Es beginnt mit den Gefiihlen

Das emotionale Gehirn kontrolliert unsere Gefiihle und einen Grossteil der Korperfunktionen, aber es
hort weder auf den Verstand noch die Sprache. Wie konnen die darin verborgenen Selbstheilungs-
krifte aktiviert werden? Der franzisische Arzt David Servan-Schreiber hat alte und neue Wege
entdeckt und mit seiner «Medizin der Emotionen» Millionen von Menschen Augen und Herzen

geoffnet.

achdem ich zwanzig Jahre damit verbracht hatte,

Medizin zu studieren und zu praktizieren, vor allem

in grossen Universitdtskliniken der westlichen Welt,
aber auch bei tibetischen Arzten und indianischen Scha-
manen, habe ich einige wesentliche Einsichten gewonnen,
die sich sowohl fiir meine Patienten wie auch fiir mich als
hilfreich erwiesen haben. Zu meiner grossen Uberraschung
waren es nicht die Methoden, die man mir an der Universitat
beigebracht hatte: Es handelte sich weder um Medikamente
noch um Psychoanalyse.

Nichts hatte mich auf diese Entdeckung vorbereitet. Mei-
ne Laufbahn als Mediziner hatte ich auf dem Umweg iiber
Wissenschaft und Forschung begonnen. Nach Abschluss
meines Studiums kehrte ich der Welt der medizinischen
Praxis fiir fiinf Jahre den Riicken und beschiftigte mich mit
der Frage, wie die neuronalen Netze Gedanken und Gefiihle
hervorbringen. Auf dem Gebiet der neurokognitiven Wissen-
schaften promovierte ich unter der Agide der Professoren
Herbert Simon - einer der ganz wenigen Psychologen, der je
einen Nobelpreis erhielt — und James McClelland, einer der
Begriinder der Theorie der Neuronengeflechte. Die wichtigs-
ten Ergebnisse meiner Doktorarbeit wurden in Science ver-
offentlicht, der Fachzeitschrift, in der jeder Wissenschaftler
seine Arbeiten gern abgedruckt sehen mochte.

Nach dieser streng wissenschaftlichen Ausbildung fiel
es mir schwer, in die klinische Praxis zuriickzukehren, um
meine Facharztausbildung auf dem Gebiet der Psychiatrie
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abzuschliessen. Die Arzte, bei denen ich mein Metier erler-
nen sollte, schienen mir in ihrem Vorgehen zu ungenau,
zu empirisch. Weit mehr als an der wissenschaftlichen Be-
griindung dessen, was sie lehrten, waren sie an der Praxis
interessiert. Ich konnte mich des Eindrucks nicht erweh-
ren, nur Routineverfahren zu lernen und wie man Rezepte
ausstellt (bei der und der Krankheit macht man diese und
jene Untersuchung, verschreibt die Medikamente A, B und
C in dieser oder jener Dosierung so und so lange...) Meiner
Ansicht nach war dies alles weit vom Geist des stindigen
Hinterfragens und der mathematischen Genauigkeit ent-
fernt, der mir mittlerweile vertraut war. Zur Beruhigung
sagte ich mir immer wieder vor, dass ich die Behandlung
von Kranken schliesslich in der am strengsten forschungs-
orientierten Psychiatrieabteilung der Vereinigten Staaten
erlernte. Innerhalb der medizinischen Fakultét der Univer-
sitdt Pittsburgh erhielt unsere Abteilung von der Regierung
mehr Forschungsmittel als alle anderen, einschliesslich des
renommierten Fachbereichs fiir Herz- und Lebertransplanta-
tion an unserem Krankenhaus. Mit einer gewissen Arroganz
betrachteten wir uns als «klinische Wissenschaftler» und
nicht als einfache Psychiater.

Wenig spater erhielt ich vom National Institute of Health
und verschiedenen privaten Stiftungen finanzielle Mittel,
die es mir ermoglichten, ein Forschungslabor fiir Geistes-
krankheiten einzurichten. Viel versprechender hitte die
Zukunft gar nicht aussehen konnen: Ich war mir sicher,
meinen Hunger nach Fakten und Wissen stillen zu kénnen.
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Doch in kurzer Zeit sollten einige Erlebnisse meine Sicht
der Medizin vollig verdndern und mein berufliches Leben
umKkrempeln.

