychiatrische Klinik eingewiesen. Wihrend des stationdren Auf-
enthaltes wurde dem Patienten empfohlen, den Kontakt mit der Sekte
abzubrechen; er wurde darauf hingewiesen, dass es einer lingerdau-
ernden psychiatrischen — auch medikamentosen — Behandlung bediir-
fe, um weitere Erkrankungen zu vermeiden. Diese Empfehlung nahm
der Patient jedoch nicht an; er kehrte in den Mitarbeiterstab von Scien-
tology zuriick. Dort wurde ihm empfohlen, die Medikamente abzuset-
zen, was er auch tat.

Innerhalb der folgenden 2 Jahre kam es zu drei weiteren psychoti-
schen Phasen. Die zweite Phase 1983 fiihrte zur Aufnahme in unsere
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Studie. Nach der dritten Phase 1984 wurde er schliesslich wegen sei-
ner Erkrankung von Scientology ausgeschlossen und durfte an weite-
ren Kursen nicht mehr teilnehmen. Die bezahlten Kursgebiihren er-
hielt er nicht zuriick.

Wir gingen damals davon aus, dass die Sektenzugehorigkeit und die
dort iiblichen konfrontativen und psychotherapeutischen Techniken
zwar zu den Ausbriichen der akuten Symptomatik beigetragen hatten,
dass sie aber nicht Ursache der Erkrankung waren, weil die Erkran-
kung eine typisch «endogen-phasische» Verlaufsform und und eine
schizomanische Symptomatik hatte. Symptome, die bei induzierten
Psychosen im Vordergrund stehen, wie Angst vor Nachstellungen,
Verfolgungsideen, aber auch lebhaftes Halluzinieren oder Angst- und
Panikzustande, wie sie nach Reizentzug auftreten, fanden sich hinge-
gen nicht. Gegen die Sektenzugehorigkeit als Ursache der Erkrankung
sprach auch, dass bereits vor dem Eintritt in die Sekte Personlichkeits-
auffilligkeiten beschrieben worden waren, die hidufig bei spiter psy-
chotisch erkrankten Patienten zu finden gewesen sind.

Nach Abschluss der Gesamtuntersuchung kamen wir ebenfalls zu dem
Schluss, dass eine direkte Kausalbeziehung zwischen einer Psychose
und den Praktiken einer Sekte lediglich bei 1 Patienten nachweisbar
erschien; bei 14 Patienten kam der Aufenthalt in den Einrichtungen
der Sekte oder die Teilnahme an Aktivititen der Sekte als auslosender
— jedoch nicht als kausaler — Faktor fiir die Entstehung der Psychose
in Betracht (Tabelle 2). In 8 weiteren Fillen war eine Verschlimme-
rung der Symptomatik durch die Praktiken der Sekte erkennbar und in
4 Fillen war kein Einfluss durch den Sektenkontakt auszumachen.

Allerdings wurden spiter von mir zwei weitere Sektenangehorige, ei-
ne Scientologe und eine Moonie, untersucht, die eindeutig Symptome
einer induzierten Psychose aufwiesen, nach ihrer Genesung kein Resi-
duum zeigten und meines Wissens auch in den 2 Jahren, die ihrer Kli-
nikentlassung folgten, nicht wieder psychotisch wurden.
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Tabelle 2: Patienten mit Sektenzugehorigkeit
Einfluss auf den Ausbruch der Psychose
(Kugler, Witt, Nedopil 1984)
Sekte Einfluss auf Krankheitsverlauf Therapieangebot
keiner Mitbe- Auslosung Kausal- durch
dingung beziehung Sekte
™ 3 2 2
Bhagwan s 3 1 6
Divine Light
Mission 1 . 1
Vereinigungs-
kirche 3 1 1
Scientology 1 5 1
gesamt 4 8 14 1 10

Aus unserer systematischen Untersuchung zogen wir folgende Schliis-

sSe:

1. Ein direkter Zusammenhang zwischen der Sektenzugehorigkeit und

der Ausiibung der dort angewandten Verfahren und der psychoti-
schen Erkrankung kann nicht belegt werden.

