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Liebe Leserinnen, liebe Leser!

Lassen Sie mich mit einem Zitat begin-
nen. Es stammt von Wolfgang Amadeus
Mozart, der am 3. Dezember 1777 aus
Mannheim schrieb:,,Ma trés chere Cou-
sine. Bevor ich Thnen schreibe, muss ich
aufs Hdusel gehen - - - jetztist"s vorbey!
ach! - - - nun ist mir wieder leichter ums
Herz! - jetztist mir ein Stein vom Herzen
—nun kann ich doch wieder schmausen!
- - nu, nu, wenn man sich halt ausgeleert
hat, ist s noch so gut leben...*

Andere Zeiten — andere Sitten! Nun kor-
respondierte auch Mozart nicht mit je-
dem so ,,wild, krumm und lustig“ wie
hier mit seinem ,,Bisle“ Maria Anna
Thekla. Und auch vor 230 Jahren sprach
nicht jeder so offen und humorvoll iiber
den Darm wie der 21jéhrige Mozart. Und
doch war das Thema Verdauung und
Ausscheidung damals weit weniger tabu
als heute. Andere Hygienevorstellungen,
andere Wohnbedingungen machten es
unausweichlich, tagtdglich damit kon-
frontiert zu werden.

Hoéren wir also noch ein wenig zu, wenn
Mozart ganz im Stil einer italienischen
Oper fortsetzt: ,,Mein Arsch brennt mich
wie Feuer, was muss das nicht bedeu-
ten! -- vielleicht will Dreck heraus? - ja,
ja, Dreck, ich kenne dich, sehe dich und
schmecke dich -- und -- was ist das? --
ists moglich? -- ihr Gotter! -- Mein Ohr,
betriigst du mich nicht? --- Nein, es ist
schon so -- welch langer, trauriger Ton!

So eindriicklich macht sich der Darm
durchaus auch dem Gesunden bemerk-
bar. Und um wieviel mehr wohl dem
Kranken, der sich nicht darauf verlassen
kann, das alles durch Dick und Diinn sei-
nen rechten Gang geht.

Drei Krankheitsbilder stellen wir in die-
ser Ausgabe vor: das Reizdarm-Syndrom,
Colitis ulcerosa und Morbus Crohn. Alle
drei sind chronische Krankheiten. Sie
erfordern viel Geduld vom Betroffenen
und vielfdltige Therapien, die auch
Anderungen des Lebensstils mit ein-
schliefen.

Aber keine Sorge: bei aller Offenheit
geht es in dieser Ausgabe von medi-
zin individuell dsthetisch zu. Das zeigt
Thnen schon unser Titelbild, das einen
800fach vergroferten Blick in den Dick-
darm erlaubt.

Um es mit dem Frankfurter Dichter und
Schriftsteller Robert Gerhardt zu sagen,
den die eigene Krankheit - Darmkrebs
- zum Galgenhumor zwang, anldss-
lich einer Darmspiegelung, einer Fahrt
durch ,,rote Grotten, feuchte Schliinde®:
»... dass man etwas Mut beweist und
den Darm charakterfest / einer Spieglung
tiberlésst./ Einer Spieglung? Einer Reise!/
Langsam, lichtgestiitzt und leise / dringt
das Auge ins Gekrose,/ iibermittelt gute,
bose / Bilder und ein Monitor / stellt sie
Arzt und Model vor. ..

Herzlich, Thr

Totes @M{WW&V\/

Peter Zimmermann, Vorstand

des Gemeinschaftskrankenhauses Herdecke
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Die Welt wird Mensch

Nahrung aufnehmen, das heifst, Pflanzliches, Mineralisches und
Tierisches Mensch werden zu lassen — eine Leistung, an der der
Darm wesentlichen Anteil hat. Er ist viel mehr als ein Hohlmuskel,
der den Nahrungsbrei befordert und schliefllich das Unverdauliche
wieder ausscheidet. Welches hochspezialisierte rhythmische Wun-
derwerk sich in unserem Bauch verbirgt und welchen Einfluss es auf
unser Leben hat, erfuhr Annette Bopp im Gesprich mit den Arzten
Harald Matthes (Havelhohe), Thomas Breitkreuz (Herdecke) und
Markus Treichler (Filderklinik).

MEDIZIN INDIVIDUELL | FRUHJAHR 2007

Uber den Darm zu sprechen, ist vielen
Menschen eher unangenehm. Die meisten
wiirden dieses Organ am liebsten gar nicht
beachten. Durchbrechen wir doch einmal
dieses Tabu, schauen wir uns an, was der
Darm macht und welche Funktion er in
unserem Organismus einnimmt.

Thomas Breitkreuz: Der gesamte Verdau-
ungstrakt — vom Mund bis zum Anus -
stehtim Dienst unserer Ernahrung. Uber die
Nahrung gewinnen wir Energie und Warme
sowie wichtige Substanzen fiir den gesamten
Stoffwechsel und den Aufbau des Kérpers.
Um das zu ermoglichen, miissen wir es aber
erstmal schaffen, Schnitzel und Pommes und
Salat zu Mensch zu machen. Schon das ist
erstaunlich: Wir nehmen artfremde Stoffe
auf, und unser Magen-Darm-Trakt schafft
es,diese so zu veridndern,dass er sie sich —im
wahrsten Sinne des Wortes — einverleiben
kann! Was vorher fremd und Auflenwelt
war, kann nun eigen und Innenwelt werden.

Wie macht das unser Verdauungssystem?
Was geschieht, damit Fremdes zu Eigenem
werden kann?

Harald Matthes: Das beginnt ganz sinn-
lich: Wir sehen und riechen das Essen,
dabei lduft uns das Wasser im Mund
zusammen. Gleichzeitig gibt die Magen-
schleimhaut Sdure ab, die Bauchspei-
cheldriise — wie der Name schon sagt —
Bauchspeichel, die Leber Galle. So ist der
gesamte Verdauungstrakt optimal dar-
auf vorbereitet, Nahrung aufzunehmen.
Davon wird uns lediglich der vermehrte
Speichel im Mund bewusst, alles andere
geschieht unbewusst. Dieim Speichel ent-
haltenen Enzyme,knacken die Kohlen-
hydrate ansatzweise schon im Mund und
spalten sie in einzelne Zucker auf.
Breitkreuz: Dieses Sinnliche hat noch
eine weitere Dimension: Mit dem Wahr-
nehmen des Spezifisch-Fremden in Ge-
ruch und Geschmack erfahren wir die
besonderen Eigenarten der Nahrung, die
sich ja nicht chemisch definieren oder
stofflich fassen lassen. Eiweif} und Koh-
lenhydrate konnten wir auch als Pulver
schlucken. Uber Geruch und Geschmack
nehmen wir das Fremde qualitativ wahr:
Knoblauch in Olivendél, Karotten in But-
tersauce, Rumpsteak in Pfeffersahne oder
was auch immer. Aber sobald der Bissen
runtergeschluckt worden ist, gerdt das in
Vergessenheit. Vom Magen an abwirts

verlauft der gesamte Verdauungspro-
zess nicht mehr bewusst — und wehe,
wenn nicht! Dann gibt’s ein Problem!

Und was passiert im Magen?

Breitkreuz: Da werden Eiweife und Koh-
lenhydrate ihrer Fremdheit entkleidet.
Zerkleinert wurde die Nahrung durch
das Kauen, jetzt wird sie denaturiert, sie
verliert ihre Natur. Nur die Fette bleiben
noch so, wie sie sind. Was dann aus dem
Magen in den Zwdlffingerdarm tibertritt,
ist nicht mehr spezifisch,,Schnitzel“ oder
»Salat®, sondern ein breiiger Nahrungs-
Mix. Durch diese Zerstorung der Eigen-
art und der spezifischen Strukturen
schmeckt das Essen nicht mehr so, wie
wir es im Mund gespiirt haben. Das weif3
jeder, der schon einmal erbrochen hat.
Matthes: Ausschlaggebend dafiir ist die
Magensdure. Sie ist ja mit einem Séure-
wert (pH) von knapp 2 hoch aggressiv.
Das Wunder besteht darin, dass sich der
Magennichtselbstverdaut. Davor bewahrt
ihn die Magenschleimhaut mit ihren
unzihligen Driisenzellen, die den Magen
innerlich mit einer Schleimschicht aus-
kleiden. Thr macht dieses saure Milieu
nichts aus. Das Magengeschwiir entsteht
erst dann, wenn diese Schleimhaut nicht
mehr intakt bzw. die Zusammensetzung
des Magenschleims nicht mehrim Gleich-
gewicht ist.

Aber spielt da nicht auch das Bakterium
Helicobacter eine Rolle?

Matthes: Ja, natiirlich. Aber es gibt viele
Menschen,die mitdiesem Keimviele Jahre
lang in friedlicher Koexistenz leben. Dass
man ihn in sich hat,bedeutet tiberhaupt
nichts. Erst wenn sich die Magenschleim-
haut nicht mehr regenerieren und sich
somit nicht mehr durch den Schleim
schiitzen kann, entstehen Geschwiire.
Dabei stellt Helicobacter nur einen von
vielen Schiddigungsmechanismen dar.
Ohne Regenerations- und Schutzme-
chanismen bilden sich Geschwiire, auch
wenn kein Helicobacter vorhanden ist.

Wie geht es dann weiter mit der Verdauung,
nach dem Magen?

Breitkreuz: Jetzt schldgt das Milieu um
ins Basische. Im Magen ist alles noch
sduredominiert — pH von 2 —,im Zwolf-
fingerdarm, also nur zwei Zentimeter
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weiter, wird alles alkalisch und damit
friedlicher — der pH steigt auf 8, das ist
schon fiir sich genommen phidnomenal!
Das Besondere an diesem Ubergang zwi-
schen Magen und Darm ist noch, dass
der Magen mit jeder peristaltischen Welle
dem fliissigen Nahrungsbrei,den er durch
den Pfortnerin den Zwolffingerdarm ent-
lisst, Luft hinzufiigt, sodass der Speise-
brei ab dieser Stelle schaumig ist.

Wozu ist das gut?

Breitkreuz: Damit wird eine grofitmaog-
liche Oberfldche geschaffen, um die Ver-
dauung zu erleichtern. Hier, im Diinn-
darm, kommen die Galle aus der Leber
und die Verdauungssifte aus der Bauch-
speicheldriise hinzu. Sie zerlegen die
Nahrung in ihre kleinsten Bestandteile:
Eiweif8 in Aminoséduren, Kohlenhydrate
in Einzelzucker, Fette in Fettsduren und
Glyzerin. Das ganze ist ein hochkom-
plexer rhythmischer Vorgang. Der Darm-
inhalt wird dabei wie in Flowforms in
Pendelbewegungen stindig hin- und
hergeschaukelt. Dieses Milieu ist so
lebendig, dass sich Fremdes und Eigenes
intensivst durchmischen, bis zuletzt das
Fremde ganz abgebaut ist. Und so kann
es jetzt auch in das Blut aufgenommen
werden. Es ist wie in der Natur, wenn
die Blitter verrotten: Durch den Abbau
des Alten wird Neues moglich. Vergehen
und Werden. Tod und Auferstehung.
Verdauung hat durchaus eine spirituelle
Dimension.

Wie kann der Korper denn nun das ehemals
Fremde aufnehmen?

Matthes: Der Diinndarm ist im Inneren
stark aufgefaltet, und diese Falten, so-
genannte Zotten, sind wiederum in sich
vielfach gefiltelt, so dass eine immens
grofle Oberfliche entsteht. Von der Struk-
tur her dhnelt das dem Blatt des Wurm-
farns, das ist ebenfalls vielfach gefiedert.
Dieser ,,Biirstensaum® der Darmzotten
ist besetzt mit verschiedenen Verdau-
ungsenzymen, die es sonst nur im Zell-
inneren gibt. Sie gestalten den Abbau,
wihrend die Darmzotten das Verdaute
aufnehmen und an den Blutkreislauf
bzw. die Lymphe abgeben. Das ist eine
Ubergangszone, in der sich unser Orga-
nismus mit seinem Innersten dem Frem-
den zuwendet und 6ffnet.
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Breitkreuz: Diese Welt des
Diinndarms ist eine zutiefst
unbewusste und gesunde
Welt. Wie das Herz, so pen-

delt der Diinndarm stidndig
rhythmisch hin und her, Tag
und Nacht, ein Leben lang. Die-
ses Gesunde driickt sich auch darin
aus, dass sich in Herz und Diinndarm
so gut wie nie Tumore entwickeln.
Wenn im Diinndarm etwas schief lauft
wie beim Morbus Crohn, dann gedeiht
der Mensch nicht mehr gut. Dann fehlt
ihm die Vitalitat.