Da war zunéchst eine Reise nach Dharamsala, dem Wohn-
sitz des Dalai-Lama, um mit tibetischen Fliichtlingen zu
arbeiten. Dort sah ich die traditionelle tibetische Medizin
am Werk, die «einen Verlust des seelischen Gleichgewichts»
durch langes Abtasten des Pulses an beiden Handgelen-
ken und eine Untersuchung der Zunge und des Urins dia-
gnostiziert. Die praktischen Arzte dort arbeiteten nur mit
Akupunktur und pflanzlichen Mitteln. Dennoch hatten sie
offensichtlich bei einer ganzen Reihe chronischer Krank-
heiten genauso viel Erfolg wie die abendldandische Medizin.
Zwei gewichtige Unterschiede gab es allerdings:

Die Behandlungen hatten weniger Nebenwirkungen
und kamen weit billiger. Als ich meine Tatigkeit als Psychi-
ater tiberdachte, schien es mir, dass auch meine Patienten
vor allem an chronischen Krankheiten litten: Depression,
Angstgefiihle und Beklemmungen, manisch-depressive St6-
rungen, Stress ... Zum ersten Mal begann ich mich zu fragen,
warum man mir in meiner Studienzeit diese Verachtung der
traditionellen Medizin eingebldut hatte. Griindete dies auf
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Tatsachen, wie ich immer geglaubt hatte, oder einfach auf
Ignoranz? Die Erfolge der westlichen Medizin bei akuten
Krankheiten wie Lungenentziindung, Blinddarmentziin-
dung und Briichen sind unerreicht. Doch bei der Behandlung
chronischer Krankheiten, einschliesslich Angstzustanden
und Depressionen, ist sie alles andere als vorbildlich...

Dann zwang mich ein anderes Erlebnis eher persénlicher
Art, mich meinen Vorurteilen zu stellen. Bei einem Besuch
in Paris berichtete mir eine Freundin aus Kindertagen, sie
habe eine depressive Phase iiberstanden, die so schlimm
war, dass ihre Ehe daran zerbrach. Sie hatte die von ihrem
Arzt vorgeschlagenen Medikamente abgelehnt und sich
an eine Art Heilpraktikerin gewandt, die sie mittels einer
Entspannungstechnik behandelte, die der Hypnose nahe
kommt und es erméglicht, alte, verdrdngte Gefiihle erneut
zu durchleben. Nach einigen Monaten ging es ihr «besser
denn je». Nicht nur war sie ihre Depression los — endlich
hatte sie sich von der Last der dreissig Jahre befreit, in denen
es ihr nicht gelungen war, den Tod ihres Vater, als sie sechs
Jahre alt gewesen war, zu betrauern. P16tzlich legte sie eine
Energie, eine Leichtigkeit und Zielstrebigkeit an den Tag, wie
ich sie bislang bei ihr nicht gekannt hatte. Ich freute mich

Zum ersten Mal begann ich mich zu fragen, warum man mir in meiner Studienzeit
diese Verachtung der traditionellen Medizin eingebldut hatte. Griindete dies auf
Tatsachen, wie ich immer geglaubt hatte, oder einfach auf Ignoranz?
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Hinter 50 bis 75 Prozent aller Arztbesuche steht vor allem Stress. Er ist in Bezug auf
die Sterblichkeit ein grosserer Risikofaktor als Rauchen.

fiir sie, war aber gleichzeitig entsetzt und enttauscht. In all
den Jahren, in denen ich das Gehirn, das Denken und die
Gefiihle untersucht hatte, um mich auf wissenschaftliche
Psychologie, Neurowissenschaften, Psychiatrie und Psy-
chotherapie zu spezialisieren, hatte ich nicht ein einziges
Mal derart spektakuldre Heilerfolge erzielt. Und nicht ein
einziges Mal war von dieser Art Therapie die Rede gewesen.
Schlimmer noch: Die wissenschaftliche Welt, in der ich mich
bewegte, entmutigte jegliches Interesse an derlei «ketzeri-
schen» Methoden. Sie galten als Scharlatanerie und waren
daher der Aufmerksamkeit wirklicher Arzte nicht wert, noch
viel weniger ihrer wissenschaftlichen Neugierde.