. Andererseits sind fiir Patienten, die frither bereits psychotisch er-
krankt waren oder die aufgrund ihrer Personlichkeit oder ihrer Ver-
anlagung in Gefahr sind, an einer Psychose zu erkranken, die Prak-
tiken, die sich aus Medikations- und Jogatechniken oder aus hyp-
nosedhnlichen Verfahren oder aus Reizabschirmungsverfahren ab-
leiten lassen, hochst riskant und konnen dazu fiihren, dass erneute
psychotische Krankheitsschiibe ausgelost werden.

. Letztendlich scheint die unqualifizierte Anwendung von psychody-
namisch eingreifenden Verfahren fiir die Patienten ein hoheres Ri-
siko als die Sektenzugehorigkeit selber bzw. als die dort verbreite-
ten ideologischen Vorstellungen zu sein.
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3.2 Gutachten iiber Scientology

In einem Gutachten fiir die Stadt Miinchen (Nedopil und Mende 1984)
wurde zur Frage der Wissenschaftlichkeit der bei Scientology verwen-
deten Methodik und zur Frage moglicher Gesundheitsgefdhrdung
durch eben diese Methodik Stellung genommen.

Als Grundlage fiir die Beurteilung wurde folgendes Vorgehen gewaihlt:

1. Das Schriftmaterial der Scientology, die Biicher iiber Dianetik, die
Schriften von Hubbard, die Sekundarliteratur und die schriftlichen
Erfahrungsberichte friiherer Scientologen wurden ausgewertet (u.a.
Hubbard 1974,1979,1980; Haack 1982).

2. Es fand ein Hearing in der Abteilung fiir Forensische Psychiatrie
der Psychiatrischen Klinik der Universitdt Miinchen statt, an der
mehrere prominente ehemalige Scientologen teilnahmen. Auch der
damalige Leiter der Scientology-Vereinigung war eingeladen gewe-
sen, hatte zunédchst auch zugesagt, aber — wie wir dies spiter wie-
derholt erfahren mussten — kurzfristig wieder abgesagt.

3. Es wurden Mitarbeiter des Kreisverwaltungsreferates in die Scien-
tology-Niederlassung geschickt, um sich anwerben zu lassen und
um Erfahrungen iiber die Eingangsbedingungen und die Auswer-
tungsmethode bei den sog. Personlichkeitstests sowie tiber die Psy-
chotechniken bei Scientology zu sammeln.

Bei Scientology wird man héufig damit geworben, dass wir Menschen
unser Gehirn nur zu einem Bruchteil nutzen, und dass Scientology es
ermoglicht, auch den Rest des Gehirnes zu niitzen und damit sowohl
die intellektuelle Leistung wie auch die Personlichkeitsentwicklung
massiv voranzutreiben und zu verbessern. Durch die Werbung wird in-
duziert, dass es nahezu jedem moglich sei, durch Scientology auch die
Leistungen Albert Einsteins zu iibertreffen.

Zunichst werden die Interessenten aufgefordert, sich einem Person-
lichkeitstest zu unterziehen, der aus 200 Fragen besteht. Dieser Test
wurde von uns analysiert. Fiir diesen Test sind Giitekriterien wie Re-
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liabilitit, Validitiat oder Objektivitiit bislang nicht veroffentlicht wor-
den. Dieser Test wird von den Scientologen analysiert — und im {iibri-
gen auch aufbewahrt, um spéter notigenfalls auf ihn Bezug nehmen zu
konnen.

Wir haben die Aussagen, die gegeniiber den Scheinbewerbern bei
Scientology gemacht wurden, mit psychiatrisch-psychologischen Me-
thoden dahingehend iiberpriift, ob eine psychiatrischen Begutachtung
ebenfalls zu vergleichbaren Ergebnissen fithren wiirde. Mit wissen-
schaftlich abgesicherten psychologischen Tests, wie dem MMPI, dem
Freiburger Personlichkeitsinventar und projektiven Testverfahren,
wurden diese Personen bei uns untersucht. Die Ergebnisse unserer Un-
tersuchungen widersprachen in allen Fillen den Aussagen, die bei der
Scientology gemacht wurden. Dennoch fiihlten sich die Scheinbewer-
ber durch die Analyse bei Scientology verunsichert; einer gab sogar
an, dass er liberlegt habe, ob er sich an den Psychologen oder Psycho-
therapeuten wenden sollte, um sich beraten und ggf. helfen zu lassen.