Markus Treichler: Es gibt ja den schonen
Spruch: Essen und Trinken hélt Leib und
Seele zusammen. Das stimmt! Wenn die
Nahrung nicht richtig aufgenommen
wird, fallen Leib und Seele auseinander.

Was heiBt das konkret?

Treichler: Wenn ich mit mir im Reinen
bin, spiire ich meinen Leib nicht. Wenn
ich aber nicht mit mir im Reinen bin,
tut mir plotzlich etwas weh. Das driickt
sich auch im Appetit aus. Wann vergeht
der mir denn? Wenn mich ein Problem,
ein Konflikt seelisch so belastet, dass ich
damit nicht fertig werde, dass ich dies
seelisch nicht verdauen kann. Dann liegt
es mir unter Umstidnden auch schwer im
Magen und verdirbt mir den Appetit.
Das Gegenteil gibt es natiirlich auch:
Wenn ich im Zwischenmenschlichen
enttduscht bin, wenn ich mehr ersehne
als ich bekomme - z.B. Anerkennung
oder Beachtung —,dann kann der Appe-
tit zunehmen, besonders auf Siifles als
Ersatz fiir die unerfiillte Zuwendung. Der
sogenannte Kummerspeck entsteht auf
diese Weise. Auf dhnliche Art, allerdings
komplizierter und komplexer, konnen
Essstorungen zustandekommen.

Noch einmal zuriick zum Verdauungs-
prozess. Was geschieht dann mit all diesen
ins Kleinste zerlegten Nahrstoffen?

Breitkreuz: Der Diinndarm nimmt sie
auf und leitet sie iber die Blutgefifie
weiter zur Eintrittspforte fiir den Aufbau
in das Eigene: in die Pfortader. Die Stoffe
haben bis hierher zwar ihre Fremdheit
verloren, sind aber noch nicht wirklich
Eigenes, sind noch nicht Leib geworden.
Die Pfortader fiihrt den Nahrungsstrom
zur Leber, und erst dort werden die

// Stoffe in

den Zusam-
menhang unserer eigenen Lebens-
prozesse integriert — erst dann wird
aus Schnitzel wirklich Mensch.

Jetzt bleibt ja aber immer noch einiges
tibrig, was macht der Darm weiter damit?
Breitkreuz: Nun kommen wir in die Welt
des Dickdarms. Er ist nicht mehr so rund
und glatt wie der Diinndarm, sondern
viel muskuloser und vielfach ausgebuch-
tet. Diese ,,Haustrien“ sind nicht anato-
misch vorgegeben, sondern entstehen
aufgrund einer unterschiedlichen Span-
nung in der Dickdarmmuskulatur. Hier
wird der restliche Nahrungsbrei kriftig
durchgeknetet und eingedickt, struk-
turiert. Auch die Zeitstruktur dandert
sich. Der Diinndarm ist ein recht flottes
Organ, die Nahrung bleibt dort nur rund
vier Stunden, im Dickdarm ein bis zwei
Tage. Er ist also auch ein Stauorgan. Jetzt
erwacht die Wahrnehmung wieder: Wir
spiiren den Stuhldrang, und wir konnen
ihn unterdriicken oder ihm nachgeben.
Matthes: Dieses Bewusstwerden hat auch
etwas mit seelischen Reifungsvorgiangen
zu tun. Die Kontinenz, das bewusste Be-
herrschen des Schlieimuskels, wird ja
erst im Laufe einiger Jahre erworben.
Indem man im Dickdarm lernt zu stauen,
lernt man das auch im Seelischen, und
das ist die Voraussetzung dafiir, um er-
wachsen zu werden.

Treichler: Das stimmt, aber was heift
»Stauen“im Seelischen? Das meint doch
so viel wie fiir-mich-behalten, konzen-
trieren konnen. Das muss im Gleichge-
wicht stehen mit loslassen, freigeben
konnen! Und wirkt sich auf die Verdau-
ung aus: Verstopfung kann entstehen,
wenn sich jemand stindig zusammen-
nimmt, iiberkontrolliert ist. Hier konnen
sich auch beginnende zwanghafte Ziige
zeigen. Umgekehrt kann Durchfall ent-
stehen, wenn jemand sich seelisch zu
wenig abgrenzen kann und ,,ausflief3t*
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das heifit, sich selbst nicht gut

halten und behaupten kann.z.B.

in Priifungssituationen, wenn ich
Angst habe, durchzufallen. Wenn ich
mich dagegen total zusammennehme,
um mir blof§ keine Blo8e zu geben,
werde ich eher Verstopfung erzeugen.

Leiten sich aus solchen Zusammenhéngen
Konsequenzen fiir die Therapie von Darm-
erkrankungen generell ab?

Treichler: Ja, hier konnen wir mit kiinst-
lerischen Therapien viel erreichen. Denn
eine Erkrankung wie Colitis ulcerosa z.B.
hat auch eine psychische Komponente,
die sowohl psychotherapeutisch wie
kunsttherapeutisch mitbehandelt wer-
den kann. Wenn der Darm nicht mehr
richtig dicht ist und blutig-schleimige
Durchfille auftreten, kann der Patient
im Umgang mit Tonerde beim plastisch-
therapeutischen Gestalten seelisch und
korperlich therapeutische Fortschritte
erleben. Er formt ein Gefif3, dessen Wand
tiberall gleich dick bzw. diinn ist, vor
allem aber dicht. Er tastet dabei stindig
den Ton und das Gefif8 ab und erféhrt,
wie er selbst mit sich umgehen konnte:
sensibel, abtastend, aber auch abdich-
tend, abgrenzend. Und iiber die Musik
konnen wir das Rhythmische impulsie-
ren, z.B. beim Reizdarmsyndrom. Wenn
ein Patient die Chrotta, ein cellodhnliches
Instrument, zwischen den Knien hilt
und streicht, tibertrigt sich das rhyth-
mische Schwingen unmittelbar auf die
Atmung und auch auf den Rhythmus
im Darm. Zusitzliche Gesten mit dem
freien Arm verstirken dieses Ein- und
Ausatmen noch. Auf diese Weise kann
man dem Leib etwas wieder beibringen,
was er in der Krankheit verloren hat.

Ich méchte nun noch auf die Bedeutung der
Erndhrung zu sprechen kommen. Es heiB3t ja
so schon: ,Man ist, was man isst.” Woher
weiB denn der Darm, was man isst, ob das
biologisch-dynamisch oder konventionell
angebaute Kartoffeln sind? Oder ob eine
Tomate im Gewachshaus gereift ist oder
in der Sonne? Kann er das unterscheiden?
Matthes: Ja sicher, der Darm ist auch ein
Sinnesorgan mit Wahrnehmungsquali-
taten. Es geht nicht nur um die Substanz,
sondern auch um die Qualitit der Sub-
stanz. Es geht darum, ob ein Lebens-

mittel, wenn es aus dem Naturprozess
entnommen wird,noch eine Lebendigkeit
aufweist. Je hoher diese Qualitit des Le-
bendigen ist, je starker sich der Natur-
prozess im Substanzprozess abbildet,
desto mehr unterstiitzt die Nahrung die
aufbauenden, regenerativen Krifte des
Organismus.

Wenn wir nur abgetdtete, industriell pro-
duzierte Nahrung aufnehmen, wird der
Organismus zwar stofflich erndhrt, aber
die Verwandlung des Naturprozesses in
den Substanzprozess fehlt, und dadurch
tehlen Wachstums-, Regenerations- und
Lebenskrifte.

Aber im Diinndarm wird doch sowieso
alles ,tot"?

Matthes: Ja, aber die Qualititen des
Lebendigen, diese besonderen Lebens-
krifte, die ein gutes Lebensmittel aus-
zeichnen, werden bei diesen Abbaupro-
zessen frei. Und der Organismus ist in
der Lage, diese wahr- und aufzunehmen.
Die ganze Struktur, mit der sich der
Or-ganismus auseinandersetzen muss,
ist bei gesunder Nahrung eine andere.

Was ist denn gesunde Nahrung?

Breitkreuz: Allgemein gilt: Je mehr Kraft
ich fiir die Verdauung aufwenden muss,
desto mehr Kraft gewinne ich. Das ist
wie beim Sport. Wer sich schont, wird

Erstaunlicher Darm

Diese Zahlen lassen staunen: Der Diinn-
darm hat einen Hohlraum von ca. vier
Zentimeter Durchmesser und ist an sei-
ner inneren Oberfldche etwa einen Zen-
timeter hoch dicht an dicht aufgefaltet.
Diese Falten gliedern sich in ca. 3000
Filtchen (Zotten) pro Quadratzentime-
ter. Diese wiederum sind in sich ebenfalls
gefaltet und pro Quadratmillimeter mit
200 Millionen ,,Mikrovilli“ besetzt. Auf
diese Weise vergroflert sich die innere
Austauschfliche des Diinndarms um das
300fache auf 200 Quadratmeter.

Der Fliissigkeitsumsatz im Verdauungs-
trakt betragt 7 Liter taglich. Davon stam-
men 1-2 Liter aus Getranken, 1 Liter aus

schwach, wer iibt, erstarkt. Auf die Nah-
rung angewandt: Lebensmittel, die zu
stark industriell bearbeitet und dabei
»abgetotet“ worden sind, enthalten nicht
nur zu wenige lebendige Qualitit, son-
dern nehmen dem Organismus auch die
Arbeit ab und schwéchen ihn. So weif$
man z.B., dass die Rate der chronisch-
entziindlichen Darmerkrankungen mit
zunehmender Industrialisierung und
Hygiene steigt.In Asien kannte man diese
Krankheiten frither vorwiegend im hoch
industrialisierten Japan, heute haben sie
auch in Korea und China zugenommen.

Warum hat das etwas mit chronischen
Entziindungen zu tun?

Matthes: Je weniger Darminfekte der
Mensch durchgemacht hat, desto weni-
ger hat er sein Immunsystem trainiert,
auf Fremdeinfliisse angemessen zu rea-
gieren. Die chronisch-entziindlichen
Darmerkrankungen sind ja keine tiber-
schieflende akute Entziindung, sondern
eine Schwiche des Organismus, eine
Entziindungsreaktion wieder zuriickzu-
nehmen. Pathologisch ist, dass die Ent-
ziindung nicht mehr zur Ruhe kommt.
Das beruht auf einem wodurch auch
immer geschwichten Immunsystem. Es
ist wie in der Gesellschaft: Sich aufregen
kann jeder — die Kulturleistung besteht
darin, den Arger zu beherrschen.

Speichel, 1 Liter aus Magensaft, je ein
halber Liter aus Galle und Bauch-
speichel und 4 Liter aus Diinndarm-
siften. Schon im unteren Diinndarm
wird die meiste Fliissigkeit wieder in
den Korper aufgenommen, weitere
1-2 Liter resorbiert der Dickdarm.
Uber den Stuhl werden 70-80, maxi-
mal 150 Milliliter Wasser ausgeschie-
den. Bei durch Cholera bedingtem
Durchfall sind es 10-20 Liter pro Tag!

Alle 2 Tage wird das gesamte innere
Darmepithel komplett erneuert. Das
Verdauungssystem ist also im wahr-
sten Sinne des Wortes ein Stoff-
Wechselsystem!

