
Zusätzlich zu dem Einfluss des neurove-

getativen Systems auf die Psyche, der im

Artikel von Ralf Vogt thematisiert wurde,

geht es nachfolgend umdie Einflussnahme

des Hormonsystems, Immunsystems und

Darmes auf die Psyche und die therapeuti-

schen Konsequenzen in der Osteopathie.

Die Psyche nutzt nicht nur das Nervensys-
tem als Ausdruckswerkzeug, sondern auch
Neurotransmitter und Hormone, um sich
zu verkörpern. So gehen z.B. bestimmte
emotionale Erlebnisse immer mit der Aus-
schüttung bestimmter Substanzen einher.
Dass das Hormonprofil direkte Auswir-
kungen auf unsere Psyche hat, spüren wir
am eigenen Leib in verschiedenen Lebens-
phasen [1]. Allen voran erinnern wir uns
oft noch sehr gut an die eigene Pubertät
oder erleiden gerade die Pubertät der eige-
nen Kinder. Wir wissen auch, dass bei ver-
schiedenen Sportarten die Botenstoffe
Serotonin und Dopamin ausgeschüttet
werden, die unsere Stimmung bis hin zur
regelrechten Euphorie steigen lassen kön-
nen. Ein weiteres Beispiel dafür, dass Hor-
mone unsere Gefühle steuern und unser
Leben auf den Kopf stellen, erfahren wir,
wenn wir uns verlieben. So ist die physio-
logische Erklärung, dass Verliebte Herz-
klopfen beim Anblick des geliebten Men-
schen haben und scheinbar unendliche
Kraft besitzen, durch einen steigenden
Adrenalin-Spiegel erklärbar. Die Psycholo-
gin Donatella Marazziti belegt in ihrer Stu-
die, dass bei frisch Verliebten der Seroto-
nin-Spiegel im Blut auf ein fast krankhaft
niedriges Level absinkt. Ähnliche Seroto-
nin-Spiegel weisen auch Menschen mit
einer Zwangserkrankung auf, v.a. eifer-
süchtige oder depressive Menschen. Die
Auswirkung bei Verliebten? Ein Tunnel-
blick – so sehr man es auch versucht, es ist
unmöglich, nicht an die geliebte Person zu
denken [2].

Psyche und Immunsystem

Auch auf das Immunsystem haben unsere
Gefühle eine direkte Auswirkung. Bei
Dauerstress werden Adrenalin und Nor-
adrenalin aus dem Nebennierenmark
ausgeschüttet und die CRH-ACTH-Stress-
Achse aktiviert, wodurch die Nebennie-
renrinde ins Spiel gebracht wird. Diese
schüttet verstärkt Mineralkortikoide (z.B.
Aldosteron), Glukokortikoide (z.B. Korti-
sol) und Androgene (Estradiol, DHEA) aus.
Kortisol verstärkt die Wirkung von Adre-
nalin. Sowohl Adrenalin als auch Kortisol
wirken immunsuppressiv, was uns anfällig
für Infektionen macht. Die Ausschüttung
von Kortisol und Adrenalin über eine
längere Zeit hinweg kann pathologische
Folgen haben und die Entwicklung von
Diabetes mellitus, Fibromyalgie, Arterio-
sklerose sowie Magen-Darm-Geschwüren
begünstigen und mit einer Verschlech-
terung der kognitiven und körperlichen
Funktionen einhergehen [4–7]. Wenn der

Dauerstress über lange Zeit bestehen
bleibt, kommt es häufig zum Burnout. Bei
diesem Syndromwirdmeist einMangel an
Kortisol, Adrenalin, Noradrenalin, DHEA,
Melatonin, Dopamin, Serotonin und ein
Überschuss an GABA und Glutamat beob-
achtet. Zu wenig Kortisol führt zu über-
steigerten Immunreaktionen, die sich in
Allergien und Autoimmunkrankheiten äu-
ßern können [8–10]. Auch hier werden die
gegenseitigen Auswirkungen der beiden
Organsysteme erkennbar.