Die von den Scientologen angebotenen Hilfestellungen — das Audi-
ting, die Kommunikationskurse und der Reinigungsrundown — aber
auch die Meditationsseminare anderer Gruppierungen enthalten wirk-
same Psychotechniken, die sowohl mit hypnotisch suggestiven Verfah-
ren als auch mit psychodynamischen Techniken verwandt sind und
auch Elemente kognitiv-verhaltenstherapeutischer Therapieverfahren,
wie z.B. der Konditionierung und der Dekonditionierung, beinhalten.
Dabei werden durchaus positive Effekte erreicht und durchaus sinn-
volle Techniken praktiziert; z.B. wird in den Kommunikationskursen
erlernt, dass es sinnvoller sei, jemandem freundlich zu begegnen, ihn
zu bestitigen und ihm gegeniiber nie Ablehnung zu zeigen; dies fiihrt
zu einer Fortsetzung der Kommunikation und zu einer Offnung des
Gespriachspartners. Allerdings konnen diese Techniken auch der Mani-
pulation dienen und dazu, die Teilnehmer in die Abhidngigkeit zu
zwingen. Einige Ubungen, wie Meditationtechniken der Transzenden-
talen Meditation oder das confronting der Scientologen dienen auch
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dem Reizentzug, der gelegentlich zum Auftreten psychopathologi-
scher Symptome, u.U. sogar zu Halluzinationen, fiihren kann.

Aufgrund dieser Untersuchungen und der Auswertung dieser Ergeb-
nisse kamen wir zu dem Schluss, dass es sich bei den von vielen Sek-
ten angewandten Verfahren — Auditing und Confronting bei den Scien-
tologen, Gruppenmeditationen, indoktrinierende Grossgruppenmam-
mutsitzungen in anderen Psychokulten — um risikoreiche Verfahren
handelt, die sich sowohl psychoanalytischer, hypnotherapeutischer so-
wie verhaltenstherapeutischer Techniken bedienen. Durch die Anwen-
dung dieser Techniken von Ungeiibten und Unerfahrenen — und zudem
ausserhalb eines therapeutischen Settings — kann es zu einer psychi-
schen Labilisierung kommen, die soweit reichen kann, dass die Sym-
ptome psychischer Krankheiten auftreten konnen.

3.3 Beratung

Es darf nicht iibersehen werden, dass viele, die in derartigen Vereini-
gungen Zuflucht finden, labile und selbstunsichere Personlichkeiten
sind, die in einer solchen Gruppierung nach Halt suchen. Derartige
Leute sind fiir Beeinflussungen sehr empfanglich und liefern sich auch
leichter dem Gruppendruck und den «Therapie»-Angeboten aus. Die
Hinwendung zu derartigen Vereinigungen zeigt aber auch das Manko
in unserer Gesellschaft, welche die Bediirfnisse nach Halt gebenden
Gruppen, nach seelischer und geistiger Entwicklung und in gewissen
Bereichen auch nach transzendentaler Hinwendung nicht addquat zu
erfiillen mag. Dieses Manko wird besonders deutlich, wenn man Aus-
steiger betreut oder Familien von Sektenangehorigen berit. Auf die
Frage an die Angehorigen, welche attraktiven Alternativen sie threm
Familienmitglied denn anbieten wollen, wenn dieses die Sekte verlasst,
herrscht hidufig betretenes Schweigen. In Beratungsgesprichen wurde
mir manchmal auch vorgeworfen, dass ich nicht bereit sei zu helfen
und versuche, den Angehorigen, besonders den Eltern, eine Schuld zu-
zuschreiben.
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Eines der wesentlichen Probleme, die in der Angehorigen-Arbeit auf-
taucht, ist die Projektion eigener Unzulidnglichkeiten oder familidrer
bzw. gesellschaftlicher Schwierigkeiten im eigenen Umfeld auf die
Sekte. Insofern sitzen sich Kinder als Sektenangehorige und die Eltern
als deren Gegner oft verbittert und unversohnlich gegeniiber, wobei
dieser Prozess auch wiederum von derart kultischen Gruppen gefor-
dert wird: «Wer nicht dafiir ist, ist dagegen und muss isoliert werden.»

