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Psychotherapie un: Spiritualıität 7Z7We]l die sıch e1INst befehdeten, scheinen ımmer
unbefangener zusammenzuarbeiten. Das HE Miteinander beruht nıcht autf eıner
etwaıgen Rückkehr der Religion 1n die Gesellschaft, sondern autf der Erkenntnis,
da{fß Klienten ın ıhren relig1ösen Überzeugungen ErNSIgCENOMME werden wollen
und da{ß posıtıve Spirıtualıitat als psychiısche Ressource wiırken Haa Dabei wırd der
fast iınflationär verwendete Begritt Spiritualıtät recht unterschiedlich verstanden.
Wiährend 1mM kiırchlichen Bereich mehr un: mehr das bıeder gewordene Wort
Frömmuigkeıt SISCUZE: wırd Spiritualıität 1ın der Psychologie und gesundheitsbe-
ZOZCHNCH Lebensqualitätstorschung se1lmt eLtwa 995 oft weıter un bısweilen Lran-

szendenzlos 1m Sınn eıner säkularen Humanıtät verstanden.
Se1it den &Qer Jahren wurde 1mM englischen un: deutschen Sprachraum mıiıt vieler-

le1 Formen des Zusammenwirkens experımentiert. Ihre Vielfalt 1St aum och über-
schaubar (vgl als Eiınführung: Utsch Z005: Va  — Quekelberghe Man könnte
S$1e systematiısch ordnen, indem 1111l beschreıibt, 1n welche Therapierichtungen SPI-
rituelle Elemente integriert (Sperry Shafranske oder be1 welchen Störungen
S1e angewandt werden (Myares Khalsa Der tolgende UÜberblick versucht

Überschneidungen vermeıden markante Ansätze ach der Art un: Weıse
unterscheıiden, W1e€e Psychotherapıe un: Spirıtualıitat autfeinander bezogen sınd.

1yp Psychotherapıe un: Spirıtualıitat eigenständig, aber 1n Kooperatıon
1ne Grundtform zeıgt sıch beispielsweise 1n der Arbeit der „De’IGNIS-Fach-
klınık für Psychiatrie un Psychosomatık“ in Egenhausen (Nordschwarzwald), die
einerseılts Vertragsklinık der gesetzlıchen Krankenkassen, Rentenversicherungs-
trager un: anderer Ist;, anderseıts aber VO der 986 gyegründeten5 Deut-
sche Gesellschaft für Christliche Psychologie“ wırd, die überkonfes-
s1ionell-christlich ausgerichtet, aber charısmatisch epragt 1sSt Die Klinık wırd
mehrheıtlich, WEeNnN auch nıcht ausschliefßßlich, VO bewulfßt christlichen, meıst fre1-
kırchlichen Patıenten gewaäahlt, die wünschen, da{ß die Therapieschritte mi1t ıhren
christlichen Wertüberzeugungen übereinstiımmen. Die Behandlung erfolgt durch
tachlich ausgebildetes Personal sowohl ach einer psychoanalytisch-interaktionell
arbeitenden Einzel- und Gruppentherapie als auch ach verhaltenstherapeutischen
Methoden. Die heilungstördernden Kräfte des Glaubens sollen be]l relıg1ösen atı-

8/2007 www.stimmen-der-zeıt.de 531



Bernhard Grom >

eın freiwilliges Rahmenprogramm mit täglıcher Morgenandacht und abend-
lıchem Rückblick auf den Tag unter FEinschlufß VO Gebet aktivieren. Religiöse
Themen und Fragen kommen 1n der FEinzel- un Gruppentherapıe dann ZUT!T

Sprache, 1111 die Patıenten wünschen eıne Form, dıe ber das gewöhnlıche
Seelsorgeangebot VO psychosomatischen Kliniıken hinausgeht, ohne sıch rel1g10s
„unmusiıkaliıschen“ Patıenten aufzudrängen.

Welchen Vorteil bringt dies den rel121Ös Interessierten? 1ıne Studıe ergab, da
sıch ıhre Symptombelastung 1im Vergleich Patıenten eıner Klinık mMI1t tradıti0-
nellem Seelsorge-Angebot ZW alr nıcht überzufallıg verringerte, da{fß sıch aber ıhr
‚spirıtuelles Wohlbefinden“ verbesserte, zıımal das Gefühl, (sott nahe se1n
(Schowalter Es geschehen also keine Heilungswunder, doch 1st un

Umständen das Vertrauensverhältnis 7zwıischen Patıent und Therapeut stärker un:!
das Rücktallrısıko veringer, weıl das verbesserte spirıtuelle Wohlbetinden Z gC-
duldıgen Weiterarbeiten motıivieren annn Das wurde allerdings nıcht untersucht.
Die miıt der Klinık verbundene „IGNIS-Akademıe tür Christliche Psychologie“
bietet anderem iıne dreiyährıge Ausbildung 1n „Christlicher Beratung” d  9 die
111all mı1t eınem Bachelor 1ın „Chrıstian pastoral counseling“ abschließen an S1e
lehrt keine spezielle psychologische Theorıie, betrachtet christliche Beratung und
Therapıe aber als Weıitertführung des Heilungsauftrags Jesu un betont Gebet SOWI1e
Vergebung als Wege innerer Heıilung.