Psyche und
Magen-Darm-Trakt

Wir sind nicht allein. Spätestens seit der
Entdeckung des Mikrobioms wissen wir
es sicher. Der Begriff desMikrobioms wur-
de 2007 vom verstorbenen US-Molekular-
biologen Joshua Lederberg in Anlehnung
an das Human-Genom-Projekt geprägt:
Das Mikrobiom bezeichnet im weiteren
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Sinne die Gesamtheit aller Mikroorga-
nismen, die den Menschen oder andere
Lebewesen, z.B. Regenwürmer, Reptilien,
Rinder, besiedeln (Quelle: Wikipedia). Im
engeren Sinn wird hierdurch die Gesamt-
heit aller mikrobiellen Gene bzw. Geno-
me-(DNA) im menschlichen Organismus
bezeichnet und vom Begriff der Mikro-
biota unterschieden, der die Anzahl aller
Mikroorganismen bezeichnet. Demnach
ist nur 1 von 10 Zellen in uns „mensch-
lich“! André Gessner drückte dies äußerst
trefflich aus: „Wenn uns ein außerirdi-
sches Wesen beurteilen würde, würde es
sagen: Da sind einige Zellen, die alle sehr
ähnlich aussehen – aber eigentlichviel, viel
mehr andere, ganz verschiedene Lebens-
formen, die zahlenmäßig deutlich über-
wiegen. Das ist ein kosmisches Gebilde.“

Experimente stützen die These, dass
Darmbakterien auch die Psyche beeinflus-
sen. Peter Holzer, Professor für Experi-
mentelle und Klinische Pharmakologie
der Medizinischen Universität in Graz,
geht davon aus, dass nicht nur die Nahrung
an sich, sondern auch unser Darm einen
enormen Einfluss auf unsere Emotionen
nimmt: „Unsere Gemütslage wird vom
Darm viel stärker beeinflusst, als wir uns
das bisher träumen ließen.“ Er und sein
Team fanden heraus, dass Stress in Kom-
bination mit induzierter Kolitis bei Mäu-
sen deren Hippokampus und Amygdala
(Angstverhalten) beeinflusste und die
Genexpressionsrate veränderte [11]. Zwi-
schen Darm und Psyche über die sog. Mi-
krobiom-Darm-Gehirn-Achse (microbio-
ta-gut-brain–axis) ist ein Zusammenhang
vorstellbar. Man geht heute davon aus,
dass verschiedene psychische Störungen,
v.a. Depressionenmit Entzündungsmedia-
toren (IgM, IgA) im Darm assoziiert sind
[12,13]. Somit könnte ein Behandlungsan-
satz bei psychischen Störungen der Darm
sein. Bedacht werden sollte, dass die Ver-
bindung zwischen Psyche/Gehirn und
Darm immer in beide Richtungen verläuft.

Reicht der Begriff Psychoneu-
roimmunologie noch aus?

Meiner Meinung nach nein, denn es müs-
sen die neusten Ergebnisse der Neurobio-
logie und aus der Mikrobiom-Forschung
in die komplexe Betrachtung der Interak-
tionen der oben angegebenen Körpersys-

teme einfließen. Deshalb schlage ich ein
neues Wortungetüm vor: „Psycho-Neuro-
Immuno-Gasteroentero-Endokrinologie“.
Die Fülle des bisher dargebotenen Mate-
rials lässt schon vermuten, warum sich
bisher die Betrachtung auf einzelne Kom-
ponenten des Gesamtsystems Mensch be-
zogen hat. Obwohl es mit dem heutigen
wissenschaftlichen Stand der Forschung
nur bedingt möglich ist, die komplexen
Zusammenhänge und Abläufe und die
Wechselwirkungen ganzheitlich zu erfas-
sen, ist es doch unumstritten, dass die Psy-
che, unsere Emotionen und unser Wert-
und Glaubenssystem mit dem Nerven-,
Immun-, endokrinen System und dem
Mikrobiom in ständiger Wechselwirkung
stehen. Dies wird z.B. veranschaulicht
durch eine Untersuchung von Peter Holzer
und Aitak Farzi, bei der der wechselseitige
Zusammenhang von Mikrobiota, Nerven-
system, Hormonen, Immunsystem und
Verhalten aufgezeigt werden konnte [14].