Dennoch, meine Freundin hatte innerhalb weniger Mo-
nate unbestreitbar mehr erreicht, als sie von einer medika-
mentdsen oder konventionell-psychotherapeutischen Be-
handlung hitte erwarten konnen. In der Tat, hatte sie mich
in meiner Eigenschaft als Psychiater aufgesucht, hitte ich
ihre Chancen auf eine derartige Veranderung eher als gering
eingestuft. Fiir mich war dies eine grosse Enttduschung, doch
gleichzeitig ein Ruf zur Ordnung. Wenn ich nach so vielen
Studien- und Praktikumsjahren nicht fahig war, jemandem
zu helfen, an dem mir so viel lag, wozu war dann dieses
ganze Wissen gut? Im Lauf der ndchsten Monate und Jahre
lernte ich, zahlreichen anderen Behandlungsmethoden auf-
geschlossener gegeniiberzustehen, und zu meiner grossen
Uberraschung erwiesen sie sich nicht nur als naturgemésser
und sanfter, sondern oft auch als wirksamer.

Jeder der sieben Ansdtze, nach denen ich derzeit in meiner
Praxis vorgehe, nutzt auf seine Art die Mechanismen der
Selbstheilung, die im Geist und im menschlichen Gehirn
angelegt sind. Diese sieben Vorgehensweisen wurden streng
wissenschaftlichen Beurteilungen unterworfen, die ihre
Wirksamkeit bewiesen, und waren Gegenstand zahlreicher
Publikationen in internationalen wissenschaftlichen Fach-
zeitschriften. Dennoch gehoren sie immer noch nicht zum
medizinischen Riistzeug der westlichen Welt, nicht einmal
auf dem Gebiet der Psychiatrie und Psychotherapie. Haupt-
grund fiir diese Verzogerung ist die Tatsache, dass man die
Mechanismen, auf denen ihre Wirksamkeit beruht, immer
noch nicht sorecht versteht. Fiir eine Medizin, die sich als wis-
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senschaftlich versteht, ist dies ein gewichtiger, vielleicht sogar
legitimer Hinderungsgrund. Gleichwohl nimmt die Nachfrage
nach natiirlichen und doch wirksamen Behandlungsmetho-
den stetig zu. Und dafiir gibt es gute Griinde.

Die Bedeutung, die mit Stress verbundenen seelischen Sto-
rungen in der westlichen Gesellschaft zukommt - darunter
Depressionen und Angstzustidnde —, ist allgemein bekannt.
Die Zahlen sind alarmierend:

| Klinische Untersuchungen legen den Schluss
nahe, dass hinter 50 bis 75 Prozent aller Arztbesuche vor
allem Stress steht und dieser in Bezug auf die Sterblichkeit
einen grosseren Risikofaktor darstellt als Rauchen.

M Tatsachlich zielt von den Medikamenten, die in den west-
lichen Landern am haufigsten eingesetzt werden, die Mehr-
zahl auf die Behandlung von Stérungen ab, die in unmittel-
barem Zusammenhang mit Stress stehen: Antidepressiva,
Beruhigungs- und Schlafmittel, Antacida bei Sodbrennen
und Magengeschwiiren, Mittel gegen Bluthochdruck und
solche gegen einen zu hohen Cholesterinspiegel.

Nun bildet sich heute jedoch auf dem gesamten Erdball
allmdhlich eine neue Medizin der Emotionen heraus: eine
Medizin ohne Psychoanalyse und ohne Valium. Die Grund-
prinzipien lassen sich folgendermassen zusammenfassen:
B Im Inneren des Gehirns befindet sich ein emotionales
Gehirn, wahrhaft ein «Gehirn im Gehirn». Es verfiigt iiber
eine andere Struktur, eine andere Zellenanordnung, und
selbst seine biochemischen Eigenschaften unterscheiden
sich von denen des iibrigen «Neokortex» — das heisst, desam
hochsten «entwickelten» Bereichs des Gehirns, der Gross-
hirnrinde, in der die Sprache und das Denken angesiedelt
sind. In der Tat funktioniert das emotionale Gehirn oft un-
abhidngig vom Neokortex. Sprache sowie Wahrnehmung
und Erkennung haben nur begrenzten Einfluss darauf: Man
kann einem Gefiihl nicht befehlen, starker zu werden oder
zu verschwinden, so wie man seinem Verstand befehlen
kann, zu sprechen oder still zu sein.

M Das emotionale Gehirn kontrolliert seinerseits alles, was
das psychische Wohlbefinden regelt, sowie einen Grossteil
der Korperphysiologie: die Herzfunktion, den Blutdruck, die
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Ich war mir sicher, meinen Hunger nach Fakten und Wissen stillen zu konnen. Doch
in kurzer Zeit sollten einige Erlebnisse meine Sicht der Medizin vollig verdndern und
mein berufliches Leben umkrempeln.