Nıcht auf Kliniıkebene, sondern 1mM Hınblick auf die Gemeindeseelsorge oder eıne
eigene Beratungspraxı1s, 11 das „Instıitut für Psychotherapie un: Seelsorge“ 1n
Freudenstadt mMi1t seiınem Konzept der „Biblisch-Therapentischen Seelsorge“
1ne Kooperatıon VO Psychotherapıe un:! Spiritualıität Öördern (Dieterich 2001 Es
moöchte Seelsorgekräfte dazu befahıgen, kompetent mıt psychisch belasteten Men-
schen umzugehen. Inzwischen haben schon mehr als 600 Personen die anspruchs-
volle Ausbildung abgeschlossen. Ziel 1sSt eıne pastoralpsychologische Arbeit, die alle
ewährten Methoden der Psychotherapıie bedarfsgerecht anwendet, S1e 1aber
erganzt durch Irösten, Zurechtweıisen, Lösen un: Binden (Sündenvergebung,
Beıichte, Siıch-Lossagen VO okkulten Praktıken, aber ohne Exorz1ısmus), ern- un:
Umdenkprozesse, Selbsterkenntnıis un Selbstannahme 1mM Sınn VO ar] Rogers
SOWI1E Analysıeren der Vergangenheıt und Eröffnen VO Zukunftsperspektiven
(nach Alfred Adler b7zw. Viktor Frankl): ökumenisch offen, aber mıt pietistischen
Wurzeln.

Ahnlich denken andere Gruppen und Organısatıonen, dıe die 1m Jahr 27000 DE
gründete „Akademıe für Psychotherapıe un: Seelsorge“ unterstutzen oder
ıhr nahestehen VO der „Klınık ohe Mark“ (Oberursel) ber die „Bildungs-
ınıtlatıve Prävention Seelsorge Beratung“ (Kirchheim Teck) bıs Zr psych-
1atrıschen un: psychotherapeutischen „Klınık Sonnenhalde“ (Riehen/Schweiz).
Die Akademıe für Psychotherapıe und Seelsorge versteht sıch als schulenübergrei-
tendes Forum für christliche Psychotherapeuten un:! Seelsorger mIı1t persönlichem
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Glauben 1m Sınn der Deutschen Evangelischen Allıanz, eiıner Landes- un Freikir-
chen übergreitenden Gebets- un Evangelısationsbewegung. S1e richtet jJährlıch
7We] Tagungen und alle dre1 Jahre einen mehrtägıigen Kongrefß aus

Be1 diesem Iyp werden Psychotherapıie einerseılts un Spiritualität/Seelsorge
andererseıts als eigenständıge Vorgehensweisen und Ressourcen betrachtet, aber
kooperatiıv mıteinander verbunden. Der Spiritualität/Seelsorge wırd 1nNe€e wichtige
therapıeunterstützende un! stabılısıerende Kraft zugeschrıieben, weshalb INa  = auch
den vollmundıgen Ausdruck „therapeutische Seelsorge“ nıcht scheut, doch
soll S1Ee 1mM Gegensatz totalen evangelikalen Therapıeansprüchen eıne profes-
s1onelle Psychotherapıe nıcht €  CI sondern auf iıhre Weise erganzen, otten aut
verschıedene Therapıe-Methoden.

Solche Kooperatıon vermag das Vertrauen VO psychısch LeidendenZPsycho-
therapeuten und ZAUEE: Psychotherapie stärken un:! S1e ZUu Durchhalten
ermutıgen. Sıe C hnbel auch darauf bauen, da{fß aktıv relıg1öse Personen erwıesener-
ma{fißen chronische körperliche Krankheıt, Verlust e1ınes geliebten Menschen SOWI1Ee
andere negatıve Lebensereign1sse oünstiger bewältigen als andere un: auch eiıne C
rıngere nıcht-klinısche Depressivıtät auftweıisen rom ZO0% Kap Allerdings
hangt dieser yunstıge Einfluf(ß davon ab; ob und W1€ der Patıent 1n seinem inneren
Rıngen mıiıt ngst, Selbstabwertung un: depressiver Verstimmung Glaubensinhalte
mobilisiert. Der Glaube wırd hiıer nıcht W1e€e 1n Iyp konkret 1n den therapeuti-
schen Proze(ßß integriert, vielmehr MU: dies der Patıent selbst leisten, auch WE der
Therapeut mıiıt ıhm betet.

1yp Spirıtualität konkret integriert 1n eiıne protessionelle Psychotherapıe
ine engerel Verschränkung empfehlen beispielsweıise Scott Richards un Allen

Bergıin (2005) 1n ıhrem Rahmenkonzept Theistische Psychotherapie“. S1ıe wol-
len, da{fß bel theistischen Patıenten Juden, Chriısten, Muslımen, /Zoroaster-An-
hangern, Sıkhs die sıch daran interessiert zeıgen, relıg1öse Anstöße, die sıch AUS

dem Glauben einen personalen Gott, seınen Plan un seıne Verbundenheit mMI1t
den Menschen SOWI1e deren Verantwortung ergeben, möglichst konkret in die PIO-
tessionelle, säkulare Therapıemethode integriert werden, Sanz oyleich, ob letztere
kognitiven, systemischen, klientzentrierten, psychodynamischen oder anderen An-
satzen verpflichtet 1St. (Für nıchttheistische Klienten sol] ıhr Vorschlag ANSCIHNCSSCH
modiıtiziert werden.) Der theistische Therapeut soll eıne anspruchsvolle For-
derung ermitteln, ber welche relıg1ösen Ressourcen ein Patıent verfügt bzw. ob
se1ıne Gottesvorstellung eher belastend wiırkt, un dementsprechend spirıtuelle
nterventionen entwickeln, sotern die nötıge Vertrauensbeziehung geschaften ISt.

