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Einleitung

10 Jahre nach der ersten Veroffentlichung von »Krankheit als Weg«
ist die Zeit fiir eine Fortsetzung und Erweiterung des in diesem Buch
beschriebenen Themenbereichs gekommen. Dall das Konzept auf
Anhieb so viel Anklang fand, anfangs vor allem bei interessierten
Laien, inzwischen auch zunehmend in medizinischen Fachkreisen,
mag ein Zeichen fiir das wachsende Bediirfnis nach einem Krank-
heitsverstdndnis sein, das Form und Inhalt, Kérper und Seele wieder
vereinigt.

Aus Reaktionen von Patienten, Seminarteilnehmern und Lesern
sprach das Bediirfnis nach weiteren Deutungen, besonders jener
Krankheitsbilder, die im ersten Band nicht behandelt wurden. Diese
Deutungen liegen nun in erweiterter Form vor. Vielen Anregungen
folgend liegt der Schwerpunkt nicht auf der Menge der Krankheits-
bilder. Vielmehr werden sie so vorgestellt, daB die Betroffenen die
Richtung erkennen, in der es weiterzuarbeiten gilt.

Eine der Konsequenzen aus dem ersten Band war, die Zwischen-
schritte anschaulicher zu machen, aus denen sich Deutungen ergeben,
wie auch auf das sogenannte »senkrechte Denken« einzugehen, das
diesem ganzen Ansatz zugrunde liegt. In Beratungen hatte es sich
ebenfalls als hilfreich erwiesen, ein Krankheitsbild nicht nur an Hand
einiger besonders eindrucksvoller Schlaglichter zu beleuchten, son-
dern es von verschiedenen Sciten einzukreisen. Durch die Deutung
vieler einzelner Symptome und Befunde desselben Bildes mag zwar
der LesegenuB Nichtbetroffener leiden, das Weiterarbeiten Betroffe-
ner aber wird fruchtbarer und konsequenter. Aus dieser Einsicht sind
in der Zwischenzeit auch die Taschenbiicher der Reihe »Heilen«
entstanden, die gro3e Themenkreise wie Herz-Kreislauf-, Verdau-
ungs- und Gewichtsprobleme so ausfiihrlich darstellen, da3 sowohl
eine vertiefte Auseinandersetzung mitden eigenen Krankheitsbildern
als auch Lernen des Deutens moglich ist. Sie sind im Symptomenver-
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zeichnis im Anhang dieses Bandes genauso wie auch die Krankheits-
bilder des ersten Bandes mitberiicksichtigt. Ziel eines iibergreifenden
Registers war es, alle bisher zu diesem Ansatz existierenden Deutun-
gen an einem Ort zusammenzufassen.

Um das Umfeld des jeweiligen Krankheitsbildes besser ausleuch-
ten zu konnen, wurde auf die Einteilung nach medizinischen Funk-
tionskreisen zu Gunsten eines Kopf-FuB-Schemas verzichtet. Ledig-
lich die Themenkreise Krebs und Altersprobleme bilden eine Aus-
nahme und wurden an den Anfang bzw. Schlu} gestellt. So ist es
moglich, den Krankheitsbildern eine ausfiihrliche Einfiihrung nicht
nur in die Symbolik des betroffenen Organs, sondern auch in die der
angesprochenen Region vorauszuschicken.

Inder praktischen psychotherapeutischen Arbeit mit diesem Kon-
zept ergaben sich in einigen Punkten Erweiterungen und an anderen
Korrekturen. So haben wir im ersten Band bei den Einlosungs-
vorschldgen den Grundsatz des homoopathischen Vorgehens stellen-
weise verlassen, etwa wenn den Patient(inn)en mit niedrigem Blut-
druck empfohlen wurde, sich zu stellen und Stérke zu zeigen. Tat-
séchlich geht es auch in diesem Fall darum, sich zuerst dem direkten
Auftrag des Symptoms zu fiigen, also Schwiche akzeptieren zu
lernen und Hingabe und Demut zu iiben. Der Weg in den Gegenpol
kann sich sinnvollerweise nur aus der Erlosung der direkten Aufgabe
ergeben. Aus Hingabe und Demut wichst mit der Zeit Stirke, sie ist
aber nicht das primire Ziel. Um diesen grundsétzlichen Ansatz klarer
zu machen, wird der homdopathischen Idee ein eigener Absatz
gewidmet. Neben dem grundlegenden Konzept »Krankheit macht
ehrlich« wurde in diesem Band immer auch die erloste Form eines
Krankheitsbildes entsprechend dem Grundsatz »Krankheit zeigt die
Aufgabe« beriicksichtigt. Die Fragen im AnschluB an jedes Kapitel
zielen sowohl auf den unerldsten als auch den erlosten Bereich.

Das Kapitel »Einfiihrung in die Philosophie der Krankheitsdeu-
tung« ist lediglich eine Zusammenfassung der theoretischen Grund-
voraussetzungen. Besonderes Augenmerk wird dabei auf jene Punkte
gelegt, die nach unseren Erfahrungen hiufig zu MiBverstdndnissen
gefiihrt haben. Der allgemeine Teil in »Krankheit als Weg« wird
ansonsten zur Vermeidung von Wiederholungen vorausgesetzt. Die
Einfiihrung in diesen neuen Band ist teilweise geprigt von Reaktio-
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nen auf den ersten und setzt ihn schon insofern voraus. Wesentliche
Themen wie »Polaritit und Einheit«, »Gut und Bése« und »Schatten«
werden nur noch gestreift, um darauf aufbauend Raum zu gewinnen
fiir weiterfilhrende Konzepte wie die der Entwicklungsfelder und
Rituale.

GroBe Themenkreise wie etwa Herz, Niere und Leber, die entwe-
der im ersten Band oder in den Taschenbiichern der Reihe »Heilen«
behandelt sind, werden nicht wiederholt; statt dessen wird iiber den
Anhang auf die entsprechende Stelle verwiesen. Sind im Text er-
wihnte Krankheitsbilder anderenorts ausfiihrlicher behandelt, wird
mit einem Sternchen* darauf hingewiesen. Die so markierten Krank-
heitsbilder sind iiber die Seitenangaben im Register zu finden.

Allerdings war es notwendig, das ganze Thema Krebs im Hinblick
auf das héaufigste Krebsleiden der Frauen, den Brustkrebs*, nochmals
aufzugreifen und wesentlich zu erweitern. Urspriinglich als Schlufl
des ersten Bandes fungierend, hat sich das Krebskapitel in seiner
Endaussage als irrefiihrend fiir viele Patient(inn)en erwiesen, weil es
zuviel Nachdruck auf den zweiten Lernschritt, die Liebe, legte, den
Kampf aber als notwendigen ersten Schritt vernachlissigte.

Zum SchluB bleibt mir noch zu bedauern, da Thorwald Dethlefsen,
der diesen Ansatz entscheidend geprigt hat, sich so definitiv aus der
Offentlichkeit zuriickgezogen hat, daB er nicht zur Fortsetzung der
gemeinsam begonnenen Arbeit zu gewinnen war.






TEIL 1







L. Einfiihrung in die Philosophie
der Krankheitsbilder-Be-Deutung

1. Deutung und Wertung

Der Titel »Krankheit als Weg« hat zu einigen MiBverstindnissen
gefiihrt. Dabei ist er durchaus wortlich und ohne Wertung gemeint.
Krankheit ist ein gangbarer Weg, kein an sich guter oder schlechter.
Es hingt ganz ausschlieBlich vom Betroffenen ab, was er daraus
macht. Mit einer Reihe von Patienten konnte ich miterleben, wie sie
diesen Weg bewuBt gingen und riickwirkend feststellen konnten, daf3
»ihr Ubergewicht«, »ihr Herzinfarkt« oder sogar »ihr Krebs« zur
groBen Chance geworden war. Bei der heiligen Theresa von Avila
muB man heute annehmen, daB sie gerade ihr Herzinfarkt auf ihren
spiteren Weg brachte. Von Hildegard von Bingen wissen wir, wie
eng ihre Visionen mit ihrer Migréne zusammenhingen. Diese beiden
herausragenden Frauen haben ganz offenbar die Botschaften ihrer
Krankheitsbilder angenommen und beispielhaft in ihrem Leben um-
gesetzt. Genau das ist der Anspruch von »Krankheit als Weg«: anden
eigenen Symptomen zu lernen und zu wachsen.