DER DARM | LEITARTIKEL

Breitkreuz: Sich,,aufregen“kann auch das
unspezifische Immunsystem, indem es
Fieber produziert. Das gesunde Immun-
system schafft es, das Fieber akut zu
nutzen und die Temperatur schnell wie-
der runterzuregulieren. Das schwache
Immunsystem braucht drei Wochen,
bis es wieder einigermafien fit ist. Und
je untrainierter das Immunsystem ist,
desto grofier ist die Gefahr fiir eine Chro-
nifizierung. Der Darm ist das Organ,
an dem das Immunsystem standig die
Auseinandersetzung zwischen Fremd
und Eigen probt und lernt, dabei nicht
iiberzureagieren. Insofern ist es eine Kul-
turleistung des Darmes, angemessen auf
Fremdes antworten zu konnen und Eige-
nes nicht mit Fremdem zu verwechseln.

Treichler: Es ist nicht nur eine Kulturleis-
tung, den Arger zu beherrschen, sondern
auch, ihn angemessen ausdriicken und
sinnvoll einsetzen zu konnen. Also aus
dem Arger als einer zunéchst subjektiven
Emotion eine sinnvolle und konstruk-
tive Aktion zu machen. Auf diese Weise
kann es mir gelingen, mich in einer
argerlichen Situation tiberzeugend zu
behaupten. Das heif3t, ich verliere mich
nicht, und ich entziinde mich nicht iiber-
miflig an der falschen Stelle, namlich
im Darm. Ich bleibe bei mir, und nichts
fallt durch.

Dr. Harald Matthes
ist Leitender Arzt der
Abteilung Gastroen-

}/

terologie und Arzt-
licher Direktor im
Gemeinschaftskran-
kenhaus Havelhohe

Dr. Thomas
Breitkreuz ist
Leitender Arzt der
Abteilung fiir Innere
Medizin im Gemein-
schaftskrankenhaus
Herdecke

Markus Treichler

leitet die Abteilung
Q_ fiir Psychosomatik,
!_| z 5 Psychothemgie und
Kunsttherapie an
) der Stuttgarter

M } Filderklinik.
]
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Das M ist beim Reizdarmsyndrom, aber auch bei anderen Darmerkrankungen, in der Heileurythmie eine wichtige Ubung. Die Hiinde wer-

den dabei mit fliefSenden Bewegungen vor dem Oberkdrper vor- und zuriickgefiihrt.

,Ich habe mich besser konstituiert™

Seit fast zehn Jahren kommt Tobias Lenk (Name gedndert) regelméflig an

die Filderklinik zu Pirkko Ollilainen zur Heileurythmie. Sein Beispiel zeigt,

wie wirksam diese Therapieform bei Verdauungsstorungen sein kann.

Dass er einen empfindlichen Magen
hat, weif$ Tobias Lenk schon seit vielen
Jahren. Aber 1998, nach dem Physikum,
also mitten im Medizinstudium, wurde
es richtig schlimm: Bei jeder Belastung,
ob korperlich oder seelisch, bekam er
Magenschmerzen. Und ganz besonders,
wenn er Alkohol trank.,,Ich wusste das,
aber ich konnte mich nur schwer danach
richten®, erzdhlt der heute 35jahrige.
»Denn ich mochte es, viel und gut zu
essen,da gehorte ein Wein oder Bier ein-
fach dazu.“ Und so rebellierte der Magen
immer haufiger. Dies umso mehr, als
Tobias Lenk sich den Anforderungen
im Studium oft nicht gewachsen fiihlte.

Er hatte Angst zu versagen, zweifelte an
seiner Berufswahl, fithlte sich antriebs-
und kraftlos — typische Hinweise auf
eine Depression.

Hinzu kam, dass er, wenn ihm etwas
gut schmeckte, kein Maf finden konnte.
Dann afi er, soviel in ihn hineinging, und
oft alles durcheinander, Vorspeisen und
Nachtisch, ganz egal.,,Ich habe mir zwar
immer wieder vorgenommen, nicht so
viel zu essen, aber dann habe ich es nicht
gekonnt — mir hat einfach der Wille dafiir
gefehlt.“ Hinterher fiihlte er sich aller-
dings keineswegs gestarkt,im Gegenteil:
»Ich war trotz der guten Nahrung immer
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nur kraftlos und miide, ich nahm auch
nicht zu. Was ich in mich hineingeschau-
felt habe, habe ich in dhnlich groflen
Mengen wieder ausgeschieden. Teilweise
hatte ich dreimal téglich Stuhlgang, in
unglaublichen Mengen.“ Sein Korper
konnte die aufgenommene Nahrung
gar nicht verarbeiten und verwandeln,
sie kam kaum verdndert wieder heraus.

Der Hausarzt riet ihm schliefSlich zur
Heileurythmie in der Filderklinik, bei
Pirkko Ollilainen. Anfangs kam ihm die-
se Therapie ausgesprochen seltsam vor.
,Ubungen mit Buchstaben — das fand ich
schon ein bisschen spinnert®, erinnert

sich Tobias Lenk.,,Aber irgendwann habe
ich Spaf} daran gefunden und ge-merkt,
ich kann mich da richtig hineinwerfen,
das tut mir gut - die Ubungen mit G und
E fand ich besonders klasse!“

Pirkko Ollilainen wundert das nicht:,,Bei
diesen Ubungen geht es um das Abgren-
zen — und das war bei Tobias Lenk in
jeder Hinsicht gefordert: beim Essen,
aber auch gegeniiber Kollegen und Vor-
gesetzten. Er musste lernen, sich gegen-
tiber seiner Umwelt zu schiitzen und seine
Kraft dort einzusetzen, wo sie ihm nutzt.“

Das G setzt schon von der Geste her klare
Grenzen. Die Arme schieben von innen
nach auflen, bis sie ganz gestreckt sind,
als wollen sie sagen: bis hierhin und
nicht weiter. Ein Sprung mit zusammen-
gedriickten Knien und hochgezogenen
Fersen verstdrkt diese Gebdrde noch
nachdriicklich. Beim E werden die Unter-
arme vor der Brust gekreuzt und fest
gegeneinander gedriickt. Hier geht es
darum, sich selbst zu beriihren und zu
halten, es geht um das Neinsagen,um das
Innehalten, das Aushalten dessen, was
ist,aber auch um die Klarheit: hier stehe
ich, das bin ich. Bei Tobias Lenk war
auch das B wichtig: Die einhiillende Ge-
ste schiitzt und schafft einen Bezug zum
eigenen Ich — man kann seinen Korper
besser spiiren und halten.

Tobias Lenk iibte seine ,,Hausaufgaben®
taglich, immer vor dem Friihstiick. So
lief3 sich das Programm auch mit seinen
Pflichten als Vater von drei Kindern gut

Heileurythmie bei
chronisch-entziindlichen
Darmerkrankungen

Auch hier gehért Heileurythmie zu
denunverzichtbaren therapeutischen
Mafnahmen. Denn:,,Durch denindi-
viduellen Ubungsweg schafft sich der
Mensch mittels seiner Bewegungen
einen Zugang zu sich selbst — indem er
sich neue Fahigkeiten erwirbt,an sich
arbeitet, sich korrigiert und sich somit
verdndert®, sagt Pirkko Ollilainen.

vereinbaren. Wichtig war die Regelma-
Bigkeit: ,,Es greift nur dann, wenn man
kontinuierlich @bt sagt Pirkko Ollilainen,
zehn Minuten téglich gentigen.

Bereits wenige Monate spiter zeigte sich
bei Tobias Lenk der Erfolg: ,,Ich habe
mich besser konstituiert gefiihlt, stabiler
auf allen Ebenen®, sagt er. Der Stuhlgang
hatte sich normalisiert,und auch mit der
Stimmung wurde es besser — er traute
sich wieder mehr zu, die Angste ver-
flogen, er fiihlte sich der Arbeit besser
gewachsen.

Anfangs ging Tobias Lenk mindestens
alle zwei Wochen zu einer Heileurythmie-
Stunde in die Filderklinik, spater dann
in grofleren Abstinden. Immer wieder
kommt er vorbei, um sein Ubungspro-
gramm aufzufrischen und an die aktu-
ellen Bediirfnisse anzupassen. Die Eu-
rythmie gehort zu seinem Alltag: ,,Ich
ziehe sie wie einen Joker aus der Tasche
und setze sie ein, wenn ich sie brauche.

Mit der Eurythmie hat er auch gelernt,
seinen Willen zu stirken. Heute kann er
es bei ein bis zwei Pralinen belassen - er
muss nicht mehr die ganze Schachtel
leer essen. Und er kann seine Krifte so
einzusetzen, dass sie ihm niitzen. ,An
Kraft hat es ihm eigentlich nie gefehlt
— er macht zum Beispiel riesige Fahr-
radtouren®, weifd Pirkko Ollilainen,,,aber
er hat diese Kraft nicht in die richtigen
Bahnen leiten konnen. Heute hat er sie
dort zur Verfiigung, wo er sie braucht.“

Ubungen bei Colitis ulcerosa:

— Das U, mit Beinen und Hinden getibt,
wirkt zusammenziehend, haltend und
bildet so eine wichtige Gegenkraft zum
»AusflieSen bei staindigem Durchfall.
- Das B schiitzt und schafft Bezug zur
eigenen Korperlichkeit.

- Das E unterstiitzt die Abgrenzung.
- Das N bremst den Durchfall, indem
es als Geste etwas von unten nach oben
zieht und dort halt. Wenn Stehen und
Laufen aufgrund des chronischen Durch-
falls nicht mglich ist, kénnen diese Ubun-
gen auch im Liegen gemacht werden.

DER DARM | HEILEURYTHMIE

Das L ist eine fliefSende Bewegung, bei der

die Arme in groffem Kreis von unten nach
oben und wieder zuriick gefiihrt werden.
Es ist vor allem bei Verstopfung und bei
Morbus Crohn sinnvoll.

Ubungen bei Morbus Crohn:

Hier geht es darum, die vitalen Kréfte zu
rhythmisieren und Verhirtetes in Fluss
zu bringen.

Sinnvoll sind dann das M,L und R - Kon-
sonanten-Ubungen, die kein abruptes
Ende finden. Alle drei Buchstaben kann
man endlos vor sich hin summen oder
sprechen. Sie schaffen Elastizitdt und
Weichheit, sie entkrampfen und schaffen
eine Verbindung zwischen Innen und
Auflen. Hier konnte vielleicht noch ein
Satz stehen, damit die Liicke gefiillt ist.
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Wenn der Bauch zeigt,
dass das Denken die
Richtung wechseln muss

Manchmal gentigt ein Satz, um eine Krankheit zu heilen
und dem Leben wieder Sinn zu geben.
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Die Hirschzunge, eine Farnart, ist Bestand-

teil des Arzneimittels , Digestodoron“von
Weleda. Es wirkt harmonisierend und
rhythmisierend auf die Darmfunktion.

Die Schwierigkeiten begannen vor un-
gefihr drei Jahren. Obwohl das Essen in
der hauseigenen Kiiche nicht schlecht
war, vertrug es Jonas Lipp (Name ge-
dndert), Erzieher in einer heilpiddago-
gischen Einrichtung, immer weniger.
Ob Fisch oder Fleisch, ob Gemiise oder
Eier, ob Nudeln oder Pizza — er bekam
von allem Bauchweh. ,Das war sehr
unangenehm und beunruhigend, er-
innert er sich. ,Ich fiihlte mich mit der
Zeit immer weniger leistungsfihig,
antriebslos, schlapp.

Anfangs nahm er an, es handele sich um
eine Zoliakie, eine Unvertraglichkeits-
reaktion auf den Getreidekleberstoff Glu-
ten. Und so verzichtete er nicht nur auf
Milchprodukte und tierische Lebens-
mittel, sondern auch konsequent auf
alles, was Gluten enthielt oder enthalten
konnte: Brot, Teigwaren, Mehlspeisen,
Miisli, Saucen und Fertigprodukte. Nur
Gemiise, Reis, Hirse und Obst konnte er
noch problemlos essen, allerdings nur in
kleinen Mengen.

Hinzu kam eine unerklérliche Nervositit
und Unruhe, auch im Schlaf.,,Ich konnte
schlecht einschlafen, und morgens fiihlte
ich mich eher erschopft als erholt® er-
zéhlt der heute 34jahrige. Die Therapie
mit Naturheilmitteln bei einer Heilprak-
tikerin brachte keine grundlegende Bes-
serung. Die Erschopfung blieb, die Ver-
dauungsbeschwerden ebenfalls.