Hormone, das Verdauungs- und sogar das Immunsystem.
M Probleme, die das Gefiihlsleben betreffen, sind die Fol-
ge von Funktionsstorungen des emotionalen Gehirns, von
denen viele ihren Ursprung in schmerzlichen Erlebnissen
der Vergangenheit haben. Sie beziehen sich in keiner Weise
auf die Gegenwart, haben sich jedoch dem emotionalen
Gehirn unausléschlich eingepragt. Eben diese Erlebnisse
kontrollieren oft weiterhin unser Empfinden und Verhalten,
gelegentlich noch Jahrzehnte spater.

M Hauptaufgabe des Psychotherapeuten ist es, das emoti-
onale Gehirn auf eine Weise «umzuprogrammieren», dass
es sich an die Gegenwart anpasst, anstatt auf Situationen
der Vergangenheit zu reagieren. Zu diesem Zweck ist es oft
wirksamer, Methoden anzuwenden, die iiber den Korper
gehen und das emotionale Gehirn unmittelbar beeinflussen,
als sich auf die Sprache und die Vernunft zu verlassen, fiir
die es kaum empfanglich ist.

B Das emotionale Gehirn verfiigt iiber natiirliche Mechanis-
men der Selbstheilung: die angeborene Fahigkeit, wieder zu
Harmonie und Wohlbehagen zu finden; sie sind anderen
Mechanismen der Selbstheilung des Korpers vergleichbar,
etwa der Vernarbung einer Wunde oder der Uberwindung
einer Infektion. Verfahren, die auf den Korper einwirken,
nutzen diese Mechanismen.

Die Behandlungsmethoden, die ich anwende, richten sich
unmittelbar an das emotionale Gehirn. Die Sprache umge-
hen sie nahezu ganz. Ihre Wirkungen erzielen sie eher iiber
den Kérper als iiber das Denken. Es gibt zahlreiche derartige
Verfahren. In meiner klinischen Praxis bevorzuge ich sol-
che, die durch strenge und glaubwiirdige Untersuchungen
wissenschaftlich iiberpriift wurden. Was auch immer ihr
Ursprung ist, alles beginnt bei den Gefiihlen.

Mit freundlicher Genehmigung des Verlages gekiirzt entnommen aus:
David Servan-Schreiber: Die neue Medizin der Emotionen - Stress, Angst,
Depression: Gesund werden ohne Medikamente. Antje Kunstmann, 2004.

Bei den sieben Behandlungsmethoden, die Servan-Schreiber beschreibt,
handelt es sich um die Regulation des Herzrhythmus, die neuro-emotionale
Integration durch Augenbewegungen, die Synchronisierung der inneren Uhr
durch Lichtenergie sowie Akupunktur, Erndhrung (Omega-3-Fettsduren),
Bewegung und emotionale Kommunikation.

Daniel Goleman, Autor von «EQ — Emotionale Intelligenz» bezeichnet das
Servan-Schreibers Buch als «Heilmittel». Dem ist nur beizupflichten.

Inzwischen ist von David Servan-Schreiber ein weiteres
Aufsehen erregendes Buch erschienen: kDas Anti-Krebs]
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Buch —Was uns schutzi: Vorbeugen und Nachsorgen mifi
Baiiichen TNtielnd Antje Kunstmann, 2008. 352 S. Geb. Fr.
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Als David Servan-Schreiber vor 15 Jahren an einem Gehirn- dt
tumor erkrankte, schopfte der ehrgeizige junge Hirnfor- il B“{H

scher alle Methoden der Schulmedizin aus, um wieder zu
gesunden. Erst nach einem Riickfall vertiefte er sich in die m
neuste Forschung zu alternativen Behandlungsansatzen.

Servan-Schreiber erklart, wie durch bestimmte pflanzliche Wirkstoffe, durch
Erndhrung und Veranderung des Lebensstils das Immunsystem wirksam
unterstiitzt werden kann — und verbindet so personliche Erfahrung und
Forschungsreport zu einem unverzichtbaren Werk fiir Kranke wie Gesunde.

Entdeckungen fiir Kérper und Geist
—in jeder Ausgabe ein Thema

eitpunkt

Ein Probeabo ohne Risiko (aber mit Nebenwirkungen) gibt es hier:
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