Dieses Konzept und die dahinterliegende Philosophie fiir Wertun-
gen zu miBbrauchen, ist ein groBes MiBverstindnis. Esoterik hat
gerade nichts mit Schuldverteilung zu tun, geht sie doch, wie im
ersten Band ausfiihrlich dargestellt, davon aus, daB jeder Mensch
grundsitzlich schuldig, weil von der Einheit abgesondert ist. Schul-
digwerden ist keine Frage von kleinen oder groBen Fehlern im
tiglichen Leben, sondern eine grundsitzliche. Die menschliche Ur-
schuld liegt im Verlassen der paradiesischen Einheit. Das Leben in
dieser Welt der Gegensiitze ist notwendigerweise voller Fehler und
dient dazu, den Weg zuriick zur Einheit zu finden. Jeder Fehler und
jedes Krankheitsbild verdeutlichen so zur Vollkommenheit fehlende
Elemente und werden damit zur Entwicklungschance.
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Krankheitsdeutungen zur Bewertung anderer Menschen zu mif3-
brauchen, ist ein MiBverstindnis in mehrfacher Hinsicht. Zur Schuld-
verteilung besteht zum einen keinerlei AnlaB, da die Urschuld ldngst
verteilt ist und es dazu keiner menschlichen Mitarbeit bedarf. Ge-
nausogut konnte man den Betroffenen zu ihrer Krankheit wegen der
darin enthaltenen Entwicklungs- und Lernméglichkeiten gratulieren.
Sogenannte »Primitive« sind uns diesbeziiglich voraus, schitzen sie
doch Krankheitssymptome als Eingriffe des Schicksals in ihr Leben
und nehmen sie bereitwillig als Bewédhrungsproben an. In vielen
Stammen sehnt der angehende Schamane seine Einweihungskrank-
heit herbei, die ihn allein in neue Erfahrungsbereiche einfiihren kann.
Dieser Gedanke wird manchmal so konsequent verfolgt, da8 ein
Heiler nur diejenigen Krankheitsbilder behandeln darf, die er selbst
schon mit Leib und Seele durchlebt hat. Versteht sich der Heiler als
Seelenfiihrer durch die inneren Welten, ist diese Haltung zwingend,
schlieBlich sollte ein Reisefiihrer das Land, durch das er fiihrt, vorher
kennengelernt haben.

Bei uns ist dieser Gedanke nur noch in Spuren vorhanden. So 146t
sich in dem Wort Schicksal das »geschickte Heil« (von lat. salus =
das Heil) erkennen. Auch an die Arzneimittelpriifungen der Homoo-
pathen wire zu denken. Der Arzt begibt sich hier freiwillig in den
Erfahrungsraum der Krankheit, um das Muster seines Heilmittels
kennenzulernen. Von einem Psychotherapeuten schlieBlich erwarten
wir zu Recht, daB} er die eigenen und die kollektiven Seelenland-
schaften ausgiebig bereist hat und weifl, wohin er seine Patienten
begleitet.

Die grundsitzliche und uns alle verbindende Tatsache des Krank-
seins einem Menschen anlédBlich einer schweren Lernzeit mit entspre-
chenden Wachstumschancen vorzuwerfen, ergibt keinen Sinn. Das
hat jedenfalls nichts mit dem Konzept von »Krankheit als Weg« zu
tun, sondern eher mit der Lust, jemanden zu drangsalieren.

Wer seinen Zeigefinger zur Waffe macht und andere »deutend«
ihrer Krankheitsbilder bezichtigt oder sich diesbeziiglich selbst be-
schuldigt, verrét auerdem, daB er den ganzen Ansatz miverstanden
hat. Mit dem MiBbrauch der Deutung als Beschuldigung nach dem
Motto »Du bist verstopft, weil du so ein Geizkragen bist!« verkennt
er den Schattencharakter in jedem Krankheitssymptom. Schatten ist
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dem Betroffenen definitionsgeméB unbewuBt. Insofern wird der sol-
cherart Beschuldigte die Deutung sowieso nicht akzeptieren konnen.
Wenn er wiite, dal er geizig ist, gdbe es nicht den geringsten Grund,
verstopft zu sein. Schatten eignet sich nicht als Vorwurf. Bei diesem
schwierigsten Thema unserer Existenz ist im Gegenteil besonders
behutsames Vorgehen notwendig. Der Betroffene braucht seine gan-
ze Kraft und von seiten der Umwelt viel Raum, um in kleinen eigenen
Schritten seinen Bezug zu dem im Krankheitsbild ausgedriickten
Thema zu entdecken. Dabei erweist sich Wertung als ebenso hinder-
lich, wie Deutung sinnvoll ist.

Wer sich selbst in dieser Weise beschuldigt, verkennt ebenfalls
die Wachstumschancen von Krankheit. Das Durchschauen eines
Krankheitsbildes bis zur seelischen Ebene dndert weder an der grund-
sdtzlichen Schuld noch an den konkreten Tatsachen des anstehenden
Problems etwas. Man wird dadurch auch kein besserer oder schlech-
terer Mensch, sondern lediglich wissender und verantwortungsbe-
wufter. Ignoriert man dieses Wissen und die damit einhergehende
Verantwortung, indert sich wenig, alles bleibt beim alten. Uber-
nimmt man dagegen die Verantwortung fiir das eigene Schicksal,
wird Krankheit zur Chance und ermdoglicht es, auf die Hinweise des
eigenen Musters zu antworten.

Das Vorgehen dabei ist nicht einmal schwer. Auf der korperlichen
Ebene kann jeder deuten, namlich mit dem Finger auf die Stelle, die
ihm Beschwerden macht. Diese Erfahrung in Zusammenhang mit der
seelischen Ebene zu bringen, ist Ziel dieses Buches. Friiher war das
einmal genauso selbstverstindlich, wie es das korperliche Hindeuten
mit dem Finger bis heute ist. Es geht darum, den Finger im iibertra-
genen Sinne in die Wunde zu legen. Das erfordert Mut, aber auch
wieder nicht soviel, denn die Wunde ist bereits da. Sie entsteht nicht
erst, wenn man den Finger hineinlegt, dadurch wird sie lediglich
bewuBter. Langfristig bekommt sie durch diesen mutigen Schritt die
Moglichkeit zu heilen.



2. Eigenblindheit und Projektion

Die eigentliche Chance liegt nicht in der Deutung fremder Krank-
heitsbilder, sondern eigener. Das wird erschwert durch die allgegen-
wirtige Eigenblindheit. Die Problematik der Projektion, unsere Ten-
denz, alles Unangenehme und Schwierige nach draulen zu verlagern
und auch dort zu bearbeiten bzw. zu bekdmpfen, erweist sich auch
bei der Deutung von Krankheitsbildern als hinderlich. Wéahrend wir
den Splitter im Auge des anderen deutlich erkennen, iibersehen wir
gerne den Balken im eigenen. Die Erfahrungen mit »Krankheit als
Weg«ergaben ein bezeichnendes Muster. Den stimmigen Symptom-
deutungen bei Freunden und Bekannten steht ein groBes »Aber«
gegeniiber, was eigene Symptome betrifft. Was bei Partnern oder
Schwiegereltern noch so iiberzeugend funktioniert hat, versagt
plotzlich.

Die Deutung der Krankheitsbilder ist Arbeit am Schatten und
deshalb hiufig unangenehm. Man kann sogar geradezu davon ausge-
hen, daB stimmige Deutungen auf spontane Ablehnung stoen. Er-
scheint eine Deutung auf Anhieb angenehm, ist sie entweder nicht
richtig oder jedenfalls nicht tief genug. Insofern ist es am einfachsten,
an fremden Krankheitsbildern zu lernen und diese Erfahrungen dann
auf sich selbst anzuwenden. Nur wenn dieser harte Schritt folgt,
ergibt das Konzept Sinn. Dann aber wird es zu einem ehrlichen Weg
der Selbsterkenntnis und -verwirklichung.

Gegeniiber anderen Deutungssystemen besonders aus dem esote-
rischen Bereich hat die Symbolik der Krankheitsbilder den Vorteil,
daB sie kaum MiBverstindnisse iiber die betroffene Ebene zuldft. Es
besteht wenig Gefahr, ein Magengeschwiir als Zeichen unmittelbar
bevorstehender Erleuchtung zu interpretieren. Der Korper steht da-
fiir, daB es sich hier um eine handfeste Lernaufgabe handelt, die sehr
wesentlich im Materiellen wurzelt.
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3. Aufwertung der Symptome

Der auf den ersten Blick gravierendste Unterschied zur géngigen
Medizin ist unsere positive Einschidtzung der Symptome. Statt sich
wie iiblich mit dem Patienten gegen seine Symptome zu verbiinden,
geht es darum, sich gleichsam mit den Symptomen zu verbiinden, um
zu erkennen, was dem Patienten fehlt und ihm diese Symptome bzw.
Fehler bescherte. Wird das Symptom von seiner negativen Bewer-
tung befreit, kann es als wertvoller Wegweiser zu fehlenden Themen
fiihren und helfen, vollstindiger und heiler zu werden.

Hier liegt eine uniibersehbare Wachstumschance, da jeder
Mensch Symptome aufweist. In diesem letzten Punkt herrscht seltene
Ubereinstimmung zwischen allen Bereichen der Medizin. Die Schul-
medizin findet mit ihren stdndig raffinierter werdenden Untersu-
chungsmethoden praktisch bei jedem Menschen irgendeine Abwei-
chung von der Norm. Die Gesundheitsstatistiken', die eher Krank-
heitsstatistiken sind, sprechen eine ebenso deutliche Sprache. Die
Naturheilkunde mit ihren noch sensibleren Diagnoseverfahren findet
erst recht keine gesunden Individuen mehr. Beide Richtungen bekla-
gen diesen Zustand, wihrend Religion und Esoterik ihn als unum-
stoBliche Gegebenheit annehmen. Nach ihrer Auffassung ist der
Mensch in einer polaren Welt notwendigerweise unheil und auf der
Suche nach der verlorenen Einheit, die er im Paradies zuriickgelassen
hat, als er sich auf seinen Entwicklungsweg machte. Interessant ist,
daB die der Schulmedizin verpflichtete WHO? Gesundheit in einer
an die esoterische Tradition erinnernden Weise definiert. Sie sei ein
Zustand frei von korperlichem, seelischem und sozialem Leid. Da-
nach gibt es auf dieser Welt auBer in Anatomie- und Physiologie-
biichern keine gesunden Menschen.