»Ich habe versucht, das alles erstmal
zu verdringen und mich auf meine
Aufgaben zu konzentrieren®, sagt Jonas
Lipp ,,Aber mein Leben schrinkte sich
immer weiter ein, alle Energie floss in
die Arbeit, und trotzdem reichte sie
nicht aus, um das zu leisten, was von mir
erwartet wurde. Ich begann, an meiner
ganzen Lebenssituation zu zweifeln.“
Eine Verwandte riet ihm schliefilich,
sich doch einmal an das Gemeinschafts-
krankenhaus Havelhohe zu wenden.
Dort wurde er eingehend untersucht:
Magen- und Darmspiegelung, indi-
viduelle Tests, Blutwerte. Dann stand
fest: Jonas Lipp hatte keineswegs eine
Zoliakie, und auch die Organe — Herz,
Magen, Leber, Nieren, Darm — waren
kerngesund. Und trotzdem fehlte ihm
etwas: ,,Reizdarmsyndrom* hief§ die
Diagnose der Arzte.

Die Wende kam mit
einem einzigen Satz

Jonas Lipp reagierte mit dem Darm auf
Probleme, die seelisch bedingt waren
und die seine ganze Personlichkeit prag-
ten. Wo genau die Probleme lagen, war
ihm allerdings nicht bewusst, und eben-
falls nicht klar war ihm, was er da mit
sich selbst anstellte.

DER DARM | REIZDARMSYNDROM

Die Wende kam mit einem einzigen
Satz, beim ersten Gespridch mit dem
Leitenden Gastroenterologen in Havel-
hohe, Dr. Harald Matthes. Er sagte nur
ganz niichtern: ,Herr Lipp, Sie leben
das Leben eines alten Mannes...“ Jonas
Lipp riittelte das von einer Sekunde auf
die andere wach. Er, das Leben eines
alten Mannes fiihren? Mit 34 Jahren?
Wie bitte? Noch heute hat er diesen Mo-
ment glasklar vor Augen: ,,Mir wurde
schlagartig klar: Das wollte ich nicht,
ganz klar: das nicht!“

Dieser Satz geniigte, um seinen Willen
wieder zu mobilisieren. Er wollte jung
sein,er wollteleben wie andere Minner in
seinem Alter. Und so begann Jonas Lipp,
sein Leben umzukrempeln. Sich wieder
zu Offnen fiir das Auflen, fiir die Welt, fiir
das Sein. Und vor allem: sein Schicksal
wieder selbst in die Hand zu nehmen.

Der erste Schritt bestand darin, all das
wieder zu essen,was er vorher nicht mehr
vertragen hatte. Langsam und erstmal
nur in kleinen Portionen, aber stetig
und regelmiflig. Natiirlich ging das
nicht ohne Bauchweh. Aber er war vor-
gewarnt, denn Dr. Matthes hatte gesagt:
»Es kann sein, dass Sie das anfangs
noch schlecht vertragen, weil Sie es so
lange gemieden haben, aber langfristig
wird es Thnen wieder bekommen.“ Und
tatsachlich: Die Bauchschmerzen lief3en
langsam nach. Von Tag zu Tag konnte
er wieder besser essen. Die grofiere
Palette an Nahrungsmitteln vermittelte
mehr Kraft, Medikamente wie Enzian-
wurzel-Extrakt (Gentiana) férderten
zusitzlich die Verdauung und wirkten
appetitanregend.

An glutenhaltige Lebensmittel ndherte
sich Jonas Lipp auf eine ganz eigene Art
und Weise wieder an: ,,Ich habe wieder
angefangen, im Gottesdienst wihrend
der Kommunion Hostien zu nehmen,
frither hatte ich mir dafiir immer ein
Spezialbrot mitgebracht. Aber jetzt
wollte ich eine Hostie aus Weizenmehl
einnehmen. Dabei hat mir geholfen,
mir bewusst zu werden: das ist Brot,das
durch das Sakrament in den Leib Christi
umgewandelt worden ist, damit konnte
ich die physische Substanz der Hostie,
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Extrakte aus der Wurzel des Gelben Enzians

(Gentiana lutea) wirken appetitanregend

und verdauungsfordernd.

die ja Gluten enthielt, leichter vertra-
gen.“ Und tatsichlich: diese Mengen an
Gluten bekamen Jonas Lipp jetzt ganz
gut,das Bauchweh hielt sich in Grenzen.
Friiher, sagt er, sei daran nicht zu den-
ken gewesen, vor lauter Angst vor den
Bauchschmerzen habe er sich gar nicht
mehr getraut, die Hostie einzunehmen.
»Mit dem inneren Entschluss, mein
Leben jetzt anders anzugehen, hat sich
diese Angst gelegt. Ich WOLLTE diese
Hostie essen, und ich wusste, ich wiirde

sie vertragen. Die Botschaft war im Kopf
klar, nun wiirde sie auch mein Bauch
verstehen.

Heute vertragt Jonas L.sogar eine kraftige
Bohnensuppe. ,,Wieder essen zu konnen,
ohne nachfragen zu miissen, was drin
ist, das ist total erleichternd®, freut er
sich. ,Mein Bauch hat mir gezeigt, dass
in meinem Denken etwas nicht stimmt.
Und mein Bauch zeigt jetzt, dass ich auf
dem richtigen Weg bin.*

Eine Krankheit mit vielen Gesichtern

Verstopfung kann beim Reizdarmsyndrom ebenso auftreten wie Durchfall,

Bldhungen, Vollegefiihl, Schmerzen — meist in Verbindung mit dem Essen.

Viele Menschen denken dann, sie ver-
tragen bestimmte Lebensmittel nicht,
und die meisten kénnen nachts schlecht
schlafen, weil es im Darm stidndig grum-
melt und rumort. ,,Das ist Bewusstsein
am falschen Ort — denn normalerweise
lduft die gesamte Verdauung ja unbe-
wusst, wir spiiren nichts davon®, sagt Dr.
Harald Matthes, Leitender Gastroente-
rologe am Gemeinschaftskrankenhaus
Havelhohe, Berlin. Die Krifte des im
Kopf zentrierten Nervensinnessystems
sind nun in das Stoffwechselsystem des
Darms verlagert — an einen Ort, wo sie
normalerweise nichts zu suchen haben.

Nun fragt sich: Sind die Nervensinnes-
krafte zu stark oder die Stoffwechsel-
krifte zu schwach? Tatsdchlich finden
sich beim Reizdarmsyndrom beide Va-
rianten: Beim Typ 1 dominieren die Sin-
neskrifte, die Betroffenen sind nervds,
leicht gereizt und missmutig. Sie haben
hiufig starke und schmerzhafte Bli-
hungen und Bauchkrdmpfe. Typ 2 dage-
gen ist eher dngstlich oder gar depressiv
mit Appetitmangel und Verstopfung.

Entsprechend unterschiedlich ist die
Therapie:,,Bei Typ 1 muss man das Ner-
vensinnessystem abschwéchen und den
Stoffwechsel aktivieren, sagt Harald

Matthes. Homoopathisch aufbereitete
anthroposophische Medikamente helfen
dabei: Quarz bindet die Nervensinnes-
krifte und unterstiitzt die Abgrenzung.
Silber aktiviert und stirkt die Stoffwech-
selkrafte. Krampflsend und schmerz-
lindernd wirken Tropfen aus mit Kupfer
gediingter Kamille oder auch essigsau-
res Kupfer mit Zink bzw. Globuli mit
Tabak, Birkenkohle und Kamille.

Bei Typ 2 miissen vor allem die Stoff-
wechselkrifte aktiviert werden: neben
Silber geschieht das vorzugsweise mit
appetit- und verdauungsanregenden
Bitterstoffen wie z.B. Extrakten aus dem
Gelben Enzian (Gentiana lutea) oder
Bitterelixier sowie mit den homgopa-
thischen Tropfen Absinthium D1/Resina
laricis D3 aa.

Bei beiden Typen aber muss die rhyth-
mische Funktion des Darmes wieder ins
Gleichgewicht kommen. Dafiir gibt es
einen einfachen, aber sehr wirksamen
Trick: sehr regelmaflige Mahlzeiten,
z.B. strikt alle zwei oder vier Stunden,
und dazwischen nichts essen und trin-
ken. Wer das konsequent vier bis acht
Wochen durchhilt, wird die heilsame
Wirkung spiiren. Denn:,, Auf diese Weise
erhilt der Darm von aufSen das, was
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er selbst verloren hat: eine rhythmische
Zeitgestalt, sagt Harald Matthes.

Auch hier konnen Medikamente unter-
stiitzend wirken, z.B. Aquilinum comp.
oder Salix/Rhus comp. von Wala, oder
auch Digestodoron von Weleda, eine
Kombination aus Farn und Weide. Dass
gerade diese Pflanzen enthalten sind, hat
allerdings weniger mit deren pharmako-
logischer Wirkung zu tun als mit ihren
Charakteristika. Denn die drei Farnarten
Hirschzunge, Tiipfel- und Wurmfarn
sind in ihrer Blattstruktur und -form
ansteigend rhythmisch gestaltet: von
glatt bis vielfach geféltelt. Der Wurmfarn
dhnelt mit dieser Feinstruktur sogar
direkt der Darmschleimhaut im Diinn-
darm. Die Weide dagegen ist eine Pflanze
des Lichts und der Luft. Sie hat in ihrer
Beweglichkeit und hohen Wasserspei-
cherkapazitit sowohl den Bezug zu
Luft und Wasser (und damit zu schau-
mig-fliissigem Darminhalt), als auch
zu Wasser und Land (und damit zu
fliissig-festem Darminhalt) und kann
so ausgleichend wirken.

Auf diese Weise ldsst sich die Darmfunk-
tion langfristig stabilisieren und das
Reizdarmsyndrom somit heilen oder
zumindest stark abmildern.

Extrakte aus der Kamille (Chamomilla

recutita) wirken krampflosend und
entziindungshemmend. Besonders
wohltuend ist eine Auflage oder ein
Léppchen mit Kamillenél auf dem
empfindlichen Bauch.

DER DARM | AUBERE ANWENDUNGEN

Wohliges Bauchgefiihl

Wenn bei der Bauch bei Darmerkrankungen

wie Reizdarmsyndrom, Colitis ulcerosa oder

Morbus Crohn nur Schmerzen verursacht,

konnen duflere Anwendungen wie Auflagen,

Wickel und Einreibungen die Behandlung

sinnvoll unterstiitzen. Sie vermitteln ein ganz

anderes Bauchgefiihl: wohlig und angenehm.

»Bei Darmerkrankungen sind vor allem
Wickel oder Auflagen mit Sauerklee hilf-
reich® sagt Eva-Maria Baumiiller, Kran-
kenschwester am Gemeinschaftskran-
kenhaus Herdecke. Sauerklee (Oxalis
acetosella) ist eine kleine, unscheinbare
Pflanze, die auf Waldboden wichst. Ganz
im Dunklen, im tiefsten Schatten, wo
sonst nichts mehr gedeiht, erhebt sich
im Frithjahr das lichtgriine Pflanzchen
aus den alten, fauligen Blattern des Wald-
bodens und treibt eine schlichte, rein-
weifle Bliite — als erstes, lange vor den
Buschwindréschen. ,,Man sieht dieser
kleinen Pflanze gar nicht an, welche ro-
buste Arbeit sie leistet: sie hilft mit, all
das Modrige am Boden zu Humus umzu-
wandeln® sagt Eva-Maria Baumiiller.
So kann sie auch bei Darmerkrankungen
dazu beitragen, auf sanfte Art und Weise
»aufzurdumen®, Altes und Abgelagertes
aufzulosen und den Aufbaustoffwechsel
anzuregen.