Spirituelle nterventionen können darın bestehen, da{fß der Therapeut den Patıen-
ten Gebet un Meditatıion EINMMUNtEIT; auf relig1öse lexte hınweıist, dıie Bedeutung
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der Bıtte Vergebung, des Verzeihenkönnens und des Lobpreises hervorhebt,
Gesprächen mıt dem Seelsorger SOWI1e ZAER Kontakt mMI1t der Glaubensgemeinschaft
ermutigt oder eine Schritftstelle für den „Gedankenstop“ be1 Panıkattacken aUuUus-

wendıg lernen alßt Die Vielfalt der 1n diesem Rahmen möglichen nterventionen
machen Fallbeispiele deutlıch, 1n denen Therapeuten berichten, W1e€e S1e be1 Ängsten,
Depressionen, E{fSstörungen, Alkohol- un: Drogenabhängigkeıit, posttraumatı-
schen Belastungsstörungen un: Partnerschaftskonflikten „theistische Psychothera-
CC  pıe praktizıert haben bel Protestanten, Katholiken, Sufi-Anhängern un: anderen
(Rıchards Bergın 2004,

Beispielsweise hat eın Psychotherapeut un! Pastor eıner Pfingstgemeinde eine
51jährige alkoholabhängige Tau mi1t depressiven un! dysthymen Störungen und
eıner schwıerigen Kindheit iın den ersten Therapıewochen dazu angeleıtet, dıe
Mechanısmen, die ıhr Suchtverhalten auslösen, beobachten, die ersten An-
zeichen des Verlangens ach Alkohol wahrzunehmen, ber Versuchungen,
Ertolge un: Mißerfolge berichten, iıhre Tagesstimmung auf einer Zehn-Punkte-
Skala regıistrıeren und eıne Lıiste täglicher Verpflichtungen aufzustellen, S$1C
1m Gebet betrachten. Außerdem sollte S1€e AaUS einer Reihe VO vorgeschlagenen
Bibelstellen miındestens eınen Satz auswendig lernen. ach einıgen Fortschritten
SerIzte eLIwa reı Monate nach Begınn die eigentlich spirıtuelle Phase e1n, die 1n
Anlehnung das Zwölt-Schritte-Programm der Anonymen Alkoholiker kon-
zıpıert WTr

Im Gebet mıt Gott über das sprechen, W as eiınen stort. Dıie Frau schrieb beispielsweise
einen tiktiven Brief ihren Vater und erzählte (55ött 1M Gebet VO den schmerzlichen (5E-
tühlen, dıe S1Ee darın artıkuliert hatte.

Negatıve Getühle W1e€ Ambivalenz, Wut oder Schuld 1n einem entlastenden („kathartı-
schen“) Gebet intens1ıv Umständen weıinend oder schreiend ausdrücken, bıs 11L1all

ıne Erleichterung spurt.
Seine Lebensgeschichte durchgehen und Gott i1ne NCUC, wenıger schmerzliche

Deutung der negatıven Anteıle bıtten.
Dıie NCUEC Beurteilung der erlebten Kränkungen, die sıch entwickelt hat, aufschreiben,

das Blatt ablegen, da{fß BEKa oft daran erinnert wırd, und Gott für die CLE Sıcht danken
Eınen abschließenden Schwerpunkt ıldete das Thema Vergeben den Eltern und sıch

selbst das der Therapeut uch mıt der Liebe (Gottes uUu1l5 begründete (Dobbins
Dieses Vorgehen zeıgt anderem, W1e€ „theistische Psychotherapie“ die Ver-

trautheit des Klienten MIt bestimmten spirıtuellen Formen eLIwa der vorgeschla-
Art des Betens berücksichtigen MU:

Se1it den &Oer Jahren wurden ohne den Rahmen un das Etikett eıner „theist1-
schen Psychotherapie“ verschiedene Formen eıner Einbeziehung VO Spiritualıtät
erprobt; die Sammelbände VO Wıilliam Miller 999) SOWI1e Len Sperry und Edward

Shafranske (2005) erwecken geradezu den Eındruck, 1n den 1JSA wollte 1-

dings keine Psychotherapie- und Beratungsrichtung mehr auf Spirıtualität verzich-
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ten Wihrend sıch Psychoanalytıker eher darauf beschränken, parallel ZUr Veräan-
derung der FEltern- un: anderen Beziehungen auch dıe Gottesvorstellung bewußt-
zumachen und deren Entwicklung unterstützend begleiten (Shafranske
sSEeiZEN Vertreter der „Kognitıven Verhaltenstherapıie“ die spirıtuellen Ressourcen
aktıv eın (programmatiısch: lan Johnson