Ob man unser aller Kranksein als gesundheitspolitischen Skandal
oder als die notwendige Konsequenz aus unserer Absonderung von
der Einheit empfindet, es bleibt die Tatsache, dal wir alle Symptome
haben und damit die Chance, an ihnen zu wachsen. Die Frage ist:
Wollen wir in dem seit Jahrtausenden fehlschlagenden Versuch
fortfahren, sie aus der Welt zu schaffen, oder wollen wir uns die Miihe
machen, sie als Wegweiser zu erkennen und ihnen zu folgen?
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4. Symptomverschiebung in zwei Richtungen

Mit dem Glauben, Dinge aus der Welt schaffen zu konnen, stehen
Mediziner vollig allein. Physiker oder Chemiker wissen und bewei-
sen, daf lediglich Umwandlungen von einer Erscheinungsform in
eine andere moglich sind, niemals abier ein ersatzloses Verschwin-
den.

Durch Erhitzen eines Eisblocks 1a6i sich feste Materie in fliissiges
Wasser verwandeln. Erhitzt man weiter, wird aus der Fliissigkeit
gasformiger Dampf. Durch Abkiihlung 148t sich dieser ProzeB wieder
umkehren, Gas wird iiber Fliissigkeit zu festem Eis. Das ist uns
selbstverstidndlich und wird von der Physik durch das Gesetz von der
Erhaltung der Energie erklart, wonach die Summe der Energie immer
konstant bleibt. Niemals 148t sich etwas wirklich vernichten.

Die Physik lehrt weiter, daB die verschiedenen Erscheinungsfor-
men des Wassers durch unterschiedliche Schwingungszusténde sei-
ner Molekiile bedingt sind. Im festen Zustand schwingen die Mo-
lekiilbausteine mit relativ geringer Frequenz. Im fliissigen Bereich
sind sie energetisch angeregter und schwingen schneller. Im gasfor-
migen Zustand ist ihre Anregung und damit Schwingungsebene am
hochsten.

Esoterik geht von einem entsprechenden Verstindnis aus, wenn
sie im Festen das materielle Erd-, im Fliissigen das seelische Wasser-
und im Gasformigen das geistige Luftelement ausmacht. Die Schwin-
gungsebene nimmt vom Korperlichen zum Geistigen hin zu. Auf
unser Thema iibertragen, bedeutct das: Der Korper als Ausdruck der
materiellen Welt hat die niedrigste Schwingungsfrequenz, die seeli-
sche Ebene eine mittlere, dic geistige die hochste. Um ein Thema,
das sich auf der untersten Schwingungsebene als korperliches Sym-
ptom niedergeschlagen hat, auf die seelische Ebene zu heben, muf3
folglich Energie zugefiihrt werden. Noch mehr Energie ist notwen-
dig, um auf die geistige Ebene zu gelangen. Diese Energie muf3 beim
Deuten der Krankheitshilder in Form von BewuBtheit und Zuwen-
dung aufgebracht werden.

Beim umgekehrten Proze3 der Krankheitsentstehung wurde
diese Energie eingespart. Wenn sich uns ein Thema néhert, mit dem
wir uns nicht auseinandersetzen wollcn, sparen wir BewuBtseinsen-
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ergie, indem wir das Thema in den seelischen Bereich und weiter in
den Korper absinken lassen. Was wir im BewuBtsein nicht haben
wollen und durch Ignorieren zu beseitigen glauben, landet tatsidchlich
in des Wortes Ursinn auf der Seite oder in C.G. Jungs Terminologie
im Schatten. Der Schatten besteht folglich aus all dem, was wir nicht
wahrhaben und nicht akzeptieren, sondern lieber iibersehen wollen.
Er steht dem Ich, das sich aus all dem aufbaut, was wir gern an uns
akzeptieren und mit dem wir uns identifizieren, diametral gegeniiber.
Insofern hat kein Ich und kein Mensch Freude daran, den im Schatten
angesammelten Themen wieder zu begegnen.

Da der Schatten aber ein fiir unsere Ganzheit notwendiger Teil ist,
konnen wir nur durch seine Integration heil im Sinne von vollstindig
werden. Ein ganzer Mensch besteht aus Ich und Schatten. Beide
zusammen ergeben das Selbst, das fiir den integrierten, selbstver-
wirklichten Menschen steht. Die Annahme und Aufarbeitung der in
den Symptomen verkorperten Schattenthemen ist folglich ein Weg
zur Selbstfindung. Krankheitsbilder sind Schattenmanifestationen,
die wegen ihres Auftauchens aus den Tiefen der Seele an die Ober-
fliche der Korperwelt leicht zuginglich sind und damit hervorragen-
de Wegweiser zur Vollkommenheit werden.

Am konkreten Beispiel eines Magengeschwiirs mag das Phéno-
men der Symptomverschiebung mit seinen beiden unterschiedli-
chen Richtungen deutlicher werden. Den Begriff haben Schulmedi-
zin und -psychologie geprigt, als man erkannte, dal »wegtherapier-
te« Symptome an anderer Stelle wieder auftauchten. Bei der auf den
Korper tixierten Schulmedizin findet die Symptomverschiebung na-
tiirlich im Korper statt. Zynisch konnte man sagen: Symptome wer-
den von Organ zu Organ, Patienten von Spezialist zu Spezialist
verschoben.

Wer den Arzt wegen nervoser Magenbeschwerden aufsucht, be-
kommt heute in der Regel ein Psychopharmakon, das eine sogenannte
psychovegetative Entkoppelung bewirkt. D. h., die Verbindung zwi-
schen vegetativen Nerven des Magens und Psyche wird chemisch
blockiert, was den Magen daran hindert, mit der Psyche mitzureagie-
ren. Diese Schmerzbeseitigung, die an der grundsitzlichen Situation
des Betroffenen nichts dndert, ist von zeitlich begrenzter Wirkung.
Der nichste Eskalationsschritt der Schulmedizin wire die psycho-
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vegetative Entkoppelung chirurgischer Art, bei der die entsprechen-
den Aste des zustindigen Nervus vagus durchtrennt werden. Ist es
auch dafiir schon zu spit, werden ein oder zwei Drittel des iiberstra-
pazierten Magens weggeschnitten. Was nicht mehr ist, kann nicht
wehtun, ist die ebenso einfache wie kurzsichtige Logik, denn bei
solcherart verkleinertem Magen stellen sich bald andere Verdauungs-
probleme ein. All diese Schritte zielen ausschlieBlich auf den Korper.
Die Symptome werden im Korporalen und damit gleichsam in der
waagerechten Ebene verschoben.

Die Alternative wire, sie in der Senkrechten zu verschieben: Von
der korperlichen auf die seelische und schlieBlich auf die geistige
Ebene. Um aber von einer niedrig schwingenden auf eine hoéher
schwingende Ebene zu gelangen, ist Energie notwendig, die der
Betroffene selbst aufbringen muB. Der Arzt kann hier lediglich die
Rolle eines Katalysators3 spielen. Mit bewuBtem Engagement ist es
moglich, die Magenschmerzen nach ihren seelischen Wurzeln zu
hinterfragen. Was driickt da auf den Magen, was wird geschluckt an
Unverdaulichem, was fiihrt zu diesem Akt der Selbstzerfleischung,
den jedes Magengeschwiir abbildet? Hinter den gefiihlsbetonten
Themen lassen sich durch entsprechendes Forschen BewuBtseinsmu-
ster finden und bearbeiten. Solche Symptomverschiebung in der
Senkrechten hatden Vorteil, die Symptomatik nicht weiter eskalieren
zu lassen, sondern sie im Gegenteil 16sbar zu machen.

5. Form und Inhalt

Den senkrecht iibereinanderliegenden Ebenen Korper und Seele bzw.
Geist entsprechen die Bereiche Form und Inhalt. Der Kérper steht fiir
den Formaspekt, Seele bzw. Geist fiir den Inhalt. Aus der religiésen
und esoterischen Weltsicht ist diese Parallelitit selbstverstindlich,
fiir die Naturwissenschaft ist sie dagegen fremd. Der Antike galt jede
Form und damit jedes Ding als Manifestation einer dahinter liegen-
den Idee. Noch Goethe formulierte unwidersprochen: »Alles Ver-
géngliche ist nur ein Gleichnis.« In vielen Lebensbereichen, von der
Kunst bis zur Technik, ist uns die Verbindung von Form und Inhalt
bis heute selbstverstdndlich. Eine Plastik von Michelangelo schitzen
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wir wegen ihrer Aussage. So wichtig das Material sein mag, es tritt
hinter dem Inhalt zuriick. Blinkt eine Warnleuchte an einem techni-
schen Gerit, ist uns das AnlaB, nach den zugrundeliegenden Ursa-
chen zu forschen. Wir wollen wissen, was das Blinken zu bedeuten
hat. Wenn dagegen der Korper schmerzliche Warnsignale ausdriickt,
versuchen viele Menschen, sie mit Pillen zu unterdriicken, ohne in
der Tiefe nach den Ursachen zu fahnden. Warum sollten ausgerech-
net die Zeichen des Korpers nichts zu bedeuten haben? Unserer
Gesundheit wire bereits gedient, wenn wir den Korper so bewuft wie
jede beliebige Maschine behandeln wiirden.