Fiir eine Oxalis-Auflage wird ein Ess-
loffel 20-prozentige Sauerklee-Tinktur
in einem Viertelliter warmem Wasser
gelost (Achtung: Das Wasser darf nicht
wiarmer als 40° C sein, sonst zerfillt der
Sauerkleeauszug - er ist sehr tempera-
turempfindlich). Fiir die Auflage wird
ein Kompressentuch mit dieser Losung
getrinkt, gut auswrungen, auf den Bauch
gelegt und mit einem weiteren, den Kor-
per umhiillenden Tuch (z.B.grofer Schal)
abgedeckt. Die Auflage bleibt keine defi-

nierte Zeit liegen, sondern nur so lange,
wie es als angenehm empfunden wird.

»Wenn der Bauch bei Darmentziindun-
gen extrem empfindlich ist, kann ein
Olldppchen helfen, ihn angenehm zu
entspannen‘, weif8 Eva-Maria Baumiiller.
Dafiir wird ein Tiichlein (z.B. Herren-
taschentuch) mit Melissen-, Lavendel-
oder Kamillen6l getrdnkt, in einer Folien-
tiite (z.B. Gefrierbeutel) zwischen zwei
Wirmflaschen erwdrmt, handwarm auf
den Bauch gelegt und mit einem Tuch
oder einer federleichten Wattepackung
abgedeckt.

Ist der Bauch zu beriihrungsempfindlich,
kann eine Riickeneinreibung mit 10-
prozentigem Zitrus- oder Lavendeldl fir
Entspannung sorgen. Auch Fuf$bader mit
Badezusatz aus Lavendel- oder Zitrusol
wirken entspannend. Sie lenken die Auf-
merksamkeit vom Bauch ab, weg von
dieser Stelle, die sowieso libersteigerte
Beachtung auf sich zieht. Am Riicken
oder an den Fiifen beriihrt zu werden
wirkt gerade in dieser Situation unter-
stiitzend - das zeigt die Erfahrung der
Pflegenden auf der Therapiestation am
Gemeinschaftskrankenhaus.

Auflere Anwendungenkénnenbei Darm-
erkrankungen zu einem vollig neuen,
angenehmen Bauchgefiihl beitragen und
so einen anderen, neuen Zugang zum
eigenen Korper ermoglichen.
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retes

aus der anthroposophischen medizin

Plastisches Gestalten wie hier mit Holz

gehort zu den Kunsttherapien und sind
unverzichtbarer Bestandteil Anthro-
posophischer Medizin.

Kassen-Wahltarife — eine Chance?

Seit dem 1. April 2007 diirfen Kranken-
kassen Wahltarife anbieten. Zum Bei-
spiel Tarife mit Selbstbehalt, wodurch
der Beitrag niedriger wird, oder Tarife
mit Bonus-Riickzahlung, wenn kein
Arzt in Anspruch genommen wird.
Kritiker fiirchten, dass dadurch weniger
Geld in das Gesundheitswesen fliefit
und die solidarische Finanzierung der
gesetzlichen Krankenversicherung aus-
gehohlt wird.

Aber dieses Gesetz der Gesundheitsre-
form bedeutet auch, dass Kassen spe-
zielle Tarife fiir die besonderen Thera-
pierichtungen anbieten konnen. Fiir die
Anthroposophische Medizin ist das eine
grofle Chance. Denn die Patientinnen
und Patienten sollen kiinftig selbst ent-
scheiden konnen, ob sie auch homéo-
pathische und anthroposophische Arz-
neimittel durch eine entsprechende Zu-
satzpramie abdecken mochten. Mit die-

Preis fiir www.gemeinschaftskrankenhaus.de

Vier von fiinf méglichen Sternen und den
12. Platz unter 232 Bewerbern erreichte
die Homepage des Gemeinschaftskran-
kenhauses Herdecke beim Wettbewerb
»Deutschlands beste Klinik-Website
2006 der von der Firma Novartis und
dem Heidelberger Institut fir Medizin-
marketing ausgerichtet wurde. Die Jury
hob vor allem die ,,perfekt gelungene®

Gestaltung der Website hervor. Auch
iiberzeuge die Logik der Meniifiih-
rung, man finde sich auf der Seite
schnell zurecht. Vermisst wurden
dagegen technische Finessen wie
Videos und Animationen — das aller-
dings ist vom Betreiber so gewollt. Wer
sich personlich tiberzeugen mochte:
www.gemeinschaftskrankenhaus.de

Unterschriftenaktion ELIANT

Anthroposophische Dachorganisationen
haben sich zur,,Européischen Allianz von
Initiativen angewandter Anthroposo-
phie“ (ELIANT) zusammengeschlossen
und eine Unterschriftenaktion ins Leben
gerufen. Ziel ist, der EU zu zeigen, dass
die Bevolkerung anthroposophische Pro-
dukte und Dienstleistungen unterstiitzt
und einfordert. Firmen wie Weleda und
Wala, Arzneimittelhersteller wie Helixor
und Abnoba oder auch Landwirtschafts-
verbande wie Demeter sowie Waldorf-

schulen sind zwar weltbekannt, doch
innerhalb der EU gibt es immer wieder
Bestrebungen, Vorschriften zu erlassen,
die das Angebot anthroposophischer
Therapien und Produkte erschweren.
»Das Recht auf individuelle Entwick-
lung bedarf fiir den einzelnen Biirger
in der europédischen Wirklichkeit nicht
nur der Wahlfreiheit, sondern auch der
Wahlmdoglichkeit®, heiflt es in der
Charta von ELTANT. Weitere Infos und
Online-Stimmabgabe: www.eliant.eu
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ser Option reagiert die Politik auf die
Kritik vieler Versicherter, die seit 2004
den Grofiteil der anthroposophischen
und homoopathischen Arzneimittel aus
eigener Tasche zahlen miissen, weil sie
rezeptfrei sind. So wird diese umstrittene
Entscheidung wenigstens teilweise wie-
der zuriickgenommen.Der Gesetzgeber
sieht jedoch keine Verpflichtung vor, dass
diese Wahltarif-Varianten angeboten
werden miissen. Das Angebot soll viel-
mehr optional sein. Und auch wenn die
Kassen die neuen Moglichkeiten begriif3t
haben, bleibt es spannend: Welche Wahl-
tarife kommen tatsdchlich? Zu welchen
Pramien? Und wie werden diese Tarife
von den Versicherten angenommen?
Man wird abwarten miissen, wie sich die
neue Wahlfreiheit entwickelt.

Weitere Infos erhalten Sie beim Dach-
verband fiir Anthroposophische Medizin
in Deutschland unter www.damid.de

Kinder suchen Wahrheit
Spiritualitdt in der Erziehung

Unter diesem Motto veranstaltet die
Patientenvereinigung gesundheit aktiv
am 9. Juni 2007 in Stuttgart-Bad Cann-
statt einen Kongress. Ziel ist es, aufzu-
zeigen, dass Spiritualitdt in der Erzie-
hung nicht geistige Uberhshung ist,
sondern praktische Alltagsbewiltigung
ermoglicht; dass sie nichts Abstraktes
ist,sondern ganz konkret Geistesgegen-
wart bedeutet. Zum Programm gehoren
u.a. Vortrdge des Benediktinermonchs
Pater Dr. Anselm Griin, Dr. Jan Vagedes
(Filderklinik), Dr. Michaela Glockler
(Medizinische Sektion, Dornach), Prof.
Dr. Gerald Hiither (Neurobiologe und
Psychiater, Universitdt Gottingen), Prof.
Dr. Christian Rittelmeyer (Psychologe).

Information und Anmeldung bis zum
25.5.2007: gesundheit aktiv, anthroposo-
phische heilkunst e.v., Tel. 07052-9301-0,
Fax 07052-9301-10. Programm-Down-
load (pdf) unter www.gesundheitaktiv-
heilkunst.de

Die Freude am Leben
wiedergewinnen

Leistungsdruck, Stress, Hektik produ-
zieren hdufig Versagensangte bis hin zur
Depression. Gemeinsam mit anthropo-
sophischen Kliniken, niedergelassenen
Arzten, Therapeutika, Patienteniniti-
ativen und Einrichtungen vor Ort hat
gesundheit aktiv eine Veranstaltungs-
reihe tiber Depression und ihre Vorstu-
fen organisiert. Geplant sind Vortrage
in Braunschweig, Dresden, Hamburg,
Hannover, Heidenheim, Kéln, Ludwigs-
burg, Marktoberdorf, Miinchen, Rem-
scheid, Salem, Wermelskirchen und
Wiirzburg.

Termine und Titel der jeweiligen Ver-
anstaltungen erfragen Sie bitte bei
gesundheit aktiv. anthroposophische
heilkunst e.v., Tel. 07052-9301-0, Fax
07052-9301-10, email: sekretariat@
gesundheitaktiv-heilkunst.de, Inter-
net: www.gesundheitaktiv-heilkunst.de

Blutwurz hilft bei
akuter Colitis ulcerosa

Eine Pilotstudie am Uni-Zentrum Natur-
heilkunde der Universitatsklinik Freiburg
im Breisgau hat jetzt ergeben, dass ein Tro-
ckenextrakt aus Blutwurz (Tormentillae
rhizoma) die entziindliche Aktivitit einer
Colitis ulcerosa wirksam verringern kann.
Bei 11 von 16 Patienten kam der akute
Schub zur Ruhe, zwei Patienten konnten
Kortison-Préaparate ganz absetzen, zwei
konnten die Dosis verringern. Eine weitere
Studie mit einer hoheren Anzahl Patienten
ist geplant. Interessenten an dieser Thera-
pieform wenden sich an Dr.Roman Huber,
Uni-Zentrum fiir Naturheilkunde, Tel.
0761-270-8209, Fax 0761-270-8323 oder
email roman.huber@uniklinik-freiburg.de

DER DARM | NEUES AUS DER ANTHROPOSOPHISCHEN MEDIZIN

Zentrale Patientenaufnahme und

neuer Empfang an der Filderklinik

Am 19. April war es soweit: Die Zen-
trale Patientenaufnahme und der neue
Empfang der Filderklinik mit Cafe-
teria und Friseur wurden offiziell ihrer
Bestimmung tibergeben.,,Hier wird alles
zusammengefiihrt, was Patienten betrifft,
von der Aufnahme bis zur Entlassung",
sagt Geschiftsfihrer Gerhard Ranger.
Kernstiick des Neubaus ist die zentrale
Aufnahme, wo auch die ambulante Ver-
sorgung erfolgt (Telefon 0711-77030).
Dazu gehort auch die Notfallpraxis der
niedergelassenen Arzte der Umgebung.
Von Freitag 19 Uhr bis Montag 7 Uhr
sowie an Feiertagen steht sie rund um
die Uhr fir medizinische Notfille zur
Verfiigung (Telefon 0711-6013060).
»Hier kann jeder der 120.000 Einwoh-
ner der Region anrufen, es gibt keine
lange Sucherei, und die Klinik mit ihrer
Fachkompetenz im Riicken zu haben,
ist gerade bei Notféllen beruhigend

Psychosomatik Havel-
hohe unter neuer Leitung

Im Januar 2007 hat Dr. Michaele
Quetz die Leitung der Psychosoma-
tischen Abteilung am Gemein-
schaftskrankenhaus Havelh6he
tibernommen. Sie trat die Nachfolge
von Dr. Eckhard Roediger an, der
seinen Wirkungskreis von Berlin
nach Frankfurt verlegt hat. Frau
Dr. Quetz war langjdhrig als Ober-
drztin in der Psychosomatischen
Abteilung der Filderklinik tétig. Sie
ist auflerdem Fachirztin fiir Innere
Medizin und bringt dadurch eine
tir die Psychosomatik ebenfalls
wesentliche Qualifikation fiir ihre
Arbeit in Havelhéhe mit. Dariiber
hinaus ist Frau Dr. Quetz Mitglied
des Gesamtvorstandes der Gesell-
schaft Anthroposophischer Arzte in
Deutschland (GAAD) und vertritt
dort den Bereich der Psychothera-
pie/ Psychosomatik.

sagt Gerhard Ranger. Dies umso mehr,
als das Haus mit neuen Computer- und
Magnetresonanztomographie-Geréten
auf dem neuesten Stand der Technik ist.

Lichtdurchflutet und ansprechend gestaltet

ist der neue Eingangsbereich der Filderkli-
nik. Ein Feuchtbiotop mit Biaumen, Pflanzen
und einem kleinen Bach ist die Freude aller
Kinder und schafft ein angenehmes Raum-
klima. Die Caféteria hat eine Sonnen-
terrasse und ist zusammen mit dem Ein-

kaufsbereich grofSziigig und hell gestaltet.