W €1 Piıonıiere auf diesem Gebiet, Davıd Pecheur un!: Keıth J. FEdwards 1984),
behandelten Studierende MmMI1t milder Depressivıtat ach Aaron Becks „Kognitiver
Therapıe- 1n einer ach der säkularen Standardform und 1n eıner anderen
ach eıner relıg1ösen Varıante VO ıhr. In der relig1ösen Varıante der Klinische
Psychologe dıe eilnehmer Zzuerst dazu A sıch automatıische Denkmuster bewulfst

machen, die ach Becks Theorıie die eigene Person, die Erfahrungen mı1t der
Umwelt un! dıe Zukunft negatıv VeEIT-ZGITGH un: Depressionen können. In
eiınem weıteren Schritt sollten S1e 1m Gespräch mi1t dem Therapeuten realıtäts-
gerechtere un yunstıgere Bewertungen tormulieren und Ss$1e 1n Bereichen des alltäg-
lichen Lebens, S1e ihnen schwerfielen, einuüben. Dabe] stutzte sıch der Therapeut
auch auf bıblische Aussagen, beispielsweise auf den Satz „Gott aber hat seıne Liebe

unls darın erwıesen, da{fß Christus für uns gestorben 1SE, als WIr och Sunder
waren“ (Rom O Dies sollte das Vertrauen wecken, da{fß GJOffT. den Menschen
akzeptiert, WwW1e€e 1ST. In der Gruppe mı1t der Standardtherapıe empfahl hingegen
ohne jeden ezug 7A85 Glauben, sıch eLIWwWwa „Unsere Selbstannahme und

Selbstwert gehen nıcht verloren oder werden nıcht gemindert, WEe1 WIr
scheitern.“

Andere Autoren haben neben solchen Selbstinstruktionen un!: Atfiırmationen
auch hiltreiche Vorstellungen (Visualisıerungen) angeboten, durch die sıch Klienten
in symbolischer orm unterstützende Glaubensüberzeugungen vergegenwartıgen
konnten. SO empfand CS eıne al mı1t Sprechangst als hılfreich, sıch vorzustellen,
da{ß Jesus VOTI eiınem Aufttritt seıne and auf ıhre Schulter legt und S$1e treundlıch _
ächelt, während S$1@€e redet. uch be1 tiefrelig1ösen Musliımen, die Angststorungen
lıtten, hat 111411l mMi1t Ertolg Gespräche ber relıg1öse Themen 1ın die kognitıve Verhal-
tenstherapıe integriert (Azhar, Varma Dharap

Be1 diesem 1Iyp VO  . Interventionen werden spirituelle Impulse gezielt und kon-
ret 1n eıne professionelle Psychotherapıe ıntegrıert, un! W as be] Iyp gröfßtenteıls
dem Patıenten überlassen bleibt, wiırd 1er VO Therapeuten aktıv Er
leıtet den Patıenten, der sıch daran interessiert ze1gt, dazu d Gebet/Meditation 1ın
se1ıne Emotionsregulatıon einzubeziehen (kognitiv-verhaltenstherapeutisch be-
trachtet) und In diesem Gespräch mıt dem bedingungslos akzeptierenden (sott
seıne Gefühle besser verstehen un! beeinflussen (klientenzentriert) bzw. S1€e
darın abzureaglieren (tiefenpsychologisch). Er weIlst auf die Bedeutung des Ver-

geben- und Dankenkönnens hın Z7wel Bereitschaften, dıe die meısten Glaubens-
überlieferungen immer schon betont haben un: deren therapeutische Bedeutung
selt einıgen Jahren auch VO der Klinischen Psychologıe erkannt wird. Er ann auch
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gyünstıgere Neubewertungen un Eınstellungen (kognitive Umstrukturierungen)
relig1ös motivıeren. Die entscheidenden Wirkfaktoren siıcht INa  . 1n der profess10-
nellen Psychotherapie, verstärkt S1C aber durch Glaubensinhalte.

Eın Vorteil ann se1nN, da{ß INa  aD} be1 dieser Integration dıe psychologischen An-
stöfße JT Selbstveränderung ıIn Denkweisen verankert, die spirıtuell interessierten
Patıenten geläufig und wichtig sınd Untersuchungen haben ergeben, da{ß rel1216s
Orlentierte Therapıen 1mM Vergleich den sakularen Standardtherapien be1 Angst-
storungen SOWIE miılden un: schweren Depressionen die Besserung des Befindens
beschleunigen. Allerdings sınd die Ergebnisse nıcht einheıtlich, und scheint, da
nach einıger eıt ”a noch e1in Unterschied zZu säkularen Vorgehen testzustellen
1St (zusammenfassend: Koen1g, McCullough Larson 2001 132-135; 151—-153).
Darum wırd diese Art VO  a spirıtuellen Interventionen VO  i nıcht wenıgen ser1ösen
Klinıschen Psychologen iın den USA befürwortet sotfern der Therapeut darauf
achtet, da{fß S1e den Bedürfnissen un Voraussetzungen des Patıenten un!: nıcht
eiıgenem Miıssıionierungsdrang entsprechen, 1mM Rahmen VO  m ewährten thera-
peutischen Ma{fS$nahmen und nıcht als deren Ersatz erfolgen, unvermeiı1dliche
schmerzlıche Erfahrungen nıcht überdecken, den Therapeuten nıcht 1n die Raolle
des Seelsorgers VerSetzen und seıne Kompetenzen nıcht übertordern (Tan John-
SO