Folgendes Beispiel mag das Verhiltnis der wissenschaftlichen
und der deutenden Medizin erhellen. Nehmen wir an, ein Bekannter
antwortet auf die Frage nach dem neuesten Theaterstiick: »Die Biihne
war acht mal vier Meter lang und zwei Meter hoch. Es waren 14
Schauspieler beteiligt, davon acht Frauen und sechs Minner. Die
Kostiime waren aus 86 m Leinen und 45 m Seidenstoffen geniht, die
Biihne wurde mit 35 Scheinwerfern beleuchtet . . . usw.« Mit dieser
Antwort wiren wir hochst unzufrieden, wohingegen wir einen Arzt
durchaus schitzen, der uns nach eingehenden Untersuchungen eine
Fiille von Fakten und Daten iiber unseren Korper mitteilt. Dieser Arzt
bleibt ebenso im Formalen héngen und 148t damit auch seinen Patien-
ten gleichsam in der Luft hdngen. Erst wenn er zum Schluf} der
ganzen Aufzdhlung von MefBergebnissen und erhobenen Befunden
z.B. sagt, »das Ganze nennt man Lungenentziindung*«, fiihlt sich der
Patient etwas aufgeklérter. Nun hat der Arzt seine Zahlen und Befun-
de gedeutet, und sofort wird seine Aussage fiir den Betroffenen
bedeutungsvoll.

Unser Ansatz geht an dieser Stelle lediglich einige Schritte weiter.
Denn natiirlich 148t sich in dieser bedeutungsvollen Richtung weiter-
fahren etwa mit der Frage: Was bedeutet denn Lungenentziindung?
Aus dem Ort ergibt sich jeweils die betroffene Ebene. Die Lunge ist
das Organ des Gasaustauschs, mit ihrer Hilfe kommunizieren wir
auch, denn Sprache entsteht iiber die Modulation des Ausatemstro-
mes. Wir atmen alle die gleiche Luft und sind so iiber die Lungen
miteinander in Kontakt. Im K&rper verbinden die beiden Lungenflii-
gel die linke und die rechte Seite, so wie die Atmung auch BewuBtsein
und UnbewuBtes verbindet. Keine andere Organfunktion ist so
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gleichwertig beiden Ebenen zuginglich. Mit dem Organ Lunge ist
also die Ebene des Problems gegeben und das Thema Kontakt,
Kommunikation angesprochen. Die Entziindung* ist, wie die Befun-
de der Schulmedizin eindringlich zeigen, eine kriegerische Ausein-
andersetzung, ein Konflikt im Gewebe. Antikorper kimpfen gegen
Erreger, es wird geriistet, gekdmpft, gestorben und gesiegt. Wir haben
mit der Lungenentziindung folglich einen Konflikt im Kommunika-
tionsbereich verkorpert. Auch nach dieser schon etwas weitergehen-
den Deutung lieBe sich mit den entsprechenden Fragen fortfahren und
-deuten: Warum passiert gerade mir, gerade das, gerade jetzt? Woran
hindert es, wozu zwingt es mich?

Wirklich stimmige Be-Deutungen ergeben sich allerdings erst,
wenn das individuelle Umfeld mit einbezogen und die jeweils spezi-
fische Symptomatik beriicksichtigt werden. Die Deutung von Dia-
gnosen im Schnellverfahren, wie gerade geschehen, bleibt dhnlich
plakativ wie die Diagnose selbst. Trotzdem ist es sinnvoll, Diagnosen
zu deuten, auch wenn sie nur als kleines Steinchen zum groBen
Mosaik des Krankheitsbildes beitragen. Sind sie lateinisch oder neu-
erdings englisch, empfiehlt sich zuerst die Ubersetzung. Multiple
Sklerose* heiBt dann »vielfache Verhirtungen«, eine Ubersetzung,
die durchaus einiges Licht auf das Krankheitsbild wirft. Andere
Diagnosen stiirzen in sich zusammen und verlieren dabei wenigstens
ihren Schrecken. Durch das »Urteil« PCP* erschiitterte Patienten
konnen bei der Ubersetzung wieder Mut fassen: Primidr (= von
Anfang an) Chronische (= schleichend verlaufende) Poly (= viele)
Arthritis (= Gelenksentziindung). Fiir diese Diagnose hitten Sie gar
keinen Arzt gebraucht. Da83 es von Anfang an schleichend an vielen
Gelenken entziindlich begonnen hat, wissen sie selbst.

An der Gegeniiberstellung von Form und Inhalt mag klargewor-
den sein, wie wichtig beide sind. Ohne Biihne und Schauspieler
macht kein Theaterstiick Sinn, ohne Kostiime wire es zumindest
peinlich, und ohne Beleuchtung mii8te der Sinn im Dunkeln bleiben.
Alldiese Dinge sind von Wichtigkeit, aber sie sind nicht alles. Analog
verhilt es sich mit den korperlichen MeBdaten und Befunden. Sie
sind unerldBlich zur Beschreibung des formalen Aspektes, und wir
benutzen sie selbstverstiandlich auch als Ausgangspunkt. Sie ermog-
lichen den ersten Schritt und werden damit zur Voraussetzung fiir den

26



zweiten, die Sinnfindung bzw. Deutung. Aber natiirlich ersetzen sie
diesen nicht.

Die Schulmedizin liefert folglich eine wichtige Basis und wird
durch die deutende Medizin nicht iiberfliissig, sondern wesentlich
erweitert. Von unserer Seite kann es daher keine grundsitzlichen
Vorwiirfe an sie geben. Zwar haben beide Richtungen mit dem
Korper dieselbe Basis, aber ihre Hauptbetitigungsgebiete liegen auf
verschiedenen Ebenen.

Die Schulmedizin hat sich auf den Korper beschrénkt und leistet
hier im Reparaturbereich oft Wunderbares. Die Sorge fiir die Seele
hat sie neuerdings der Psychologie iiberlassen, um den Geist kiim-
merte sich schon friihzeitig die Theologie. Wer der Schulmedizin
vorwirft, sie lasse seine Seele nicht gesunden, dhnelt dem Besucher
eines stdadtischen Schwimmbades, der sich iiber den mangelnden
Meeresblick beschwert. Der war ihm nicht versprochen worden,
genau wie die Medizin heute nicht mehr Heilung von Korper, Seele
und Geist verspricht, sondern sich bescheiden auf gute Reparaturar-
beit im Korperbereich zuriickzieht.

Den Riickzug von der Bedeutungsebene teilt die Schulmedizin mit
den meisten Naturheilverfahren.’ Beide sind sich hnlicher als ge-
meinhin angenommen wird, beruhen sie doch auf demselben mecha-
nistischen Weltbild. Sie suchen in der Vergangenheit nach Ursachen
und konkurrieren darum, wer die tieferen findet und die Symptome
am effektivsten wegtherapiert. Selbst in der Wahl der Waffen® sind
sie verwandter als sie zugeben. Wer gegen Symptome zu Felde zieht,
braucht Waffen und verficht offensichtlich den allopathischen Stand-
punkt, der sich gegen den Gegner richtet und versucht, ihn mit den
besten Gegenmitteln auszuschalten.

Wenn Naturheilkundler der Schulmedizin vorwerfen, sie unter-
driicke allzugern mit Kortison, wire zu bedenken, dafl Kortison ein
korpereigenes Hormon ist und folglich eindeutig zur Natur, ndmlich
sogar unserer eigenen, gehort. Das beliebteste Herzpriparat der
Schulmedizin, Digitalis, ist nichts anderes als der Fingerhut, dessen
Natiirlichkeit sich nicht bestreiten 146t. Selbst hinter dem ersten und
beliebtesten Antibiotikum Penicillin steckt Aspergillus penicillinum,
der Schimmelpilz. Uberhaupt nicht natiirlich ist dagegen die Homoo-
pathie. Niemals kann eine Potenz wie eine C 30 oder D 200 natiirlich
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auftreten. Homoopathie ist ein kiinstliches Verfahren, und die alten
homéopathischen Arzte scheuten sich nicht, sie als Kunst zu bezeich-
nen und auszuiiben.

6. Homoopathie

Die Homoopathie und ihr Weltversténdnis stehen sowohl der Schul-
medizin als auch der gingigen Naturheilkunde diametral gegeniiber
und liefern die geistige Basis fiir eine wirklich alternative Medizin,
der auch unser Ansatz verpflichtet ist. Hier geht es nicht darum, ein
Symptom mit dem Gegenteil zu bekdmpfen, sondern sich mit dem
Symptom zu verbiinden und es mit dhnlichen Alternativen letztlich
sogar zu unterstiitzen bei seinem Versuch, ein fehlendes Prinzip ins
Leben des Kranken zu bringen.