4.  Schlussfolgerungen
4.1 Risiken

An den Schriften und Praktiken mancher Sekten, wie z.B. Scientology,
wird erkennbar, dass sie sich selber anheischig machen, psychische
Krankheiten und psychische Storungen jedweder Art behandeln zu
konnen. Dies hat logischer Weise zur Folge, dass sie sich energisch
gegen eine schulmedizinisch orientierte Psychiatrie wenden und ihren
Mitgliedern auch den Zugang zu psychiatrischer oder psychotherapeu-
tischer Hilfe verwehren.

Hierin sehe ich das grosste Risiko fiir eine gesundheitliche Gefihr-
dung: Dass namlich die wirklich Kranken, die diesen Vereinigungen
beigetreten sind, daran gehindert werden, kompetente psychiatrische
oder psychotherapeutische Hilfe zu suchen. Sie geraten in eine einsei-
tige Abhangigkeit, die sich deletdr auswirken kann.

Dies war auch bei allen von uns untersuchten, stationir aufgenomme-
nen Patienten eines der wesentlichen Probleme und hat bei nahezu al-
len zu wiederholten Riickféllen in psychotische Symptomatik gefiihrt.

Fiir die Allgemeinheit riskanter und quantitativ bedeutungsvoller ist
jedoch, dass jugendliche Menschen, die sich in einer Umbruchsphase,
in einer Neuorientierung der eigenen Werte und Erlebensvorstellungen
— also in einem von Natur aus labilen Zustand — befinden, in eine auto-
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ritar-strukturierte, sich omnipotent gebende Gemeinschaft geraten, in
der ihnen Hilfe zur Selbstverwirklichung versprochen wird, in der sie
aber in eine Abhidngigkeit, die sie selber nicht durchschauen und die
allmdhlich immer enger wird, hineingefiihrt werden. Die Gefahr liegt
dabei in der Verkniipfung von Ideologie, Psychotechniken zur Person-
lichkeitsbeeinflussung und Kommerz. Die bisherigen Halt gebenden
Strukturen des Menschen werden umterminiert: einerseits durch
Schaffung eines neuen Wortschatzes, durch die Illusion einer Uberle-
genheit der jeweiligen Gruppenmitglieder gegeniiber allen anderen
Menschen; andererseits durch Diffamierung der bisherigen Bezugsper-
sonen, die bei Scientology als potentielle Unruhestifter, sog. «PTS»,
abqualifiziert werden. Dies fiihrt letztendlich zu einem elitdren Selbst-
bewusstsein der Gruppe. Nur diese Gruppe gehort zu den Wissenden,
lediglich in der Gruppe der Gleichdenkenden finden solche Menschen
dann ihre Geborgenheit. Diese Einstellung fiihrt zu immer weiteren
Verpflichtungen fiir die Gruppe und zu einer immer weiteren Aufgabe
personlicher, individueller Entwicklungsmdoglichkeiten.

4.2 Sinnvolle Reaktionen

Sekten und deren gesundheitliche Risiken sind ein gesellschaftliches
Problem, dem nicht allein mit staatlichen, juristischen oder psycholo-
gisch-psychiatrischen Massnahmen begegnet werden kann. Es darf
nicht vergessen werden, dass derartige Organisationen einen Bedarf
fiillen, den Jugendliche und auch Erwachsene als Suchende berechtig-
terweise haben, der mit Sicherheit von der Mehrzahl derartiger Orga-
nisationen missbraucht wird, der aber notwendigerweise zum Miss-
brauch verleitet, wenn er nicht in addaquater Weise innerhalb der Ge-
sellschaft erfiillt wird. Nur wenn man diesem Bedarf in einer Gesell-
schaft einigermassen gerecht wird, kann der Zustrom zu geféahrlichen
kultischen Vereinigungen verringert werden und damit auch das ge-
sundheitliche Risiko, das fiir einen Teil der Anhanger besteht.
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Um den Risiken von Sekten und dhnlichen Vereinigungen auch von
offizieller Seite einigermassen begegnen zu konnen, bedarf es in dem
gesamten Bereich jener Gruppierungen, die «Lebenshilfe» anbieten
und Psychotechniken systematisch anwenden, einer gewissen behord-
lichen Kontrolle oder einer Form der Selbstkontrolle, damit sich die
Interessenten nicht ungeschiitzt und unwissend den Risiken, welche
durch die angewandten Techniken oder durch deren Anbieter verur-
sacht werden, aussetzen.