Iyp Spirıtualıität, die selbst Psychotherapie werden ll

Je stärker 119  m das therapeutische Potential eıner Spirıtualıität veranschlagt, desto
eher wırd INa dazu ne1gen, die Bedeutung eıner protessionellen Psychotherapie
un:! Beratung P relativieren un: die Spirıtualıtät tür den entscheidenden Wırktak-
LOr halten. Eın ausgepragtes Beispiel tür diese Tendenz 1st die „Hagiotherapie“
des katholischen Fundamentaltheologen Tomislav vVancdıc AaUS Zagreb,
ach deren Leıitlinien se1lt 990 mehrere „Zentren tür geistliche Hiıltfe“ Kroatıen,
Osterreich un Deutschland arbeiten (vgl Braunsteiner Die Hagiotherapie
wiıll die ausschließlich körperorientierte Medizin un die blo{(ß seelenbezogene
Psychotherapie un Psychiatrıe erganzen als 1Ne€e allen anderen psychologischen
Methoden überlegene „ T’herapie des Geistes”, nıcht 1U der Seele

DDenn nach Ivancıcs Ansıcht können Psychotherapie und Psychiatrie seelische
Beschwerden nıiıcht zutriedenstellend heilen, weıl diese ın moralischen Ursachen,

1n eiınem Mangel geistlicher Gesundheit wurzeln. Ob sıch Ängste, De-
pressionen, Schuldgefühle, Suızıdgedanken, Famıilienkrisen, Sınnlosigkeitsgefühle
oder TIrauer handelt die Hagiotherapie erhebt die 5>ymptome mıt eiınem eigenen
Fragebogen, ordnet S1€e „geistlichen Orzanen un tführt S1E VOT allem auf Sp1r1-
uelle Ursachen zurück: eıne Hauptquelle 1sSt für S1E Liebesmangel. SO betrachtet S1€e
auch psychiatrische Diagnosen, dıe ZW ar ın Zusammenarbeit mM1t Arzten erhoben
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werden. Demnach aAußert sıch „geıistliche Gesundheıit“ hauptsächlich 1n I1NOTa-

ıschem Verhalten, Kommunikation mMIt (Zö(t un: Menschen SOWI1e 1ın der Be-
treiung VO inneren Verwundungen, Angst un: Agegressıivıtät.

Der Therapıieplan sıeht VOT, da{fß 1ın der Agape- T’herapıe durch das Innewerden der
Liebe CGottes der yrundlegende Mangel AIl Liebe behoben wiırd. In der Pıistis- The-
rapıe soll sıch der Glaube entfalten un Angst und tehlendes Urvertrauen heilen.
Innere Verwundungen kurieren un!: Versöhnungsbereitschaft Öördern soll die
Eırene- T’herapıe durch die Zusage VO Gottes Vergebung, während be] okkulten
Belastungen die Dynamıs- T’herapie Befreiungsgebete AaUsS dem Rıtuale „Die Feıier
der Eingliederung Erwachsener 1ın die Kırche“ verwendet. Die wichtigsten Mıttel
(„Medikamente“) sınd Katechese un Heilungsgebete, die INa  — der jeweıligen
Sıtuation entsprechend als Hausaufgaben verrichtet. Irotz dieser „katholikalen“
Prägung soll die Hagiotherapie, die VOT allem evangelisieren wıll, auch be] Nıcht-
christen und Atheisten anwendbar se1IN.

Da{iß nıcht L1L1UT Theologen, sondern auch Psychotherapeuten Ühnlich denken, zeıgt
sıch 1ın der „Psychosomatischen Basıstherapie“ des Zürcher Medizınpsychologen
Balthasar Staehelin 1ın der biblisch und “Christlich Orlentierten Psy-
chotherapıe“ VO Helmut Jaschke 1995); der ugen Drewermann nahesteht, SOWI1eE
in Versuchen, depressive Störungen mı1t Elementen der „Sufi-Psychologie“ be-
handeln (Hammerle

Iranspersonale Ansätze z Beispiel Inıtiatische Therapıe
Haben die eben erwähnten Angebote unverkennbar theistische Wurzeln, wiırd
das Spirıtuelle in anderen Ansätzen auf vieldeutige Weiıse transpersonal verstanden.
Der therapeutische Optimısmus 1St jedoch der gleiche, nımmt wörtlıich, W as

Abraham Maslow 119 der Mıtbegründer der Iranspersonalen Psychologie“,
schrieb: „Ohne das TIranszendente un Transpersonale werden WIr krank, gewalt-
tatıg, nıhilistisch oder hoffnungslos un apathısch.“ Wıirken 11U1M1 _-
sonale Erfahrungen, das Überschreiten der eigenen Person hın Z Erleben
einer umtassenden Ganzheit 1n außergewöhnlichen Bewußfstseinszuständen, heilend
oder blo{fß als Schutztaktor psychische Storungen? Die transpersonale
Psychotherapie, W1e€e S1e 1m deutschen Sprachraum VO  — allem an der Fachklinik
Heılıgenfeld (Bad Kıssıngen), Rutte-Forum (Todtmoos) und der Schule für
transpersonale Psychologie und Psychiatrie (Freiburg) 1n Kursen, emınaren un:
Tagungen gelehrt wırd, betrachtet sıch als „Erweıiterung“ der ach WI1E VOT

entbehrlichen „tradıtionellen Psychotherapıie“, hält diese Erweıterung 1aber be] der
Behandlung fast aller psychischen Störungen für notwendig, ohne aut dıie Gsrenzen
ihres Einflusses hinzuweisen.

