Angst vor der

cigenen lat

DIE ZEIT: Sie wollen sexuelle Ubergriffe auf Kinder

durch Vorbeugung verhindern. Wie soll das funk- -

tionieren?

Christoph Joseph Ahlers: Unser Projekt hat Pio-
niercharakrer, denn wir wenden uns erstmals an
potenzielle Titer, das sind iiberwiegend Minner.
Priventive Programme fiir potenzielle Opfer, also
Kinder, werden durchaus angeboten. Aber eine the-
rapeutische Privention, die den Fokus auf die Titer
richtet, gibt es noch nicht.

ZEIT: Erwarten Sie tatsichlich, dass Minner zu Th-
nen kommen und verkiinden: »Ich will demniichst
ein Kind iiberfallen«?

Ahlers: Sie werden sich wundern, aber das tun sie be-
reits. Seit Jahren stellen sich hier bei uns in der Se-
xualmedizinischen Beratung der Charité Manner vor,
die sagen, dass sie sexuelle Fantasien mit Kindern ha-
ben und befiirchten, diese Fantasien eines Tages aus-
zuleben. Die haben mitunter tatsichlich Angst, ein
zweiter Dutroux zu werden, und bitten um Hilfe.
ZEIT: Wie konnen Sie denen helfen?

Ahlers: Erst machen wir ihnen einmal klar, dass sie
tatsichlich an einer Erkrankung leiden, nimlich an
einer Storung ihrer Sexualpriferenz. Das nennt man
Pidophilie. Diese Stérung verschwindet nicht wie-
der, sondern muss behandelt werden.

ZEIT: Mit anderen Worten, Sie empfehlen solchen
Minnern einen Therapieplatz.

Ahlers: Es wire schon, wenn wir das kénnten. Aber
die Behandlung sexueller Stérungen ist in Deutsch-
land weder Gegenstand irgendeiner Facharzt- noch
Fachtherapeutenausbildung. Und Leistungsgegen-
stand der Kataloge der Krankenkassen ist sie auch
nicht. Was keiner lernt und keiner bezahlt be-

kommit, das bietet auch keiner an.

ZEIT: Kann das nicht auch daran liegen, dass es ein-
fach nicht genug »Kundschaft« gibt, weil die betref-
fenden Minner die Notwendigkeit einer Behand-
lung nicht sehen oder sehen wollen?

Ahlers: Genau solche Irrtiimer wollen wir mit un-
serem Projekt ausriumen. Diese Personengruppe
ist bisher weitgehend unerforscht. Deswegen wis-
sen wir auch nicht, wie viele Betroffene von sich
aus und ohne gerichtichen
Druck therapeutische Hilfe
wollen. Durch unser Projekt
werden wir dariiber mehr sa-
gen kénnen. Das populire
Verstindnis von Sexualti-
tern ist: Das sind bése Men-
schen, die bewusst und mut-
willig sexuelle Handlungen
an Kindern begehen. Auch
die Betroffenen teilen hiu-
fig diese Vorstellung, Sie ver-
abscheuen sich selbst fiir
ihre Fantasien, und es fille
ihnen in der Sprechstunde sehr schwer, dariiber zu
reden. Viele wissen also sehr wohl, dass erwas nicht
stimmt, und suchen Hilfe, finden sie aber nirgends.
Wir bieten ihnen nun im Rahmen eines dreijihri-
gen Programms eine anonymisierte, kostenlose
vorbeugende Therapie an.

ZEIT: Sie schliefen eine Versorgungsliicke.

Ahlers: Nur zum Teil. An Pidophilie leiden ungefihr
so viele wie an Schizophrenie, etwa ein Prozent.
Gleichzeitig handelt es sich aber um Patienten, die
potenziell fremdgefihrdend sind, was bei Schizo-
phrenie oder Depression selten ist. Die Moglichkeit,
dass ein Mensch aufgrund eines sexuellen Impulses
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eine Handlung begeht, ist grofer, als dass ein Schi-
zophrener jemanden angreift. Doch wihrend sich je-
der, der psychotische Symptome entwickelt, in
Deutschland innerhalb weniger Tage im geschlosse-
nen System befindet, bleibt die Patientengruppe der
Pidophilen vollkommen unterversorgt. Wir weisen
seit Jahren vergeblich auf diese sicherheitsrelevante
Versorgungsliicke im Gesundheitssystem hin.
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ZEIT: Hauprsichlich soll es in Ihrem Projekt um For-
schung gehen. Was wollen Sie herausfinden?
Ahlers: Einmal interessiert uns, wie viele Minner
mit sexuellen Fantasien dieser Art sich melden. Da-
von hingt ab, wie erfolgreich diese Art der Priven-
tion sein kann. Dann wollen wir wissen, wie sich die-
se Gruppe diagnostisch zusammensetzt, also: Wie
viele sind ausschlieflich auf Kinder ausgerichtet,
wie viele nur zum Teil, und wie viele sind trotz se-
xueller Fantasien mit Kinder {iberhaupt nicht pido-
phil? Denn die Mehrzahl der sexuellen Missbrauchs-
fille wird in Familien von Personen veriibt, von de-
nen wir gar nicht wissen, ob sie pidophil sind.
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ZEIT: Das ist doch ein Widerspruch.