DaB die Medizin urspriinglich tief in diesem Denkansatz wurzelt,
zeigt sich an ihrem Symbol, der am Askulapstab aufgerichteten
Schlange. Erst in den fiinfziger Jahren von der Weltgesundheitsorga-
nisation zum international verbindlichen Arztezeichen erkoren, hat
dieses Symbol eine Geschichte, die bis in die Anfangszeit der
Menschheit zuriickreicht. Im Paradies ist es die Schlange, die als
verldngerter Arm des Teufels die Menschen auf den Entwicklungs-
weg verfiihrt. Sie ist das Symbol der polaren Welt der Gegensitze
und windet sich durch beide Pole der Wirklichkeit um vorwirtszu-
kommen. Wie kein anderes Tier ist sie an die Erde gefesselt, sowohl
durch gottlichen Bannspruch anlédBlich des Siindenfalls, als auch
durch ihre Form. Der Religionsphilosoph Hermann Weidelener sagt
von ihr, sie sei ganz FuB.” Sie verschlingt ihre Opfer im Ganzen wie
die Unterwelt, deren Symbol sie zusitzlich ist. Neben ihren beiden
Giftzihnen verfiigt sie iiber die gespaltene Zunge, einem Symbol der
Unehrlichkeit, Zwietracht und Entzweiung. Sie hat andererseits auch
die Fihigkeit, das Alte und Uberlebte radikal hinter sich zu lassen,
und setzt mit ihrer Hautung einmal im Jahr einen volligen Neuanfang.
Vor allem aber verfiigt sie liber das Gift, das toten und heilen kann.
Das englische Wort »gift« fiir Geschenk mag fiir diesen widerspriich-
lichen Zusammenhang stehen.

Wie in jenen alten Zeiten, als die Schlangen im Heiltempel des
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Askulap (gr. Asklepios) gehalten wurden, ist es bis heute die eigent-
liche und vornehmste Aufgabe des Arztes, aus dem Gift® der Polaritit
ein Geschenk zu machen, an dem der Patient wachsen und heilwerden
kann. Die homdopathische Medizin folgt diesem Weg von Anfang
an in ihrem Denken und Handeln, ja bis in die Herstellung ihrer
Mittel. Aus Giften wie Arsen oder Lachesis® macht die Homdopathie
Heilmittel, indem sie sie durch Verschiitteln allméhlich von ihrer
Stofflichkeit befreit. Dieses sogenannte Potenzieren ist kein Verdiin-
nen, sondern ein Verschiitteln bzw. Dynamisieren, wie die Homoo-
pathen betonen. Dabei wird die Ursubstanz oder -tinktur pro Ver-
schiittelungsschritt auf ein Zehntel (D-Potenzen fiir Dezimal) oder
ein Hundertstel (C-Potenzen fiir Centesimal) reduziert und bei jedem
Schritt ihr Muster durch Schiitteln auf das Lésungsmediumm iiber-
tragen. Bei dieser Methode enthalten Potenzen iiber der D 23 keiner-
lei Ausgangsstoff mehr, aber noch die komplette, von ihrer urspriing-
lichen Giftigkeit vollstidndig befreite Information. Diese gehort dem
geistigen Bereich an und hat die niedriger schwingende Materieebene
iiberwunden. Von ihrer Korperlichkeit erlost und auf eine hohere
Ebene transportiert, kann sie als echtes Heilmittel wirken. Sie gibt
dem Patienten eine Information, die ihm fehlt, und macht ihn so
heiler.

Die homoopathischen Mittel werden iiber die bereits erwéhnten
Arzneipriifungen gefunden. Dabei nehmen gesunde Arzte die Mittel
in niedrigen, d.h. Stoff enthaltenden Potenzierungen zu sich und
registrieren die dadurch hervorgerufenen Symptome. Hat ein Patient
dieselben oder dhnliche Symptome, bekommt er das Mittel meist in
einer hoheren, d.h. stofffreien Form. Als reine Information kann es
nun zu seiner Heilung beitragen, sofern das Arzneimittelbild sich mit
dem Symptomenbild deckt.

Jedes Krankheitsbild ist Ausdruck einer in den Korper gesunke-
nen Idee bzw. eines Musters, das im BewuBtsein fehlt. Dieses kann
mit einer dhnlichen arzneilichen oder geistigen Information behan-
delt werden. Im ersten Fall sprechen wir von Homoopathie, im
zweiten von BewuBtmachung des Musters oder Krankheitsbilderdeu-
tung. Information ist ihrer Natur geméB auf einer hoheren Schwin-
gungsebene als das korperliche Problem. Wenn es gelingt, die
Problematik auf diese hohere Ebene zuriickzuholen, wird aus dem
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Gift ein Geschenk. Die Manifestation des Schattens in der Sympto-
matik fiihrt so zu dessen Durchlichtung, und Krankheit wird zum
Weg der Selbsterkenntnis.

7. Ursachen-Spiel

Der Schulmedizin steht beziiglich des Inhalts bzw. der Botschaft von
Krankheitsbildern ihr Ursachenkonzept im Weg. Wie die Naturwis-
senschaften geht sie davon aus, daB alles eine in der Vergangenheit
liegende Ursache hat. Diese zu finden und zu beseitigen ist ihr
Anliegen. Andere Ansétze kritisiert die Schulmedizin gern als unwis-
senschaftlich, ein Vorwurf, der, wie sich noch zeigen wird, auf sie
selbst zuriickfallt.

Das Auffillige an diesem Ursachenkonzept ist seine Beschrin-
kung. Es darf nur in eine Richtung, namlich die Vergangenheit, und
auch nur ein-, hochstens zweimal mit der Standardfrage »Warum?«
nachgefragt werden. Natiirlich konnte man auch in anderen Richtun-
gen suchen oder beliebig lange weiterfragen. Warum habe ich eine
Erkiltung? »Weil ich vor zwei Tagen Erreger aufgeschnappt habe«,
konnte die schulmedizinisch akzeptable Antwort lauten. Warum habe
ich mir aber die Erreger geholt? — »Weil mein Immunsystem ge-
schwicht war.« Auch hier 148t sich noch weiterfragen: Warum war
das Immunsystem geschwicht? Irgendwann wird die Antwort auf das
Erbgut hinauslaufen, nach dem Motto: »Weil ich dieses Abwehrsy-
stem von meinen Eltern geerbt habe.« Warum aber haben mir die
Eltern ausgerechnet diese Immunausstattung mitgegeben? Die Ant-
wort fiihrt bereits zu den GroB3eltern, die wieder von ihren Eltern
geerbt haben usw. Zum Schluf landet man bei Adam und Eva und
der Frage: Warum haben die ersten Menschen solch ein Immunsy-
stem mit auf den Weg bekommen? » Wissenschaftlicher« kénnten wir
mit derselben Fragetechnik auch zum Urknall kommen. Die Antwort
auf die néchste Frage bleibt allerdings ebenso offen: Warum — um
Gottes Willen — hat es urplotzlich geknallt?

Das Kausalitédtsprinzip wirkt nur auf den ersten Blick so iiberzeu-
gend, auf den zweiten verrit es deutliche Schwichen. Seine grofite
Schwiche ist, daB es nachweislich der Wirklichkeit nicht gerecht
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wird, wie uns die moderne Physik belegt. Als am weitesten fortge-
schrittene Naturwissenschaft hat sie die Grenzen des mechanisti-
schen, auf Kausalitdt aufgebauten Weltbildes iiberschritten und es
widerlegt.

Zu diesem nicht nur fiir die Medizin entscheidenden Wendepunkt
kamen die Physiker bei ihren Recherchen im Bereich der winzigen
Teilchen im Atominnern. Sie fanden, daB alle Teilchen bis auf das
Licht-Photon einen spiegelbildlichen Gegenpol besitzen.!' Zu jedem
Teilchen existiert also ein Zwillingsteilchen, das in allem gerade
entgegengesetzt ist. Auf Einstein geht eine Versuchsanordnung zu-
riick, bei der eines der beiden entstandenen Zwillingsteilchen beein-
fluBt, das andere aber in Ruhe gelassen wird. Verbliiffender Weise
stellte sich heraus, daB im Moment der Zustandsverdnderung am
beeinfluBten Teilchen auch das andere unbeeinfluBte sich so verén-
derte, daB3 beide weiterhin gegenpolar blieben. Noch erstaunlicher
war, daf} die beiden Verdnderungen im selben Moment geschahen
und damit jede Form von Nachrichteniibermittlung als Erkldarung
ausfiel.

Der Englidnder John Bell konnte schlieBlich mathematisch bewei-
sen, daB Teilchen aus einer Quelle, sogenannte phasenverriegelte
Teilchen, auf immer zusammenhingen, und zwar auf eine logisch
nicht faBbare, akausale Weise. Das Bell’sche Theorem geht noch
einen Schritt weiter und belegt, da8 das nicht nur fiir den subatomaren
Bereich winzigster Teilchen gilt, sondern ganz generell. Damit war
die Kausalitit widerlegt bzw. zu einem Erklarungsmodell degradiert,
das lediglich Anniherungen an die Wirklichkeit erlanbt.