Neue Internetprdsenz:
www.havelhoehe.de

In den nichsten Monaten wird die
Homepage des Gemeinschaftskranken-
hauses Havelhohe schrittweise tiberar-
beitet. Erste Ergebnisse sind bereits zu
sehen unter www.havelhoehe.de. Sagen
Sie uns Thre Meinung tiber diese Neu-
gestaltung. Wir freuen uns iiber jede
Zuschrift (email info@havelhoehe.de)!

Schauen Sie doch mal nach, wer sich hinter

diesen Mundschutz-Masken verbirgt — am
besten direkt auf der neuen Homepage des
Gemeinschaftskrankenhauses Havelhohe
unter www.havelhoehe.de.
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DER DARM | CHRONISCH ENTZUNDLICHE DARMERKRANKUNGEN

Colitis ulcerosa und Morbus
Crohn — ganz verschieden und
doch verwandt

Colitis ulcerosa und Morbus Crohn sind chronisch-entziindliche

Darmerkrankungen. Colitis ulcerosa erfasst nur den Dickdarm, das

Colon. Morbus Crohn betrifft vor allem den Ubergang zwischen

Diinn- und Dickdarm, prinzipiell kann aber der gesamte Verdauungs-

kanal vom Mund bis zum Anus betroffen sein. Welche Behandlungs-

moglichkeiten hier die Anthroposophische Medizin aufgrund ihres

spezifischen Krankheitsverstaindnisses bietet, zeigt dieser Report.

Morbus Crohn und Colitis ulcerosa
verlaufen beide schubweise: Krankheits-
phasen wechseln ab mit Zeiten von Ge-
sundheit und Leistungsfihigkeit. Aber
plotzlich, unberechenbar, kann ein neuer
Schub entstehen. Auslgser sind hiufig
Stress und Kummer, aber auch Infekte
wie Schnupfen oder Grippe.

So dhnlich sich die beiden Krankheiten
oberfldchlich betrachtet sind — bei bei-
den entziindet sich der Darm,wenngleich
an unterschiedlichen Abschnitten —, so
verschieden sind sie von ihrer Anatomie
her und auch von ihrer Auspragung.
,»Colitis ulcerosa kommt meistens von
jetzt auf gleich, und sie produziertimmer
schleimig-blutige Durchfélle®, erklédrt Dr.
Thomas Breitkreuz, Leitender Internist
am Gemeinschaftskrankenhaus Herde-
cke. ,,Anatomisch ist hier eine Grenze
offen — der Mensch kann sich, allgemein
gesprochen, gegeniiber der Welt, die ja
im Darm verdaut werden will, nicht ge-
niigend abgrenzen. Er fliefSt regelrecht
aus, er teilt sich nicht iiber seine Taten
und Handlungen der Welt mit, sondern
mit seiner innersten Identitét, dem Blut.
Unddasistungesund.Das 6ffnetden Men-
schen zu sehr. Die Colitis ist wie eine grof3e
offene Wunde an der inneren Darmober-
fliche. Das Wunder besteht darin, dass

trotz der extrem dichten Besiedlung des
Dickdarms mit Bakterien keine Blut-
vergiftung entsteht. Denn das Tor zum
Korperinneren ist durch diese grof3fla-
chige Entziindung ja weit offen. Jede
Schiirfwunde auf der Haut wird sorg-
taltig desinfiziert, aber bei Colitis, wo
die Darmschleimhaut oft auf 80 bis 100
Zentimeter hochgradig entziindet und
damit ,,offen ist, kann der Organismus
trotzdem die Grenze nach innen wahren
und die Bakterien aus dem Blut fernhal-
ten. Ein erstaunliches Phdnomen!

Unter bestimmten Umstdnden allerdings
- z.B.bei anhaltender hochgradiger see-
lischer Belastung — kann die Entzindung
nicht nur die Darmoberfliche, sondern
alle Schichten der Darmwand erfassen.
Dann ist der gesamte Darm aufgetrieben,
geschwollen, hochgradig entziindet. In
diesem Zustand istkeine Verdauung mehr
moglich — der Darm steht still. Das ist
das gefiirchtete ,,toxische Megakolon®,
eine lebensbedrohliche Komplikation
bei Colitis ulcerosa.

Morbus Crohn ist genau das Gegenteil
der ,ausflieBenden® Colitis: Da ist es
dem Menschen oft unméglich, sich der
Welt gegeniiber angemessen zu 6ffnen.
Die Darmwand wird immer dicker, die
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Aufnahme der Nahrungsbestandteile
immer schwieriger. Es bilden sich Eng-
stellen (Stenosen), manchmal sogar
ganze Konglomerate, die miteinander
verbacken und verschmelzen. Anstatt
die Verbindung zwischen Mensch und
Welt zu schaffen, verbinden sich die
Organteile miteinander - tiber Fisteln,
rohrenartige Briicken, die den Darm mit
der Haut, der Blase, dem Magen oder
anderen Darmabschnitten verbinden.

Schlechte Phasen wechseln
sich ab mit guten

Morbus Crohn erfasst den Darm immer
nur stiickweise, nie im Ganzen, aber wie
Colitis ebenfalls schubweise. Schlechte
Phasen wechseln sich ab mit guten. An-
ders als bei der Colitis bildet sich die
Krankheit langsam aus, iiber Jahre hin-
weg, bis dann irgendein Anlass dazu
tihrt, dass sich die Krankheit zeigt, vor
allem mit Schmerzen.

Oft sind diese Schmerzen aber gar nicht
so vordergriindig bewusst. Die Krampfe
sind da,aber wenn der Arzt danach fragt,
sind sie oft nicht so deutlich spiirbar. So,
als stinde man ein Stiickweit neben sich.
»Ein Patient hat mir einmal gesagt:,Wenn

ich meinen Crohn-Schub habe, kann ich
nicht arbeiten, dann ist mein Kopf ganz
im Bauch’ erzihlt Dr. Andreas Becher
(57), seit 20 Jahren Gastroenterologe am
Gemeinschaftskrankenhaus Herdecke.
»Das triftt’s: Der Kopf ist zwar im Bauch,
aber er versteht die Krankheit nicht, die
Storung — und oft auch nicht die Fragen,
die das Leben stellt.

Verstindnis entwickeln
fiir den Bauch

Es ist deshalb so wichtig und eines der
Hauptanliegen der Anthroposophischen
Therapie bei chronisch-entziindlichen
Darmerkrankungen, Verstiandnis fiir den
Bauch zu entwickeln, fiir das, was in ihm
vorgeht, um den Kopf freizamachen fiir
das Denken, fiir die Auseinandersetzung
mit der eigenen Biographie.,,Wenn man
diese biographischen Aufgaben zu erfiil-
len lernt, kann man sogar ganz gesund
leben - ich habe das in all den Jahren
hier mehrfach erlebt®, sagt Dr. Becher.

Fiir diese Auseinandersetzung sind die
kiinstlerischen Therapien — Malen, Pla-
stizieren, Musik — besonders hilfreich,

Schon bei Kindern kann
sich der Darm entziinden

Colitis ulcerosa und Morbus Crohn
kommen immer hiufiger schon
bei Kindern vor. ,,Friither hief§ es
immer: diese Krankheiten gibt es
erst ab dem Schulalter, wir sehen
aber, dass schon Einjéhrige darunter
leiden konnen*; sagt Dr. Guido Biirk,
Leitender Kinderarzt am Gemein-
schaftskrankenhaus Herdecke. Hiu-
fig wird die Krankheit allerdings zu
spat bemerkt. Alarmzeichen sind
neben Bauchschmerzen und blu-
tigen Durchfillen eine auffallende
Blutarmut (Bldsse, Mattheit, anhal-
tende Spiel- und Bewegungsunlust),
Gewichtsverlust, Wachstumsstill-
stand, Fieber, im Einzelfall auch
Gelenkschmerzen.

Eine Maltherapie mit Aquarellfarben oder Pastellkreiden wirkt bei chronisch-entziindlichen

Darmerkrankungen heilsam und hilft bei der Auseinandersetzung mit der eigenen Biographie

ebenso die Heileurythmie, die dufleren
Anwendungen (siehe Seite 13), die Ge-
sprachstherapie und die speziellen an-
throposophischen Medikamente. Denn
diese Therapien 6ffnen die Tiiren, um
erkennen zu kénnen, worum es in der

Seit der Wende steigen die Zahlen des
Sachsischen Registers fiir Kinder mit
chronisch-entziindlichen Darmerkran-
kungen (CED) in Leipzig an, méglicher-
weise aufgrund einer anderen Erndhrung
mit mehr Fett und tierischen Lebens-
mitteln: Von Anfang 2000 bis Ende 2004
wurden in Sachsen 391 Kinder unter 18
Jahren mit CED gemeldet, davon hatten
208 Morbus Crohn, 113 Colitis ulcerosa
und 70 Colitis indeterminata (Misch-
form aus beiden oder keines von bei-
den). Hochrechnungen zufolge werden
bundesweit etwa 4000 Kinder wegen
CED behandelt, jahrlich erkranken 1000
Kinder und Jugendliche neu daran, das
sind deutlich mehr als bisher geschitzt.

Seit Mitte 2004 erfasst das Register die
Zahlen bundesweit. ,,Das Ziel dieser sehr
genauen anonymen Datenerfassung ist,
die Therapie und die Lebensqualitit der

jeweiligen Lebenssituation geht und wie
ich mich darin orientiere und verhalte.
»Dann wird die Krankheit zur Chance®
sagt Andreas Becher, ,,zur Moglichkeit,
daran zu wachsen und somit der Krank-

heit zu entwachsen.

Kinder zu verbessern®, sagt Dr. Biirk.
»Allein die Meldepflicht fiihrt schon zu
einen deutlichen Steigerung der Behand-
lungsqualitdt, aber es mangelt noch an
der Finanzierung fiir eine qualifizierte
Auswertung der Daten.

Experte werden
in eigener Sache

Rund 300.000 Menschen in Deutschland
haben eine chronisch-entziindliche
Darmerkrankung. Seit 25 Jahren bereits
gibt es eine iiberaus rege Selbsthilfe-
gruppe fiir diese Patientinnen und Pa-
tienten: die Deutsche Morbus Crohn/
Colitis ulcerosa-Vereinigunge.V.(DCCV).
Auf den Internet-Seiten der DCCV finden
sich umfangreiche, leicht verstandliche
Informationen zum Leben mit diesen
Krankheiten: www.dccv.de
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Das ditherische Ol aus Lavendel wird bei Darmerkrankungen vor allem fiir Auflagen,

Wickel und Einreibungen verwendet. Es wirkt beruhigend und entspannend.

Tanja Link, 19 Jahre,
Abiturientin, Leipzig

Es ging im November 2004 los. Ich hatte
Stress in der Schule — mein Meerschwein-
chen war sehr krank, und weil ich mich
um das Tier gekiimmert habe, hatte ich
meine Hausaufgaben nicht gemacht. Da
hat mich der Lehrer total angeschrien und
runtergemacht, ich bekam null Punkte.
Am nichsten Tag ist das Meerschwein-
chen gestorben. Das ist mir alles sehr
nahegegangen. Weil ich in der Schule
so ranmusste, konnte ich auch gar nicht
richtig trauern.

In dieser Zeit fing der Durchfall an. Am
Anfang nur ganz wenig, erst im Dezem-
ber wurde es immer mehr und auch blu-
tig, aber ohne Schmerzen. Im Februar
2005 hat der Hausarzt dann eine Darm-
spiegelung veranlasst, da hief§ es: Colitis
ulcerosa. Ich bekam ein Rezept fiir Me-
salazin,und das war’s. Erkldrt wurde mir

nichts. Deshalb wollte ich das Mittel
auch nicht nehmen und ging zu einem
anthroposophisch orientierten Arzt. Der
hat erstmal mit mir gesprochen. Und ich
habe mir alles von der Seele geredet, all
den Kummer der vergangenen Monate.
Er hat mir Bachbliiten verschrieben und
homoopathische Kiigelchen. Innerhalb
einer Woche hat der Durchfall aufgehort.