Di1e transpersonale Psychotherapıe kennt keine einheıtliche Theorie un arbeitet
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weıtgehend eklektisch mMIt eiınem Spektrum VO  . Verfahren, das der Zen-Me-
ditatiıon über schamanische Irance und astrologische Psychologie bıs ZUu UÜbungen
AUS Roberto Assagıolıs Psychosynthese reicht. Viele lassen sıch VO Ken Wılber 1N-
spırıeren, der tür eıne transtormıerende Meditation eintrıtt, durch die der Mensch
dıie Stuten des Unbewußßt-Präpersonalen W1€e auch des Bewufst-Personalen über-
schreitet hın ZUuU Überbewußt-Transpersonalen, 7AWE mystischen Erleben e1-
1C6Ss überindividuellen Absoluten, das östlich als All-Eines gedacht den wahren
Kern des Menschen bilde

Eınen Weg solchen transpersonalen Erfahrungen ll beispielsweise die
„Tnitiatische Therapie“ weısen, die VO Karltried raft Dürckheim un: Marıa
Hıppius-Gräfin Dürckheim entwickelt wurde un: VO Pıeter LOoOomans (1994) 1mM
Rutte-Forum weitergeführt wiırd. S1e moöchte ergänzend 7A0 tiefenpsychologischen
Psychotherapie ach ar] (zustav Jung ohne Einschränkung autf bestimme StO-
ruNnsch durch eıne Reihe VO Verfahren un!: letztlich durch die einweıhende,
„inıtıatısche“ Erfahrung des numınosen Getragense1ins VO „überraumzeıtlıchen
Sein  < (Dürckheim) den Individuationsprozeißs tördern, der die ınnere Spaltung heilt
und gesunde, ertüllende Ganzheıit ermöglıcht. Durch ınıtıatısche Leibtherapıe,
geführtes Zeichnen, Gestalten mıt Tonerde, UÜbungen mi1t dem Schwert, Kultisches
Nähen, ewegung und Stimme, Tanzımprovısatıon, Umgang MmMIt Iräumen, (Se=-
spräch, Zazen-Meditation un bewuftes Leben 1MmM Alltag soll der „Besucher“ des
/entrums „durchlässıger werden Hr das dem Menschen iınnewohnende Wesen un:!
eınen mehr dauerhaften ezug ZUT ımmanenten TIranszendenz gewınnen“ (vgl
wWwWw.ruette-forum.de).

Diese Iranszendenz hat sıch Dürckheim ohl vereinbar mı1t christlichem WwW1€e auch
mıt zenbuddhistischem Denken vorgestellt. Der ınıtıatısche Weg umta{fst drei
Schritte. In der Zentrierungsphase wırd das Getühl für die Kı-Kraft 1n der Bauch-
mıtte un! für die Harmonisierung der Energıen 1n den Chakren gefördert, wırd
durch wıederholtes Zeichnen eıner Schale bzw. eiıner Senkrechten der ezug Z
Becken bzw. FA17: Wıiırbelsäule („Aufgerichtetsein“) bewulfßbt. Dies bereıtet die Proze/fs-
Dhase VO  Z Im Gespräch über freie Zeichnungen un: Iriäume werden Themen artı-
kuliert, die 1Ns Bewulfstsein drängen. Der Leibtherapeut eruührt die Stellen, denen
dies seıner Ansıcht ach spürbar wırd Hıer geht Streng jungianısch betrachtet

das Integrieren verdrängter Aspekte (Schattenbereinigung), die Harmonis1e-
FUNg VO weıblichen un männlichen Anteılen (Anıma, Anımus) und darum, da{fß
das Ich seıne Vorherrschaft das Selbst übergı1bt. Die Iranszendenzphase zeıgt sıch
darın, da{ß 119  = die Harmonıie VO „teinstofflichen Ebenen un grobstofflichem
Leibs. das Durchflutetwerden VOIN Kundalını-Energie als tiefe Freude und als
Durchlässigkeit für die iımmanente Transzendenz erlebt Das num1ınOose Aufgeho-
benseıin wırd in Zeichnungen un Iräumen symbolisıert, un dıe Zazen-Meditation
läßt, dem „Selbst“ tolgend, die 1NSs Bewulfitsein drängenden Themen hınter sıch un:
tührt 1ın eine übergegenständlıche „reıne Leere“ hıneın, die als Fü  S  le erleht wiırd
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Die Auseinandersetzung M1 „archetypischen Gestalten un Enersien‘ SOWI1E
heilendes, kosmisches Eınsseıin 111 Stanıslav Grofs (1994) „Holotrope Therapıe“
durch beschleunigtes Atmen, Musık un das Zeichnen VOIN Mandalas ermöglıchen.
Transpersonale Ansätze, dıe DallzZ auf bioenergetischen un schamanıschen Vorstel-
lungen beruhen, sehen die Quelle aller Heilung VOT allem 1n osmiıschen Energıien.
Beispielsweise sha Nahoma Clinton 2002), die NUur noch wenı1ge Aspekte tradı-
tioneller Psychotherapie in ıhre Iranspersonale Energie-Heılung DALT: TIraumabe-
handlung einbezieht. der Howard Brockman 2006), der FElemente der Hypnose,
der kognitıven Verhaltenstherapie anderem 1n se1ın Dynamisch-Energetisches
Heilen integriert (nıcht umgekehrt!) un damıt Depressionen, Angststörungen un:
Suchtabhängigkeıt behandelt.