Bedenkt man, daB laut Wissenschaft unser Universum aus einer
Explosion, dem besagten Urknall, hervorgegangen ist, muB} es aus
lauter miteinander verbundenen Teilchen bestehen. Und genau davon
gehen die heiligen Schriften des Ostens aus. Die hinduistischen
Veden und die Sutren des Buddhismus beschreiben die Wirklichkeit
als in all ihren Aspekten stindig mit allen anderen Aspekten in
Verbindung stehend. Wo Physiker heute dhnlich metaphysisch an-
mutende Ergebnisse vorlegen, handelt es sich nicht um die Annéhe-
rung von modernem und &ltestem Wissen, wie gern behauptet wird,
sondern um ein einseitiges Naherriicken der Naturwissenschaft an
das zeitlose Wissen der Weisheitslehren.
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Wenn Kausalitdt widerlegt ist, bleibt die Frage: warum sich weiter
daran halten? Ganz ohne Kausalitét konnen wir, jedenfalls in dieser
Gesellschaft'?, nicht auskommen, weil unser Denken bis in die
Sprache hinein kausal geprégt ist (wie z.B. dieser Satz belegt). Es gibt
allerdings keinen Grund, an einer beschrinkten Unterform des Kau-
salitdtsdenkens wie dem wissenschaftlichen System festzuhalten.
Wir konnen die Kausalitdt als beste uns zur Verfiigung stehende
Anngherung an das synchron »geschehende« Universum erweitern,
wie es bereits Aristoteles tat. Der Vorteil seines weiteren Kausalitéts-
verstindnisses offenbart sich, sobald wir einen einfachen Vorgang
wie ein Sportereignis wissenschaftlich unter die Lupe nehmen. Selbst
ein Hundertmeterlauf ist noch zu lang, und so miissen wir einen
kleinen Ausschnitt, etwa den Start, herausschneiden. Auf die wissen-
schaftliche Standardfrage: Was ist die Ursache fiir das plotzliche
Losrennen der Sportler?, gibt es eine wissenschaftlich akzeptable
Antwort: der StartschuB8. Er wirkt aus der Vergangenheit auf die
Gegenwart, ist immer vorhanden und reproduzierbar.

Wer allerdings etwas von Leichtathletik versteht, wird von dieser
Erkldarung wenig befriedigt sein. Er wird darauf hinweisen, da3 die
wesentlichere Ursache fiir das Aufspringen der Sportler ihr Wunsch
nach einer Goldmedaille ist. Ein etwaiger Sieg liegt aber noch in der
Zukunft und ist deshalb fiir die Wissenschaft als Ursache unakzepta-
bel. Jedem Geschehen liegt nach Aristoteles® Auffassung auch eine
Musterursache zugrunde. Beim Hundertmeterlauf wiéren das die
Spielregeln. Diese verbieten z.B., ein Fahrrad oder andere unerlaubte
Hilfsmittel zu benutzen. Nur auf Grund des bereits seit langem
existierenden Musters »Hundertmeterlauf« wissen die Sportler iiber-
haupt, in welche Richtung sie lossprinten miissen. SchlieBlich gibt es
noch die materielle Basis oder Ursache, die in der Aschenbahn, den
Muskeln usw. liegt und auch von der Wissenschaft akzeptiert wird.
Mit vier Ursachen statt einer werden wir der letzten Wirklichkeit
immer noch nicht gerecht, kommen ihr aber ndher. Wenn es letztlich
sowieso keine Ursachen gibt, muf} es erlaubt sein, die eine um drei
weitere zu ergidnzen. Ziehen wir zur Deutung der Krankheitsbilder
diese vier Ursachen heran, wird die eine der Schulmedizin dadurch
natiirlich nicht falsch, sondern lediglich ergénzt und erweitert.

Auf Grund von Gewohnheit und Eigenblindheit wird es oft pas-
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sieren, daB man sich gerade bei wichtigen eigenen Krankheitsbildern
in die Arme der gewohnten Monokausalitdt fliichtet. Die eigene
Lungenentziindung wird dann wieder allein auf die Erreger gescho-
ben und dariiber hinaus nicht weiter hinterfragt. Natiirlich sind bei
jeder Lungenentziindung Erreger im Spiel, sie liefern die aus der
Vergangenheit wirkende Ursache. DaB sie nie allein verantwortlich
sind, mag die Tatsache belegen, da8 die meisten Gesunden entspre-
chende Erreger in ihrer Lunge beherbergen, ohne zu erkranken.
Werden sie, etwa durch einen schweren Autounfall, auf eine Inten-
sivstation verschlagen, konnen dieselben Erreger plotzlich aktiv wer-
den. Auf Intensivstationen ist die Gefahr, an Lungenentziindung zu
erkranken, nicht deshalb so groB, weil es hier so viele Erreger gibt,
im Gegenteil, nirgends werden sie so verfolgt und dezimiert. Der
wesentlichere Grund liegt in dem Kommunikationskonflikt, der sich
verkorpert, sobald der ganze Kontakt nur noch iiber Plastikschlauche
lauft. So wie man immer eine funktionale Ursache findet, wird sich
auch immer eine Ziel- oder Sinnursache ergeben, wie auch ein
Muster, in das das ganze Geschehen palt.

8. Analogie und Symbolik

Auch wenn wir auf die vier Ursachen des Aristoteles zuriickgreifen,
beruht die Philosophie von »Krankheit als Weg« weniger auf kausa-
lem als auf analogem Denken. Wieder ist es die Physik, die uns den
Weg zu dieser Weltsicht 6ffnen kann. An Stelle der Kausalitit setzten
die Physiker die Symmetrie und erklérten, daB die letzten uns faba-
ren Gesetze Symmetriesitze seien. Das Analogiedenken der alten
Medizin, wie es sich in Paracelsus’ Satz »Mikrokosmos = Makro-
kosmos« ausdriickt oder dem Grundsatz aller Esoterik »wie oben so
unten bzw. wie innen so aulen«, kommt diesem Symmetrieverstind-
nis nahe. Wenn wir Form und Inhalt, K6érper und Seele, Mensch und
Welt'? analog sehen, sind wir der Wirklichkeit niher, als wenn wir
Ursachen suchen, denn die Physik belegt, da3 nicht kausales Hinter-
einander, sondern synchrones Nebeneinander die Welt bestimmt.
Der Schliissel zu diesem Weltverstindnis liegt nicht in der Ana-
lyse, sondern in der Symbolik. Diese steht auch im Zentrum der
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Symptomdeutung. Wie alle anderen Bilder lassen sich Krankheits-
bilder nicht durch Analyse des Materials, sondern eher durch kontem-
plative|4 Betrachtung ihrer Ganzheit erfassen. Die Aussage eines
Bildes entgleitet einem, wenn man versucht, sie in noch so raffinierter
Analyse des Materials zu finden. Zum SchluB8 ist einiges Zahlenma-
terial iiber die Zusammensetzung der Farbpigmente gewonnen, die
Herbststimmung aber verloren. Sie liegt mehr in der Symbolik der
Farben als in deren Chemie. Um ein Bild zu deuten, miissen alle
Einzelheiten zu einem Gesamteindruck vereinigt werden. Das ganze
ist mehr als die Summe seiner Teile.

Unser Wort »Symbol« stammt vom griechischen symballein, was
soviel wie zusammenwerfen, zusammenfiigen bedeutet. Um beim
Deuten der Krankheitsbilder den Menschen in seiner Ganzheit zu
erfassen, ist es notwendig, alle Einzeleindriicke zu einem Muster
bzw. all die kleinen Symbole zu einem umfassenden Symbol zusam-
menzufiigen.

Trotz der Legitimation durch die moderne Physik gerit analoges
Denken gegeniiber dem analytischen nach wie vor leicht ins Hinter-
treffen. Dabei priigt es unser Leben viel weitgehender, als wir uns
eingestehen. Wenn wir einem Menschen das erste Mal begegnen,
machen wir uns ein Bild von ihm, das auf Symbol- und Analogiever-
standnis beruht. Auch wenn uns der Intellekt suggerieren will, dal
der erste Eindruck triigt, wissen wir es besser. Vertrauen wir dem
Verstand, brauchen wir oft lange Zeit, um zum SchluB heraus-
zufinden, daB doch alles schon im Anfang lag. Sobald wir jemanden
in seinrer Wohnung besuchen, machen wir uns iiber diese und damit
tiber ihn ein Bild, ebenso wenn er seinem Auto entsteigt. All das
beruht auf einem mehr oder weniger bewuf3ten Symbolverstindnis.
Auch jeder religiose Bezug beruht auf Symbolik und Analogie. Nur
so lassen sich Gleichnisse verstehen. Wenn wir im Vaterunser beten
»Dein Wille geschehe, wie im Himmel, so auf Erden«, benutzen wir
nur eine andere Formulierung fiir »wie oben so unten« und bewegen
uns auf dem Boden der Analogie.

Selbst die Naturwissenschaft beruht bei genauerem Hinsehen auf
vergleichendem Denken, ist doch jeder MeBvorgang ein Vergleichen
und In-Beziehung- bzw. Analogie-Setzen. Ob man eine Strecke mif3t,
die Temperatur oder den Druck, immer ist man auf den Vergleich mit
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einer geeichten Skala angewiesen. Da Messen die Basis der Natur-
wissenschaft ist, beruht sie letztlich auf vergleichendem Denken.