Der Riickfall kam an Ostern, und gleich
dramatisch: Ich hatte heftige Bauch-
krampfe, Fieber und bis zu achtmal
tdglich blutigen Durchfall. Innerhalb
von zwei Wochen nahm ich zehn Kilo
ab und musste ins Krankenhaus. Nach
zwei Wochen wurde ich entlassen, hielt
es aber nur zwei Tage zuhause aus, dann
ging alles von vorne los — bis zu zwolf-
mal Durchfall taglich. Also wieder in die
Klinik, diesmal blieb ich vier Wochen,
kam auch fiir 3-4 Tage auf die Intensiv-
station, bei hochdosiertem Kortison, weil
ein Darmstillstand drohte. Ich musste
kiinstlich ernidhrt werden, war unheim-
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Anschluss
finden an
die Lebensziele

Colitis ulcerosa und Morbus Crohn
werfen wie alle chronischen Krank-
heiten Fragen auf, die das Leben in
andere Bahnen lenken konnen.

Eine junge Frau und zwei Mdnner
schildern, wie es ihnen gelungen ist,
ihren ganz eigenen Weg in der Bewdl-
tigung der Krankheit zu finden.

Tanja Link hat gelernt, mit threr chronisch-

entziindlichen Darmerkrankung zu leben.
Nach dem Abitur, das sie im Sommer in
Leipzig ablegen wird, beginnt sie ein frei-
williges soziales Jahr am Gemeinschafts-
krankenhaus Herdecke.

lich schwach. Nach vier Wochen war ich
dann hochgepéppelt genug, damit ich
entlassen werden konnte. Das war im
Juli 2005. Weil ich so lange in der Schule
gefehlt hatte, musste ich die Klasse wie-
derholen. Das fiel mir zwar schwer, aber
heute bin ich froh und stolz dariiber, weil
ich die Kurse ganz neu wihlen konnte
—und das war gut. Und erstmal hatte ich
Sommerferien!

Mithilfe von Medikamenten habe ich
mich gehalten bis Ostern 2006. Dann
ging’s wieder los - typischerweise kiin-
digt sich so ein Schub immer mit einem
Infekt an. Diesmal war es ein Schnupfen.
Ich war total verzweifelt, aber es lief3 sich
nicht umgehen: ich musste wieder ins
Krankenhaus. Diesmal war es richtig
dramatisch: Notoperation wegen Darm-
stillstand, kiinstlicher Darmausgang
(Stoma), um den Dickdarm zu entlasten,
Intensivstation, hochdosiertes Kortison.
Und es hief3: vermutlich ist es keine Coli-
tis ulcerosa, sondern ein Morbus Crohn.
Die Medikamente blieben die gleichen.
Mit dem Stoma kam ich gut klar, auch
in der Schule, und ich war wieder richtig
voll im Leben.

In den Ferien habe ich eine Woche lang
ein Praktikum auf der Gastroenterologie
im Krankenhaus Havelhthe gemacht,
einfach so, ich wollte wissen, ob das
eventuell eine Alternative wire zu den
tiblichen Krankenhdusern. Dort habe ich
gesehen, dass man auch anders mit die-
ser Krankheit umgehen kann: nicht nur
die korperlichen Aspekte sehen, sondern
auch die seelischen. Ich durfte sogar bei
einer Darm-Operation zuschauen, das
war faszinierend und total spannend.
Der Darm ist so dsthetisch und schon!

Im August wurde der kiinstliche Darm-
ausgang dann wieder zuriickverlegt.
Aber das ging nicht lange gut. Kurz da-
rauf hatte ich wieder Durchfille. Und
diesmal wusste ich: Jetzt gehe ich nach
Havelhohe! Dort wurden auch alle Re-
gister der Schulmedizin gezogen mit
Kortison, kiinstlicher Erndhrung und
Immunsuppressiva — aber zusitzlich
bekam ich Maltherapie und Heileuryth-
mie. Innerhalb von drei Wochen war
ich wieder fit. Im Oktober 2006 kam
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Anthroposophische Behandlungskonzepte erforscht

Seit zweieinhalb Jahren beschiftigt
sich Risa Kamo, in Marl geborene
Japanerin und Medizinstudentin im
11.Semester an der Uni Witten/Her-
decke,im Rahmenihrer Doktorarbeit
mit anthroposophischen Behand-
lungskonzepten bei chronisch-ent-
ziindlichen Darmerkrankungen. Die
Selbsthilfeorganisation ,,Deutsche
Morbus Crohn/Colitis ulcerosa-Ver-
einigung e.V.“ (siehe Seite 17) hat die
Arbeit mit einem Forschungsstipen-
dium gefordert.

»Die Frage war, ob es ein einheit-
liches Konzept dazu gibt oder ob
jeder Arzt ein anderes Krankheits-
bild und Therapiekonzept hat®, sagt
die 24jahrige. Aus Publikationen
ging dazu bisher kaum etwas her-
vor, es gebe ,,viel Wissen, das nie
dokumentiert wurde*. Deshalb hat
Risa Kamo insgesamt 13 niederge-
lassene Arzte und Kliniker aus ganz
Deutschlandbefragt:wiesiehtihr The-
rapiespektrum aus, welche Arznei-
mittel, welche Kunsttherapien wen-
den sie wann und wie bei wem an.

dann noch ein kleiner Schub - ich hatte
Verlustangste, weil mein grofler Bruder,
an dem ich sehr hinge, fiir ein Jahr nach
Australien ging. Das habe ich aber selbst
wieder gut beruhigen konnen. Und seit-
her ist Ruhe. Ich nehme weiterhin Medi-
kamente: Mesalazin, Mercaptopurin, das
Kortison konnte ich auf 5 Milligramm
taglich reduzieren, und meine zusitz-
lichen Mittel. Wahrend des Abiturs habe
ich auch wieder mit den Bachbliiten
angefangen. Und ich gehe zum Plasti-
zieren, in Havelhohe habe ich mit Aqua-
rellfarben und Pastellkreiden gemalt.
Das hilft mir sehr.Ich habe extra die Kas-
se gewechselt, damit diese Behandlung
bezahlt wird.

In der Schule schreibe ich jetzt eine Fach-
arbeit iiber Colitis ulcerosa. Was ich
genau habe, ist immer noch nicht richtig
klar, vermutlich eine Mischform aus
Morbus Crohn und Colitis ulcerosa.

Das Ergebnis: Die Auffassung des Krank-
heitsbildes ist weitgehend einheitlich,
aber hat einen anderen Schwerpunkt
in der Betrachtung. Einige beachten
mehr die Biographie des Patienten, an-
dere mehr das Zusammenspiel der
verschiedenen Krifte. Auch diagnos-
tisch ist das so: einige schauen mehr
auf den Darm als Organ, andere mehr
auf die seelische Begegnungsfihigkeit.
Dennoch:,,In der Summe ergibt sich ein
einheitliches Bild*, sagt Risa Kamo.,,Im
akuten Stadium orientiert sich die The-
rapie an den Symptomen, wobei einige
Kortison und Immunsupressiva einset-
zen aber oft auch ganz ohne auskommen.
Unterschiede gibt es, wenn es bei Colitis
ulcerosa und Morbus Crohn darum geht,
den erneuten Schub zu verhindern. Am
wichtigsten sind dann Heileurythmie,
Kunsttherapie und Biographiearbeit.“
Wenn der Patient die Bereitschaft auf-
bringe, ein ,,iibender Mensch* zu wer-
den, bleibe die Krankheit lange ruhig.
Das setze aber voraus, dass der Arzt als
Partner des Patienten ebenfalls bereit ist
zum ,,Uben“ und sich auf den Patienten
und seine Situation einlassen konne.

In den letzten Monaten hat sich fiir mich
sehr viel verandert. Ich bin viel offener
geworden, selbstbewusster, ich kann viel
besser mit Belastungen umgehen, auch
Schwichen eher zugeben. Aber ich kann
auch meine Starken sehen — das war
nicht so leicht, weil ich frither immer so
sein wollte wie mein Bruder. Heute weif}
ich: Ich habe meine Stirken, er seine.
Ich habe eigene Freunde, ich geniefSe
das Leben bewusster und kann mich an
Kleinigkeiten freuen — ich gehe z.B. total
gerne raus in den Regen! Ich organisiere
mir jetzt auch Ruhephasen und ich lese
viel, am liebsten Romane, in denen es
um wahre Geschichten geht, wo jemand
Widerstande und Schwierigkeiten tiber-
windet und daran wichst. Nach dem
Abitur mache ich ein freiwilliges sozia-
les Jahr am Krankenhaus in Herdecke.
Danach weifd ich dann sicher eher, wie
sich meine Zukunft weiter gestaltet. Ich
freue mich darauf!
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Wolfgang Schmidt*,
58 Jahre, Lehrer, Oberhausen

1978 wurde ich am Blinddarm operiert,
da sagte der Arzt, eine Einstiilpung am
Darm habe dabei grofle Probleme ge-
macht. Ein Vierteljahr spidter hatte ich
wieder Schmerzen, an derselben Stelle.
Aber der Blinddarm war ja weg. Der
Schmerz kam und ging, ich habe damit
leben gelernt und nahm, wenn’s nicht
mehr anders ging, krampflosende Medi-
kamente. Elf Jahre spiter, 1989, waren
die Schmerzen aber so stark, dass ich
in Herdecke eine Darmspiegelung
machen lie8 — das hat schon
damals Dr. Becher gemacht.
Und dann war alles klar:
Morbus Crohn. Vermut-

lich war es schon 1978
keine Blinddarmrei-
zung, sondern diese
Krankheit.Operiert
werden musste

ich nicht - es gab

ja keine Engstelle,
nur eine starke Ent-
ziindung am Ubergang
vom Diinn- zum Dick-
darm.Ich bekam Mesalazin
gegen die Entziindungsreak-
tion und anthroposophische
Medikamente, die ich bis heute
nehme. Nach der Diagnose blieb
ich vier Wochen in Herdecke,
bekam Heileurythmie, rhyth-
mische Massage, spater auch — ambulant
— Maltherapie. Das alles hat wunderbar
geholfen, vor allem das Malen. Dieses
Ineinanderflieen der Farben, von Dun-
kel nach Hell, ganz langsam — das macht
von ganz allein optimistisch. Ich sehe die
Welt dann ganz anders, viel positiver.

Jetzt,im Mirz 2007, bekam ich nach lan-
ger Zeit erstmals wieder einen heftigen
Schub - so massiv wie noch nie, mit
Durchfall und starken, krampfartigen
Schmerzen. Innerhalb einer Woche habe
ich fiinf Kilo abgenommen, das ist fir
mich sehr ungewohnlich. Als es nach
einer Woche nicht besser wurde, liefd
ich mich nach Herdecke einweisen. Die
Spiegelung zeigte: Der ganze Dickdarm
war entziindet, aber vermutlich nicht

vom Morbus Crohn, sondern aufgrund
eines Infekts. Ich bekam Heidelbeer-
blattertee, Heilerde, Arnica planta tota,
Oxalis comp., Birkenkohle sowie Kupfer
und Silber (als Tropfen und Salbe). Plus
Heileurythmie und rhythmische Mas-
sage — tiglich. Damit nahmen die Durch-
falle rasch ab, auch schlafen konnte ich
wieder. Mitte Marz konnte ich wieder
nach Hause.

Ich glaube, das Entscheidende bei dieser
Krankheit ist, dass man sich der Frage
stellt: Lebst du richtig? Stimmt dein
Leben mit deinen Zielen iiberein? Wenn
ich es richtig bedenke, kamen die
Schiibe immer dann, wenn die-

se Artvon Ubereinstimmung

nicht da war. Sobald ich

die Weichen dann rich-

tig stellte, wurde alles

besser. Das war
schon 1978/79
so,damals
trennte
ichmich
von mei-
ner ers-
ten Frau -
im Guten, wir
hatten einfach
nicht die gleiche
Wellenldange. Und
ich entschloss mich,
aus der Staatsschule
auszuscheiden und
Waldorflehrer zu wer-
den. 1989 fiel der Schub mit einer grund-
legenden Lebensveranderung zusam-
men: meine zweite Frau und ich beka-
men Nachwuchs, und wir zogen um.