Solange eine gesetzliche Regelung fiir eine derartige Kontrolle jedoch
nicht besteht, sollten durch verldssliche Information gefiahrliche Grup-
pierungen und insbesondere solche, die etwas anderes vorgeben als sie
wirklich tun, erkennbar gemacht werden. Dabei erscheint es mir wich-
tig, zwischen eher harmlosen Gruppierungen einerseits und gefihrli-
chen Kulten andererseits deutlich zu unterscheiden. Die gegenwirtige
Tendenz moglichst alle Gruppen systematisch zu erfassen und undis-
kriminiert darzustellen, fiihrt leicht zu einem Solidarisierungseffekt
und dazu, dass sich die wirklich gefdhrlichen mit dem Schutzmantel
der Harmlosen umgeben konnen. Die relevanten Angriffspunkte wer-
den dann leicht hinter Religionsfreiheit, Selbstverwirklichung und
esoterischen Hilfsangeboten verschleiert.

Es muss den interessierten Laien aufgezeigt werden konnen, welche

Gruppe oder Technik in Bezug auf die eigene Gesundheit und in Be-

zug auf die eigenstindige Selbstverwirklichung

1. 1n vielen Fillen gefahrlich ist,

2. moglicherweise kritisch beobachtet werden muss, jedoch noch kei-
ne erkennbare Gefahr bedeutet und

3. Hilfestellungen anbietet, die u.U. auch mit gewissen Risiken ver-
bunden sind, jedoch in aller Regel auch deswegen als weitgehend
ungefihrlich eingestuft werden kann, weil die Hilfsmethode von
professionellen Therapeuten oder Theologen ausgeiibt wird, die ei-
ner amtlichen Kontrolle oder einer Selbstkontrolle unterliegen, die
wiederum durch eine Kammer des offentlichen Rechts (z.B. Bun-
desirztekammer, Rechtsanwaltskammer) tiberwacht wird.
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5.  Schlussbemerkungen

Die gesundheitlichen Risiken von Sekten, destruktiven Kulten oder
neureligiosen Bewegungen, wie sie sich aufgrund unserer Erfahrungen
darstellen, sollen abschliessend noch einmal zusammengefasst wer-
den:

1. Das Risiko besteht fiir psychisch labile Menschen und Menschen,
die sich in Krisensituationen befinden, sowie fiir Menschen, die ge-
fahrdet sind, an einer Psychose zu erkranken. Unter den von ver-
schiedenen Gruppierungen angewandten Techniken, wie Hypnose
und Reizisolation, besteht die Gefahr einer Dekompensation mit
dem Ausbruch einer Psychose oder einer schweren Angst- oder an-
derweitigen Affektstorungen.

2. Es besteht ein dariiberhinausgehendes Risiko einer Gesundheitsge-
fahrdung, wenn derartig labile oder schon gestorte Menschen eine
inkompetente Behandlung erhalten oder ihnen der Zugang zu einer
addquaten psychiatrischen Behandlung verwehrt wird.

3. Es besteht ein generelles Risiko einer sozialen Einengung und einer
Verarmung des geistig-psychologischen Entwicklungspotentials bei
Jugendlichen, die in eine Abhdngigkeit geraten, aus der sie sich nur
schwer und unter grossen Verlusten losen konnen.

Wenngleich ein solches Risiko fiir alle besteht, die Ideologien blind-
lings folgen oder sich charismatischen Fiithrern anschliessen, wird bei
bestimmten Sekten durch die Verbindung von Ideologie und sehr
wirksamen Psychotechniken die Abhiangigkeitsentwicklung ausge-
pragter, der Eingriff in den individuellen Handlungsspielraum grosser

und auch das Risiko einer psychischen Dekompensation hoher (Nedo-
pil u.Behnk 1992).

Nicht nur die spektakuldaren Selbstvernichtungen der Volkstempler
1978 in Guayana, der Davidianern 1994 oder der Sonnentempler 1994
und 1995, sondern auch die alltiaglichen Leiden und Bedrohungen
durch destruktive Kulte und Sekten zeigen den Handlungsbedarf in
unserer Gesellschaft an. Die Reaktionen miissen jedoch abgewogen
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und differenziert erfolgen, da sie ansonsten den wirklich Geschidigten
nur wenig niitzen und die wirklich Gefihrlichen nur wenig beschran-
ken.
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