Die Nahe der Medizin zum Analogiedenken ist im Bereich der
Statistik, einer ihrer Lieblingsdisziplinen, noch deutlicher erkennbar.
Immer wieder st68t man sogar auf Versuche, mit Statistiken Beweise
zu fiihren. Die Methode ist bekannt und verfiihrerisch. Man befragt
100 Heroinabhéngige, ob sie vorher Cannabisprodukte wie Ha-
schisch oder Marihuana konsumiert haben. Wenn 90 % mit »Ja«
antworten, ist der »Beweis« erbracht und Cannabis die Einstiegsdro-
ge zu Heroin. Was so logisch klingt, ist jedoch ohne Beweiskraft.
Denn anders gefragt, 1aBt sich statistisch »beweisen«, dal Milch die
gefahrlichste Einstiegsdroge der Welt ist, 100 % der Heroinabhéngi-
gen und alle Alkoholiker haben damit begonnen. Es geht hier in
keiner Weise darum, Statistiken herabzusetzen, sondernim Gegenteil
darum, das zugrundeliegende vergleichende Denken zu rehabilitie-
ren. Statistiken konnen Wesentliches aussagen, nur beweisen kénnen
sie nie etwas, weil ihre Korrelationen nichts mit Kausalitit zu tun
haben. Sowohl MeBvorginge als auch Statistiken zeigen, wie weit
verbreitet analoges Denken ist. Die Tatsache, daf wir es nicht wahr-
haben wollen, dndert wenig daran.

Selbst fiir die moderne Medizin ist Symbolik von entscheidender
Bedeutung geblieben. Symbole und die daraus aufgebauten Rituale
spielen, wie noch zu zeigen sein wird, im Gesundheitswesen nach
wie vor eine ebenso beherrschende wie weitgehend iibersehene Rol-
le. Das ist schon deswegen in Ordnung, weil sich auch Krankheits-
bilder aus Symbolen zusammensetzen und richtiggehende Rituale
erzwingen.

9. Formgebende Felder

Da es keine alte Kultur und auch keine moderne Gesellschaft ohne
Rituale gibt, kann man davon ausgehen, dal sie zwingend zum
menschlichen Leben gehoren. Thre Wirksamkeit ist, gemessen an
ihrer Verbreitung, noch wenig erforscht. Erstim letzten Jahrzehnt hat
sich mit Sheldrakes Theorie der morphogenetischen oder formgeben-
den Felder ein Erkldrungsansatz gefunden. Sheldrake fand durch
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Experimente bestitigt, dal es zwischen verschiedenen Lebewesen
Beziehungen gibt, die sich logischen Erkldrungen entziehen. Er
postulierte sogenannte formgebende Felder, die diese Verbindungen
vermitteln, ohne dazu Materie oder Informationsiibertragung zu be-
notigen. Verschiedene Experimente belegen, da3 Lebewesen in ei-
nem gemeinsamen Feld miteinander auf unerklérliche Weise verbun-
den sind, ganz @hnlich wie die Zwillingsteilchen der Atomphysiker.
Sie schwingen im selben Moment in derselben Schwingungsebene
und verhalten sich fast wie ein Wesen, vergleichbar etwa einem
groBen Fischschwarm oder einem Getreidefeld, iiber das der Wind
streicht. Bei den beobachteten Situationen gibt es gar keine Zeit,
miteinander im herkommlichen Sinne in Verbindung zu treten.

Der Amerikaner Conden konnte Vergleichbares bei Menschen
finden. Er lieB kommunizierende Personen von der Seite in extremer
Zeitlupe filmen. Dabei stellte sich heraus, da Sprecher und Zuhérer
im selben Augenblick durch winzige, sogenannte Mikrobewegungen
verbunden sind. Dieses Miteinanderschwingen zeigte sich bei allen
Menschen mit Ausnahme von autistischen Kindern. Im Bereich des
organischen Lebens ist man hier einem Zusammenhang auf der Spur,
der jenen eigenartig unerklédrlichen Zusammenhingen der Elemen-
tarteilchenphysik entspricht.

Erfahrungen solcher von Zeit und Raum unabhingiger Felder kann
jeder in einem Konzertsaal machen, wo eine nach herkommlichen
Kriterien unerklérliche Harmonie herrscht. Wie, 146t sich naiv fragen,
ist es moglich, daB so viele verschiedene Musiker mit so vielen
verschiedenen Reaktionszeiten alle im selben Takt spielen? Natiirlich
sehen sie alle den gleichen Dirigenten, aber jeder miifite mit seiner
individuellen Reaktionszeit dessen Signale in unterschiedlicher Zeit
auf seinem Instrument umsetzen. Daf} das nicht der Fall ist, liegt an
dem verbindenden Muster der Musik. Statt dem logisch zu erwarten-
den Chaos kann eine Symphonie, ein Zusammenklang entstehen, weil
die Musiker eins werden im Muster und wie ein Wesen agieren. Auch
die Zuschauer konnen sich auf dieses Muster einlassen und eins
werden in der Musik, mit dem Dirigenten, den Musikern und den
anderen Zuhorern. Das ist das Geheimnis, warum selbst die technisch
beste Wiedergabe das Konzert nicht ersetzen kann.

Praktische Erfahrungen mit diesen logisch nicht faBbaren, nicht
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sichtbaren, aber doch spiirbaren Feldern ermdglicht auch Meditation.
In fast allen Klostern gab es Andachtsrdaume, die ausschlieBlich die-
sem Zweck vorbehalten waren, um die Atmosphire nicht zu storen.
Wer schon einmal in einem Klosterraum meditiert hat, in dem seit
1000 Jahren nur Meditation praktiziert wurde, kennt die Erfahrung.
Hier fillt Meditation leichter und fiihrt tiefer als zu Hause im eigenen
Schlafzimmer oder gar im Flugzeug auf der Reise. Auch groe Grup-
pen, die in Einklang sind, erzeugen ein spiirbares Feld. Beim Tai Chi,
einer alten chinesischen Bewegungsmeditation, wird das besonders
spiirbar. Bewegt sich eine Gruppe wie ein einziges Wesen, entsteht
eine enorme Kraft. Eine alte militérische Erfahrung besagt, da8 es sich
im Gleichschritt leichter marschiert. Wie groB die Kraft des Einklangs,
der Resonanz werden kann, siecht man an der (Einsturz-)Gefahr, die
marschierende Kolonnen fiir Briicken darstellen.

Wie sich solche Felder auch iiber weite Strecken gleichsam unab-
hiangig vom Raum aufbauen konnen, mag die Tatsache illustrieren,
daB Erfindungen nicht selten in verschiedenen Teilen der Welt
gleichzeitig gemacht werden und dafl dieselben Ideen im selben
Moment an verschiedenen Plitzen auftauchen. Selbst in der Politik
hat sich diese Erfahrung niedergeschlagen. Im fast synchronen Zu-
sammenbruch der Ostblockregimes zeigte sich die Kraft eines mu-
stergiiltigen Feldes. Dessen Zeit war abgelaufen, und da konnten
dieselben Panzer, die Jahrzehnte fiir Friedhofsruhe gesorgt hatten,
plotzlich nichts mehr ausrichten. Wihrend der in die Enge getriebene
Intellekt bei all diesen Beispielen noch nach anderen Erkldarungen
suchen mag, stellt ihn ein drastisches Experiment vor diesbeziiglich
unlosbare Probleme. Man hatte einer Kaninchenmutter ihre Jungen
weggenommen und auf einem Atom-U-Boot viele 1000 Kilometer
entfiihrt. Als man sie zu bestimmten festgelegten Zeiten totete, »re-
agierte« die Mutter meBbar darauf. Das Wort »reagieren« ist hier
eigentlich unangemessen, denn der Mutter fehlten alle Grundlagen,
um auf irgend etwas zu reagieren, sie war wohl eher in einem Feld
mit ihren Jungen verbunden. Reaktion braucht Zeit, hier geht es aber
ohne Zeit.

Wihrend wir noch glauben, daB es die verschiedensten Ursachen
sind, die die Welt in Gang halten, belegt die moderne Physik bereits
das Gegenteil: In Wirklichkeit herrscht eine uns unerklarliche Syn-

37



chronizitidt, und Kausalitit ist lediglich ein, wenn auch plausibler,
Denkfehler. Die in den formgebenden Feldern auftretenden Phéno-
mene geschehen synchron und sind nicht kausal zu erkldren. Der
Verdacht liegt nahe, daB hier Physik und Biologie jener tieferen
Wirklichkeit auf der Spur sind, die in den heiligen Schriften des
Ostens beschrieben ist als ein auf verschiedenen Ebenen synchron
ablaufendes groes Muster, in dem alles seinen Platz hat, unterein-
ander zusammenhangt, sich aber in keiner Weise urséchlich bedingt.
Die Analogielehre ist mit den Vorstellungen von den formgebenden
Feldern bestens im Einklang. Insofern ist es verstindlich, wenn alte
Lehren wie die von Paracelsus, daB Mensch und Welt eins sind'?,
heute wieder Beachtung finden.