Und der dritte Schub, jetzt im Marz, wirft
eigene Fragen auf: soll ich noch einmal
eine Klasse tibernehmen, bis ich dann in
fiinf bis zehn Jahren in Rente gehe? Was
will ich? Welche Ziele hab ich? Im Grunde
liegt es mir, eine Klasse zu begleiten, und
vor ein paar Tagen erst dachte ich: Wenn
ich das nochmal mache, dann richtig.
Seither gehen die Durchfille noch deut-
licher zurtick. Das ist doch wirklich auf-
schlussreich: Sich diesen Fragen zu stel-
len, ist offenbar die halbe Therapie. An-
schluss zu finden an die eigenen Lebens-
ziele — darum geht €S. * Name gedndert
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Torsten Schulz, 39 Jahre,
kaufminnischer
Angestellter, Dortmund

Bei mir hat die Krankheit schon vor
20 Jahren begonnen: Im April 1987
kam ich vom Militardienst zuriick und
sechs Wochen spéter hatte ich plotzlich
extrem schmerzhafte Bauchkrampfe
mit heftigem, blutigem Durchfall. Mein
Hausarzt war im Urlaub, die Vertretung
war eine homdopathische Arztin aus
Bremen. Das war mein Gliick. Sie hat mir
viele Fragen gestellt und dann innerhalb
weniger Minuten auf Colitis ulcerosa
getippt. Um diese erste Verdachtsdia-
gnose zu sichern, wurde am Kranken-
haus eine Darmspiegelung gemacht.
Nach zwei Wochen stand dann tatséch-
lich fest: Colitis ulcerosa. Man hat mir
ein Rezept fiir Mesalazin in die Hand
gedriickt, das war’s. Ich dachte nur: das
muss ich mir nicht unbedingt antun.Ich
bin wieder zu der Vertretungsarztin, und
sie meinte nur: Es geht auch anders und
hat mich ins Gemeinschaftskrankenhaus
nach Herdecke eingewiesen.

Dort ging’s dann tatsdchlich etwas an-
ders los: mit Heileurythmie und Malen.
Ich war ja erst 19 und dachte nur: Die
spinnen! Das soll helfen? Meine erste
Heileurythmie-Stunde werde ich nie ver-
gessen. Da wollte ich schon nach einigen
Minuten die Flucht ergreifen. Mich nach
Buchstaben bewegen? Was soll das denn?
Aber nach einer halben Stunde bin ich
etwa 30 cm iiber dem Boden aus dem
Raum geschwebt und dachte nur: das
gibt’s doch gar nicht — erstmal hinlegen
und nachdenken. Ich spiirte genau: da
passiert was, da tut sich was. Damit kann
ich weitermachen.

Mit dem Malen war es dhnlich - die
Bilder habe ich heute noch. Und noch
etwas musste ich dort ganz neu lernen:
beobachten, schauen, wahrnehmen.
Meine ,,Hausaufgabe“ war, in den Wald
zu gehen und aufzuschreiben, was sich
von Tag zu Tag verandert. Das war fir
mich héchst aufschlussreich. Ich habe
plotzlich gemerkt: Mir fehlt die Blick-
richtung! Wenn man wie ich bei einer
sehr groflen Bank ausgebildet wird,

Torsten Schulz (hier mit seiner Frau) hat

durch die Colitis erkannt, welche Weichen

er in seinem Leben anders stellen musste.

verfilscht sich das Bild. Das Beobachten
im Wald hat mich wieder dazu gebracht,
bewusster wahrzunehmen, was um mich
herum ist. Und bewusster mit mir selbst
umzugehen. Damit ich mit der Krankheit
leben kann und nicht andersherum die
Krankheit mit mir.

Insgesamt vier Wochen blieb ich in Her-
decke, ein halbes Jahr spéter noch ein-
mal. Dann wurde auch gepriift, ob es
Lebensmittel gibt, die ich nicht vertrage.
Prompt kam das, was ich am wenigsten

Dickdarm durch Diinndarm

Bei Colitis ulcerosa lésst sich eine Ope-
ration oft nicht umgehen: wenn Kortison
nicht mehr wirkt, wenn die chronische
Entziindung den Darm stark geschadigt
hat und ein hohes Darmkrebsrisiko be-
steht, vor allem aber, wenn lebensbe-
drohliche Blutungen auftreten oder gar
ein Darmdurchbruch droht. Dann ist es
meist sogar sinnvoll, den gesamten Dick-
darm zu entfernen und durch Diinn-
darm zu ersetzen. ,Diese noch relativ
neue Operationsmethode erspart den
Patienten einen bleibenden kiinstli-
chen Darmausgang®, sagt Dr. Florian
Glaser, Leitender Arzt der Chirurgie am
Gemeinschaftskrankenhaus Herdecke.
Bei der Operation wird der Diinndarm
direkt an den Anus angeschlossen und
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horen wollte: Zucker, WeiSmehl, Siif8es.
Ich bin ja ein absoluter Stufischnabel.
Und darauf sollte ich jetzt verzichten...
Wo doch tiberall Zucker drin ist, auch in
Saucen, Ketchup, Senf... Kortison bekam
ich nur im akuten Schub, und auch dann
nur kurzfristig und lokal, als Klysma,
nicht als Tabletten. Seit zehn Jahren
hatte ich allerdings keinen Schub mehr,
seit acht Jahren nehme ich keine Medi-
kamente mehr. Einmal im Jahr lasse ich
den Darm spiegeln, erst gerade war ich
wieder in Herdecke dafiir. Dr. Becher
war vollig begeistert: Es hatte sich alles
vollstindig zuriickgebildet. Keinerlei
Krankheitszeichen mehr. Ob das so
bleibt, weif$ ich nicht - aber offenbar
kann ich doch einiges dafiir tun.

Dass die Colitis entstand, war vermut-
lich eine Kombination aus falscher, viel
zu siifler Erndhrung und anhaltendem
Stress. Aus der Schule raus, Banklehre,
Bundeswehr - das war fiir mich eine
harte Zeit. Jahrelang habe ich mich im-
mer wieder gezwungen, Erwartungen
anderer zu erfiillen, mich anzupassen.
Und das alles sehr friih: ich bin jung in
den Beruf, habe frith — mit 21 - gehei-
ratet und Kinder bekommen. Véllig un-
vorbereitet. Und immer mit einem hohen
Anspruch, alles richtig zu machen, mich

aus dem letzten Abschnitt ein kiinstliches
Reservoir in Form eines J (,,J-Pouch®)
angelegt. Dessen Scheitelpunkt wird mit
dem SchliefSmuskel verbunden, so dass
weiterhin die Kontinenz gewdéhrleistet
ist. Der Nahrungsbrei passiert dann ganz
normal den Diinndarm, die Reste sam-
meln sich im Pouch und werden wie
gewohnt bei Stuhldrang tiber den After
ausgeschieden. Die meisten Patienten
konnen mit einem solchen ,,ileo-analen
Pouch® (Ileum = Diinndarm) gut leben,
vielen geht es danach sogar so gut wie
selten davor. Manchmal entziindet sich
der Pouch - das lédsst sich aber medi-
kamentos meist gut behandeln. ,,Diese
Operation kann auch schon bei Kindern
sinnvoll sein, wird aber hiufig zu lange

unbedingt korrekt und ordnungsgemif3
zu verhalten. Aber die Krankheit hat
mich gelehrt, dass man sich nicht immer
Bedingungen unterwerfen muss, die
vollig sinnlos sind. Ich habe jetzt zum
Beispiel gleitende Arbeitszeit, ich kann
zwischen 7 und 10 Uhr in der Firma
anfangen. An festen Arbeitszeiten wire
ich frither fast zerbrochen. Ich hatte
standig Angst, unpiinktlich zu sein, mir
Vorwiirfe von Kollegen oder dem Chef
einzuhandeln. Blof nichts falsch machen
- das war damals meine Devise. Das
habe ich ldngst hinter mir. Ich bin viel
gelassener geworden, kann sogar mei-
nen Jihzorn beherrschen, den ich von
meinem Vater geerbt habe.

All das habe ich in Herdecke gelernt. Fiir
mich war es ein absoluter Gliickgriff,
dass ich dorthin kam. Wenn es mir
schlecht geht, lasse ich mich einweisen.
Dann wird in mir eine Gefiihlswelt wach,
die in mir den Wunsch weckt, mich selbst
irgendwie in den Dienst des Hauses zu
stellen — egal, wie. Das Krankenhaus ist
mir ein Stiick Heimat geworden, obwohl
ich dort auch Schmerzen hatte und nicht
alles leicht war. Ich mdochte gerne etwas
von dem zuriickgeben, was ich erfahren
habe - vielleicht in Form von Patienten-
beratung. Schaun mer mal!

ersetzen

aufgeschoben. Langfristig ist sie mit
deutlich weniger Risiken und Kompli-
kationen behaftet als die iibliche medi-
kamentose Therapie®, meint Dr. Glaser.
Fast zwei Drittel der Kinder miissen
im Verlauf der Erkrankung mehrfach
Bluttransfusionen bekommen, brauchen
haufig hoch dosiertes Kortison und iiber
viele Jahre hinweg Medikamente, die das
Immunsystem unterdriicken.

Privat-Dozent

Dr. Florian Glaser
ist Leitender Arzt
der Abteilung

fiir Chirurgie

in Herdecke
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Leib- und Magenbiicher

Gesunde Erndhrung erfreut den Darm. Diese Kochbiicher
wecken auch noch alle Sinne und machen Lust auf Herd!

AR gn

Sebastian Dickhaut, Sabine Silzer:
Basic Cooking 2(G+U, 15 Euro). Band 2
derbeliebten Reihe, diesmal Bio-Gerichte
fiir jeden Geschmack. Klassisches und
Ausgefallenes — sehr flott und modern.
Wolfgang Hiibner/Michael Wissing:
Ingwer (AT Verlag, 17,90 Euro). 60 Ge-
richte mit dem exotischen heilkriftigen
Gewtirz — unverzichtbar in jeder Kiiche.
Sophie Dudemaine: Cakes und Tartes
und Quiches und Salate (beide Ger-

medizin

INDIVIDUELL

Abonnieren Sie medizin individuell

fch michte medizin individuell fiir zur Zeit 10 Ewro (vier Ausgaben) abonnieren, Das Abonnerent kann jeweils
zum Ende des Bezugsiahres gekilndige werden, Ich zahle mein Abonnement bis auf Widerruf durch Bankeinzug,
Dieses Formular bitte in einem Briefumschlag an uns zurilcksenden: Gemeinschaftskrankenhaus Herdecke,
Sonnhild Baumgarten, Gerhard-Kienle-Weg 4, 58313 Herdecke. Alternativ per Telefax: (023 30) 62-4015

stenberg, je 19,90 Euro). Hokuspokus-
Kuchen und phantasievolle Tartes, pi-
kant oder siif3, fiir jede Jahreszeit. Genial
einfach und trotzdem duf3erst raffiniert!
Guy Martin: Nudeln, Pasta, Pdtes
(Gerstenberg, 35 Euro). Pasta-Rezepte
im Spaghetti-Format: lang und diinn
und hoch. Pradikat: Besonders kostlich!
Claudia Roden: Arabesque (Christian
Verlag, 34,95 Euro). 180 Rezepte aus dem
vorderen Orient von der GrofSmeisterin

reddot design award
winner 2005

der arabisch-orientalischen Kiiche. Eine
verlockende Entfithrung mitten ins Serail.
Tanja Grandits: Aroma pur (AT Verlag,
29,90 Euro). Eine frohliche, farbige Kii-
che voller Geschmack, die garantiert
jeden Kochmuffel an den Herd lockt.
Ghillie Basan: Die Kiiche aus Vietnam
und Kambodscha (Christian, 29,95
Euro).Raffiniertes aus der Hochburg der
Gemiisekiiche. Mit ausfiihrlicher Waren-
kunde und Infos zu Land und Leuten.
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