Ahlers: Durchaus nicht. Zu solchen Ubergriffen
kommt es mitunter in sozial derangierten Famili-
en, in denen die Beziehung zwischen Mann und
Frau gestdrt ist und es zum Beispiel auch noch fi-
nanzielle Probleme gibt. Wenn etwa der arbeitslo-
se Vater zusammen mit der Tochter zuriickbleibr,
wihrend die Mutter arbeitet, dann bilden sich Al-
lianzen. Der Vater, in seinem Selbstwertgefiihl be-
eintrichrigt, bekommt Bestitigung nur noch von
seinem Kind. Kinder finden ihren Papa fast im-
mer toll. Und dieses Gefiihl ist lebenswichuig fiir
solche Minner. Aus dieser Grundstimmung he-
raus — Mama ist bose, aber du bist mein Liebling
— kann es zu sexuellen Ubergriffen kommen. Das
hat nicht das Geringste mit Pidophilie zu tun.
ZEIT: Und wie sieht die Therapie aus?

Ahlers: Es handelt sich um eine kombinierte Be-
handlung mit psychotherapeutischen und phar-
makologischen Anteilen. Im ersten Schritt lernen
die Patienten akzeptieren, dass sie diese Gefiihle
haben. Weil sie nun mal damit leben miissen, ler-
nen sie im zweiten Schritt, mit diesen Gefiihlen
umzugehen. Sie sollen verinnerlichen: »Ich muss
ein Leben lang aufpassen, dass aufgrund meiner
Bediirfnisse kein Unheil geschicht.«

ZEIT: Umpolen kénnen Sie die Patienten nicht. Da
hiefle eine erfolgreiche Therapie, dass die Betref-
fenden niemals ihre Sexualitit ausleben kénnen.
Ahlers: Fiir die nicht ausschliefflich auf Kinder
Ausgerichteten ist es durchaus méglich, auch mit
altersanalogen Partnerinnen sexuell befriedigen-
de Beziehungen zu fithren. Haufig handeln sie ja
nur aus Schiichternheit und Unsicherheit ge-
geniiber Frauen. Da kann man therapeutisch

helfen. Fiir die Gruppe der »Ausschliefllichen« £
aber muss klar sein: Sexuelle Interaktionen mit &
Kindern diirfen niemals stattfinden. Das Mafl al- =
ler Dinge ist die Vermeidung von Opferschiden. £
Erlaubr allerdings sind Fantasien bei der Selbst-2
befriedigung. SchlieBlich stellt sich jeder einmal §
Dinge vor, die in der Realitit nie ausgelebt wer-
den. Erlaubt ist auch der Umgang mit Kindern.
Viele Pidophile haben ja beruflich mit Kindern
zu tun, im pidagogischen Bereich etwa. Da sind
sie oft sehr erfolgreich und beliebt.

ZEIT: Da miissen Sie aber sehr sicher sein, dass Thr
Konzept greift. Kann man damit dem sexuellen
Missbrauch von Kindern tatsichlich vorbeugen?
Ahlers: Wir sind davon iiberzeugt. Unsere bishe-
rigen Erfahrungen sind gut; es gibt wenig Riick-
fille. Im Rahmen des Forschungsprojekts wollen
wir diese Erfolge messen. Wir untersuchen die
Teilnehmer psychodiagnostisch — vorher und
nachher. Da sollten sich dann Unterschiede zei-
gen: Wie ist es — vorher und nachher — um ihre
soziale Kompetenz, ihr Verantwortungsbewusst-
sein, ihre Empathiefihigkeit und vor allem ihre
Verhaltenskontrolle bestellt.

ZEIT: Werden sich genug Teilnehmer melden?
Ahlers: Da haben wir keine Sorgen. Seit die
Volkswagen-Stiftung, die das Projekt finanziert,
vor einiger Zeit damit zum ersten Mal an die Of-
fendichkeit ging, meldeten sich spontan iiber 50
Minner. Nicht nur aus Deutschland, sondern
auch aus Osterreich und der Schweiz. Einige
sagten: »Wenn ich einen Platz bekomme, ziche
ich sofort nach Betlin um.«
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