Ansatzpunkte der
Osteopathie

Die Beeinflussung eines Einzelsystems
wird zwingend auch alle andere Systeme
beeinflussen und somit auch die Psyche.
Der Osteopath hat also die Möglichkeit,
durch den somatischen Behandlungsan-
satz auf die Psyche einzuwirken. Je nach
Ausbildung und Zusatzqualifikation könn-
ten Ansatzpunkte das Nervensystem, Blut-
gefäßsystem, Fasziensystem, die Viszera
(inkl. Darm und Hormonsystem) oder die
Körperflüssigkeiten und das Energiefeld
des Patienten sein. Inwieweit diese Ansät-
ze der psychoemotionalen Ursache einer
körperlichen Dysfunktion dauerhaft Bes-
serung bringen, wäre Gegenstand zukünf-
tiger osteopathischer Studien. Allerdings
bedarf es dazu einer klaren Zuordnung, ob
die Ursache psychisch oder somatisch ist.
Häufig ist es schwer nachzuweisen, v.a.
bei jahrelanger Symptomatik, was als ers-
tes da war, die Henne oder das Ei? Zudem
ist durch die Interaktion der einzelnen Sys-
teme die Komplexität des Gesamtorga-
nismus Mensch nicht berechenbar. Die di-
daktische Aufteilung der Osteopathie in
verschiedenen „Osteopathien“ (s. S. 26) ist
verständlich, allerdings muss der Mensch
als Ganzheit wahrgenommen, verstanden
und behandelt werden. Dies sind auch

Grundprinzipien von Still: „Der Körper ist
eine Einheit“ und „man is triune – mind,
matter, force“ [15].

Therapeutische Haltung

Patientenhaben häufig, so istmeine Erfah-
rung, sowohl ein Problem auf der körper-
lichen als auch auf der psycho-sozialen
Ebene. In der Ayurveda-Medizin ist es un-
denkbar, denMensch nicht in seiner Ganz-
heit zu betrachten und zu behandeln. Dort
gibt es sowohl somatopsychische The-
rapieansätze (Reinigungs-/Phytotherapie)
als auchpsychosomatischeAnsätze (Medi-
tation, bewusste, gesunde Lebensführung).
Der grundlegendste Ansatz der Ayurveda-
Medizin ist jedoch, dass der Arzt/Thera-
peut Reinheit in Körper, Rede und Geist
erlangt. Denn auch das System Therapeut
interagiert mit dem Patienten-System
(therapeutische Haltung). Eine Studie von
Ricks belegt, dass die Angst des Therapeu-
tenvor demPatienten im PatientenGefüh-
le von Sinnlosigkeit und Zurückweisung
auslöste [16]. Dies war auch der Fall, wenn
dem Therapeuten das Krankheitsbild aus-
sichtslos schien. Diese Ergebnisse unter-
streichen die Rolle der Gegenübertragung
im therapeutischen Handeln, also den Ge-
fühlen, die ein Klient beim Therapeuten
auslöst und über deren Herkunft und Be-
deutung sich der Therapeut (auch bei
sich!) idealerweise im Klaren sein sollte.
Insbesondere eine negativeGegenübertra-
gung scheint regelhaft mit einem ungüns-
tigen Therapieverlauf verknüpft [17]. Des-
halb ist die emotionale und körperliche
therapeutische Haltung und Annäherung
das Fundament, auf dem eine gute Thera-
pie aufgebaut werden sollte.