Di1e 1n diesem Abschnitt geschilderten Ansätze unterscheıiden sıch VO denen VO

Iyp un: dadurch, da{ß S1e sıch VO den protessionellen (für S1Ee 1LLUTr „tradıtionel-
len“) Psychotherapien ZW ar unterstutzen lassen, aber dazu ne1gen, ıhre Spirıtnalität
als eıgene Psychotherapıe mi1t den entscheidenden Wirktaktoren aufzufassen. S1e 1N-
tegrieren eher Elemente der professionellen Psychotherapıe 1ın sıch, als da{ß S1Ce ıhre
Spiritualıtät in diese integrieren W1€e be] 1Iyp Dementsprechend übernımmt der
Psychotherapeut weıtgehend die Rolle des spirıtuellen Begleiters 1mM Extremftfall
als Seelsorger oder Schamane.

Theoretisch orlentliert sıch dieser 1yp 11LUTr teilweise Konstrukten der akade-
miıschen Psychologie; mafßßgeblich 1ST für ıh die eıgene harawıssenschaftliche SDLYL-
u elle Psychologıe, die IL1all VO relıg1ösen Überlieferungen bzw. VO vorwıssen-
schaftlichen Menschen- und Weltbildvorstellungen, die 1n ıhnen implizıert sınd,
ableitet. So nehmen manche Al Blockierungen der einstofflichen Lebensenergie
(Kı Prana) oder Verletzungen aus früheren Leben beeinflufsten das psychische
Wohlbefinden, und WCT dies nıcht berücksichtige, bleibe dem angeblich vollıg
chanıstischen Menschenbild der westlichen Psychologie verhattet. Vor allem erklärt
INa Depressionen un: Angststorungen spırıtuell: S1ıe sollen maßgeblich durch den
Mangel Urvertrauen, Liebe oder Verbundenseıin mıt (sott bzw. dem All-Einen
verursacht sEe1N, W1€ Suchtabhängigkeıt aut unertüllter Sehnsucht ach Ganzheıt
b7zw. ach Gott beruhe. Weshalb 1194  - die Heılung wesentlıich, auch nıcht A4US -

schließlich, „ganzheıtlich” VO psychospirituellen Ganzseıin un Heılsein
Christlich-theologisch ware tragen, ob dadurch das „Heıl“ nıcht ber die

Mafßen psychosomatısch un diesseitig verstanden wırd un: ohb eın lebendiger
Glaube immer ngst, Depression un Ühnliches Wappnet. Psychologisch 1STt
einzuwenden, dafß ernsthaftte psychische Störungen multitaktoriell bedingt sind,

da{fß A1ll ıhrem Entstehen W1€E auch all ıhrer Linderung innerseelische un
psychosoziale, neurobiologische un biographisch-lerngeschichtliche Finflüsse
beteiligt sınd un dafß Spiritualıtät dabe1 ZW ar als Stutze sehr hılfreich, aber eın
„Heilungsmechanismus VO ungewöhnlıcher Kraft“ (Grof 1994, 190) se1n kann.
Wıe wırksam sınd spirıtuelle Psychotherapien VOIN 1Iyp %} Die erfolgreichen Eın-
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zelfälle, die berichtet werden, mogen alle stımmen, doch liegen keinerle1 statıstische
Untersuchungen VOI, die eıne Verallgemeinerung erlaubten. IDIEG einzelnen Erfolge
beruhen un Umständen auf unspezıtıschen Wirktaktoren wW1e€e gesprächsbereıiter
Anteilnahme un: Ermutigung ZUuUr Geduld, dıe auch nıchtspirıtuellen Behand-
lungen gehören. So läuft diese Art VO spirıtueller Psychotherapie Gefahr, ıhr
Potential überschätzen und 1nNe eichte Heılung versprechen, die sıch die
muhsame Bearbeıtung VO  z Konflikten meınt können.

1yp Psychotherapeutische Wırkftaktoren spirıtuellen Ursprungs
Bıeten Yoga-, Mantra- und 7Zazen-Meditation nıcht viele psychohygienische
Chancen, da{fi I111all S1E auch ohne relig1öse Absıichten praktızıeren kann? Nachdem
S$1C sıch auch 1mM Westen verbreiıtet hatten, Jag CS nahe, S1Ee therapeutisch eerben.
Es entstand eın vierter Iyp VO „spirıtueller Psychotherapie“, der AaUus UÜbungen
relig1öser Iradıtiıonen einzelne Wirkfaktoren übernommen und 1n professionelle
Verftahren integriert hat 1m Unterschied Iyp nıcht MmMIt ıhren motivierenden
relig1ösen Inhalten, sondern losgelöst davon, weltanschaulich (meıstens) neutral.