Es liegt nahe, die Wirkung der Rituale mit den formgebenden
Feldern in Verbindung zu bringen. Rituale sind der direkteste Weg,
solche Felder aufzubauen und in der Wirklichkeit zu verankern.
Betrachtet man alte Initiations- und Heilungsrituale, wird der Ver-
dacht zur GewiBheit. Bei Pubertitsritualen wurde den Jugendlichen
nicht etwa die Erwachsenenwelt mit ihren Regeln erklart, sondern sie
wurden durch den Vollzug der rituellen Handlungen Teil derselben,
ohne irgend etwas verstehen zu miissen. Einmal dem Feld der neuen
Sphire eingefiigt, standen ihnen automatisch all dessen Méglichkei-
ten offen. Wir, die wir nicht mehr an Rituale glauben und deshalb
auch keine starken Felder aufbauen, konnen uns dergleichen kaum
noch vorstellen.



I1. Krankheit und Ritual

1. Rituale in unserer Gesellschaft

Die uns bekannten alten Kuturen hatten ausnahmslos eine Gemein-
samkeit: Aus Symbolen formten sie Rituale fiir die besonderen
Ubergangsphasen des Lebens, aber auch fiir den Alltag und seine
Anforderungen. Nur der moderne Mensch glaubt, ohne Rituale aus-
zukommen, und hilt sie fiir iiberholten Aberglauben. Auf diesem
Hintergrund ist es um so erstaunlicher, wie viele Rituale sich in
unsere aufgeklirte Zeit gerettet haben. Unbemerkt oder geflissentlich
iibersehen, beherrschen sie noch immer das Bild der Gesellschaft.
Neben den wenigen verbliebenen bewufBten Ritualen wie Taufe,
Konfirmation, Firmung, EheschlieBung und Begribnis gibt es unzih-
lige halb- und unbewuBte Handlungen, die von ihrem Ritualcharakter
leben. Kleine Zwangsrituale fiillen den Alltag, etwa wenn erwachse-
ne Menschen plétzlich nicht umhin konnen, eigenartige Schrittfolgen
auf dem Muster des Trottoirs zu entwickeln, beim Eisenbahnfahren
geradezu zwanghaft die vorbeihuschenden Masten zihlen, wenn
fiinfmal nachgepriift werden muB, ob das Auto wirklich zu, die
Haustiir verschlossen ist, die Stecker aus den Steckdosen gezogen
sind und so weiter und so fort. Alle diese Handlungen haben keinen
logisch faBbaren Sinn, es geht lediglich, wie fiir Rituale typisch, um
das Tun an sich. Neben solch alltdglichen und scheinbar nebenséch-
lichen gibt es auch eine Fiille von wichtigen Ritualen.

Unser Gerichtswesen baut darauf auf, da8 die Mitglieder der
Gesellschaft an dieses alte Ritual der Rechtsprechung glauben und es
anerkennen. Der rituelle Charakter wird bei jeder Verhandlung im
streng ritualisierten Ablauf deutlich. Die Gerichtsordnung entspricht
fast der eines Ordens. Die Roben der Richter, Ankldger und Vertei-
diger sind bedeutungsschwangere Ritualgewinder. Aus welch ande-
rem Grund sollte ein erwachsener Jurist ein Kleid und eine Periicke
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iiberstreifen, wenn nicht, um Justitia rituell zu dienen. Wie der
Priester hat der Richter sein Amt ohne Ansehen der eigenen oder der
abzuurteilenden Person zu versehen. Wihrend er seines Amtes wal-
tet, ist er nur den Regeln des Gerichtsrituals unterworfen und hat bis
zum Ende der Verhandlung aufzuhoren, eine individuelle Privatper-
son mit Privatmeinungen zu sein. Gelingt ihm dies nicht und ist er
anderen als ausschlieBlich den gerichtlichen Regelbiichern verpflich-
tet, wird er als befangen abgelehnt.

Jeder AbschluB eines Vertrages, das bewu3te Anerkennen eines
Sachverhaltes durch die eigenhéndige Unterschrift, erfiillt die Krite-
rien eines Rituals. Es ist eben nicht moglich, den Namen unter das
Schriftstiick zu tippen oder zu stempeln, obwohl er dann sogar besser
lesbar wire. Bei politischen Vertréagen ist das Zelebrieren der Ratifi-
zierung als Ritual der Anerkennung besonders augenfillig. Auch der
gewohnliche Verkehr der Menschen untereinander ist rituellen Re-
geln unterworfen, die an sich und funktional betrachtet wenig Sinn
ergeben. Warum gibt man sich zur BegriiBung ausgerechnet die
rechte offene Hand und nicht die linke Faust? Unser Leben ist durch
Symbole und Zeichen bestimmt, von den Farben der Kleidung bis zu
den Verkehrszeichen. Alle solcherart ausgestatteten rituellen Ab-
laufe leben davon, daB sie anerkannt und befolgt werden. Verkehrs-
regeln und -zeichen machen an sich iiberhaupt keinen Sinn, aber von
allen respektiert, regeln sie die schwierigsten Situationen. Rituale
sind nicht logisch, sondern symbolisch, sie sind die wirkenden
Muster. Ohne sie wire gesellschaftliches Zusammenleben unmog-
lich.

Das Problem dabei ist, dal unbewuBte Rituale nicht so gut funk-
tionieren wie bewuBte und in modernen Industriegesellschaften dies-
beziiglich eine starke Tendenz zur UnbewuBtheit vorherrscht. Die
Bedeutung der Rituale verliert ihre Verankerung im BewuBtsein
immer nachhaltiger und sinkt in den Schatten. An der gesellschaftli-
chen Oberfliche verkommen sinnentleerte Formen zu Gewohnbhei-
ten. Diese sind auf Grund ihrer tiefen Wurzeln in den ehemals
bewuBten Mustern immer noch ausgesprochen zihlebig. Wenn der
urspriingliche Sinn schon lange vergessen ist, iiberdauern Gewohn-
heiten und geben der Gesellschaft weiterhin einen Rahmen. Versu-
che, sie wegzureformieren, scheitern haufig an ihrer tiefen Verwur-
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zelung. Mit wieviel Elan die franzosischen Revolutionire von 1789
auch versuchten, die 7-Tage-Woche in einen logischeren und produk-
tiveren Zehnerrhythmus umzuwandeln, der Siebenerrhythmus war zu
tief in der Wirklichkeit verankert und iiberdauerte die Revolution.

Selbst wenn wir die Wurzeln nicht mehr kennen, aber den daraus
gewachsenen Regeln weiter folgen, bleiben wir in der Geborgenheit
der Muster. Die Gefahr ist lediglich, da mit der BewuBtheit auch die
seelische Ladung nachlat. Werden die Regeln nur noch mechanisch
ohne BewuBtheit vollzogen, verwissern sie. Wenn ihr Sinn nicht
mehr erkannt wird, erscheinen sie uns sinnlos. Deshalb deuten wir
sie nicht mehr, und notgedrungen verlieren sie an Bedeutung.

2. Rituale des Ubergangs

Die Ubergangsstadien des Lebens erfordern Rituale und bekamen sie
zu allen Zeiten. Wiahrend archaische Kulturen auf die initiatische
Kraft von Pubertitsriten vertrauten, haben wir deren letzte Relikte,
Konfirmation und Firmung, weitgehend entwertet. Nicht ausreichend
mit BewuBtheit geladen, degenerieren sie zu Gewohnheiten, die ihre
Funktion kaum noch erfiillen. Fiir heutige Jugendliche ist es schwe-
rer, erwachsen zu werden, fehlen ihnen doch bewuBte Ubergangsri-
tuale, die sie im neuen Muster der Erwachsenenwelt mit seinen ganz
anderen Regeln und Symbolen sicher verankern. Wo wir glaubten,
ihnen die Greuel dunkelsten Aberglaubens ersparen zu konnen, be-
raubten wir sie wesentlicher Reifungschancen. So hart und grausam
die entsprechenden Riten archaischer Kulturen gewesen sein mogen,
vom tagelangen Aussetzen in der Wildnis oder in dunklen Erdhéhlen
bis zu blutigen Mutproben und Panik auslosenden Geisterbegegnun-
gen, es waren gangbare Schritte auf die neue Ebene.

Da es nicht ohne Rituale geht, miissen sich heutige Jugendliche
um Ersatz bemiihen. Die erste Zigarette*, im Kreise Gleichgesinnter
quasi rituell geraucht, ist ein entsprechender Versuch. Wohl wissend,
daB sie noch nicht erwachsen sind, wagen sie einen Vorgriff auf eines
dereigentlich noch verbotenen Privilegien der Erwachsenenwelt. Mit
dem Brechen dieses Tabus hoffen sie unbewuft, den Zugang zum
neuen Muster zu erzwingen. Ahnlich wie bei archaischen Pubertiits-
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Werden die Botschaften der Seele ignoriert oder geistig-seelische Wachstumsprozesse nicht
zugelassen, so erkrankt der Korper und zeigt deutliche Symptome. Was will mein Kérper mir
damit sagen? Ruediger Dahlke gibt in diesem umfassenden Kompendium informative, leicht
nachvollziehbare Anleitungen, diese Sprache des Kérpers zu verstehen. Von den Haarspitzen
bis zu den FuZnégeln untersucht er Krankheitsbilder und erklart ihnre méglichen psychischen
Ursachen. So kann Krankheit als Chance begriffen werden, Kérper und Seele wieder in
Harmonie zu bringen und zu halten.
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