Osteopathie als Möglichkeit
der Ressourcenbildung

Es lässt sichmeines Erachtens beobachten,
dass auch bei jungen Menschen die Regu-
lationsfähigkeit, die ich in Zusammenhang
mit den von Still postulierten „Selbsthei-
lungskräften“ sehe, immermehr abnimmt.
Deswegen sehe ich die Stärke der Osteopa-
thie v.a. im Bezug auf die Psychosomatik,
aber auch in der täglichen Anwendung
von Techniken der Ressourcenbildung,
wie Stillpoint-, State of Balance-Techniken
(Stillpoint der Mid Tide/biodynamischer
Ansatz). Besonders Rollin Becker bezog
diese immer in seine Behandlungen mit
ein und behandelte oft ausschließlich
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durch die Anwendung solcher Techniken
[18].

Zu Beginn des 20. Jahrhunderts war die
Anzahl undArt äußerer Stressorengänzlich
anders als heute. Beispielsweise entspricht
laut einer Studie die Stressbelastung jedes
durchschnittlichen Autofahrers heute der
eines Kampfpiloten aus demZweitenWelt-
krieg [19]. Nehmen wir jetzt noch die ra-
santen Entwicklungen in der IT-Branche,
der Telekommunikation, der Medienver-
fügbarkeit, des Food-Designs, der Anforde-
rungen im Berufs- und Privatleben dazu,
ebenso den gestiegenen Elektrosmog, Me-
dikamentenverbrauch, die Verarmung der
zwischenmenschlichen Interaktion und
mangelnde Bewegung, ist es geradezu
unglaublich, dass das System Mensch
(▶Abb. 1) überhaupt noch bis zu einemge-
wissen Punkt regulieren kann. Davon aus-
gehend, dass manchmal weniger mehr ist,
gilt es zu bedenken, dass wir als Therapeu-
ten durch jede Technik einen Reiz setzen.
Allerdings sollte meiner Meinung berück-
sichtigt werden, inwieweit unsere Patient
überhaupt in der Lage ist, zu regulieren,
alsowie vital sein Körper-Geist-System ist.

Fazit

Die Zunahme von Patienten mit psy-
chosomatischem Beschwerdehintergrund
zwingt uns, in unserem Behandlungsan-
satz (somato-psychisch) die aktuelle For-
schung oder auch andere naturheilkund-
liche Konzepte einzubeziehen. Nach Still
sollte es darum gehen, den Menschen in
seiner Gesamtheit zu sehen, zu begreifen
und zu behandeln: Mit der Haltung, Ge-
sundheit zu suchen, dem Gewebe zu fol-
gen, also regulativ zu interagieren, damit
der Körper wieder Ressourcen bilden und
seine Selbstheilungskräfte nützen kann –

als stiller, ehrfürchtiger Beobachter. Ist
nicht das ein psychosomatischer Ansatz?

Wenn wir psychosomatisch behandeln
wollen, was meiner Erfahrung nach osteo-
pathisch möglich ist, ist es wichtig, von
dem Gedanken – nach 3 bis 6 osteopathi-
schenBehandlungen ist allesgut–Abstand
zu nehmen. Denn unser System benötigt
Zeit und Vitalität, um wieder regulieren
und nachhaltige Veränderung von alten
psychischen und physischen Mustern her-
vorbringen zu können. Auch Rollin Becker
behandelte seine Patienten mehrere Mo-

nate, manchmal Jahre. Dies lässt sich nur
mit beratend aufgeklärten Patienten
durchführen, die sich darauf bewusst
einlassen und dafür entscheiden. Zudem
bedarf es eines Therapeuten, der über gute
Ressourcenverfügt. Ichmöchtemit folgen-
den Worten Stills enden: „Nenn mir das
Alter Gottes und ich sag dir, wie alt die Os-
teopathie ist. Sie ist das Gesetz des Geistes,
der Materie und der Bewegung.“ [20]
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