1ne Sıchtung VO 15 Studien ZUET Wıirksamkeıt VO Meditation (Iranszendentale
Meditatıion a.) zeıgte be] Patıenten MI1t pannungs- un! Angstgefühlen mehrmals
1ne€e bedeutsame Verbesserung, während diese be] Schlafstörungen SOWI1e Alkohol-
un:! Drogenabhängigkeıt IQDERE 1n einzelnen Untersuchungen nachgewıesen wurde
(Grawe, Donatı Bernauer die Iranszendentale Meditatıon ann das sub-
jektive Betinden verbessern un: dadurch eıne Therapıe unterstutzen (Fehr

Spezıell die Prinzıpien Achtsamkeit und Akzeptanz haben selt den /0er Jahren iın
die professionelle Prävention und Behandlung verschiedenartıger Storungen Eın-
ga yefunden. Beispielsweise 1St dıe „Achtsamkeıtsbasıerte Streßreduktion“ ach
Jon Kabat-Zınn VO der Vıpassana-Meditation des Theravada-Buddhismus
ınspırıert, während sıch die „Dialektische Therapie der Borderline-Störungen“
ach Marsha Linehan (1996) aut die Zazen-Tradıtion beruft. Achtsamkeıt (ın Palı
L  „Sat englisch: „mindfulness“) un: Akzeptanz bedeutet, dafß die Patiıenten 1n al
diesen Programmen durch bestimmte Meditationsübungen lernen versuchen,
Körperempfindungen, Getühle und Gedanken autmerksam wahrzunehmen, S1e
aber nıcht beurteılen, sondern lebevaoll akzeptieren un: Abstand VO ıh-
NCN vewınnen.

Im sogenannten Body Scan werden W1e€e 1mM Vıpassana die verschiedenen Teıle des
Körpers nacheinander achtsam W3hrgenommen, oder INa  e lenkt 1ın anderen bun-
sCH W1€ 1mM Zazen dıe Aufmerksamkeit auf den Atem Dıiese Art der Achtsamkeiıit
soll INa  e auch 1m Alltag ben un: beispielsweise beım Duschen velassen die -

Empfindungen wahrnehmen, schon die Aufgaben denken, die
auf eınen wartfen. Dazu werden enntnısse ber Stre{iß vermuiıttelt oder bei Border-
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line-Störungen Fertigkeiten traınmıert, die das Ertragen VO  - Belastungen, die Re-
gulierung VO Emotionen un den Umgang m1t den Mitmenschen erleichtern. Eın
Programm leitet dazu a negatıve Gedankenmuster, die Rücktällen 1ın Depres-
s1o0nen führen, trühzeıtig unterbrechen. 7 ur SCHAUCH Wırkweise VO achtsam-
keitsbasıierten Behandlungstormen werden verschiedene Hypothesen diskutiert
(Bohus uppertz Sanz ohne energetische Spekulationen. Ihre Wırk-
samkeıt 1St für verschiedenartıge Störungen nachgewılesen, doch tehlen och Unter-
suchungen ZUr rage, ob S1e be] bestimmten Beschwerden gleich etfektiv oder ef-
tektiver sınd als herkömmliche Vertahren.

Im buddhistischen Kontext sol]l das nıcht wertende Achtsamseın und Akzeptie-
e der Vıpassana-Meditation die Loslösung und De-Identitikation VO  z allem
leichtern, W as die Ilusıon eınes Ich autrechterhält un: das leiderzeugende
Daseın bındet:; ındes wıll der Meditierende 1m Zazen VO allen Gedanken, Gefühlen
un: Biıldern leer werden, die Nıcht-Zweiheit VO Ich. Welt un: All-Einem
ertahren. Die achtsamkeitsbasierten Therapıen betonen aber, da{fß S1E nıcht welt-
anschauungsgebunden arbeıten, sondern AUS den buddhistischen TIradıtionen 11UT

Wıirktaktoren entnehmen, die allgemein-menschlich sınd. Was 1Sst ıhnen also
och spirıtuell? Eınerseıts ıhre spirıtuelle Herkunft und andererseıts die Möglich-
keit, S1€e nach W1€ VOT m1t der ursprünglichen Absıcht eıner spırıtuellen Entwicklung
aktıvieren können (auch 1n eiınem christlichen Rahmen).

Di1e Vieltalt der 1er vorgestellten Versuche ze1gt, da{ß die Einbeziehung VO  .

spırıtuellen Themen bel Patıenten, die dafür aufgeschlossen sınd, eine nıcht
bedeutende Ressource erschliefßen anı Be]l Ansätzen ach Iyp un: annn
Spiritualıtät ZT Belastungsbewältigung, Z Therapıe un eiınem sinnertüllten
Leben motiviıeren und dadurch Storungen und Rückfällen vorbeugen SOWI1e He1-
lungsprozesse unterstutzen, WECI11 S1Ee mıi1t eiıner protessionellen Psychotherapıe
kooperatıv verbunden oder 1ın S1Ee integriert iISt. Be]l Iyp werden AaUus spirıtuellen
UÜbungen Wirktaktoren extrahiert ebenfalls mıiıt Ertolg. Be]l Ansätzen ach Iyp
1St ıne Wırkung, dıe ber allgemeıne stützende Faktoren hınausgeht, nıcht belegt.
Die anderen, nachweiıslich hılfreichen Versuche sollte INa  > weder als typısch ATTIIEC-

riıkanısches Phänomen abtun och mi1t wolkiger „Der Glaube heilt“-Rhetorik
überschätzen, sondern m1t wiıssenschafttlicher Begleitung weıtervertolgen. Denn
Spiriıtualität, auch die posıtıvste un: intensıvste, veräindert Ja nıcht die genetischen
un:! erlernten Anteile VO psychischen Störungen, sondern Nur die Bereitschaftt,
yunstıger mıiıt ihnen umzugehen un eın posıtıveres Denken, Verhalten un: Erleben

erlernen.
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