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Einfihrung des Herausgebers

Dieses Heft unserer Zeitschrift fir Positive Psychotherapie steht
unter dem Titel" ERverhalten unter dem transkulturel-len
Gesichtspunkt". Erstmals befaRt sich eine ganze

A U s -gabe unserer Zeitschrift mit einem
durchgehenden Thema: dem Essen. AnlaR dafiir gibt es genug; oft genug
werden wir im drztlichen Alltag mit Stdérungen konfrontiert, die mit
der Nahrungsaufnahme in zZusammenhang stehen. Die zahl der
Pa-tienten mit ERstdrungen - Anorexia nervosa, Bulimarexie,
Adipositas - nehmen zu. Es erscheint daher an der zeit, ein-zelne
Aspekte zu diesem Thema ndher zu beleuchten.

Immer wieder miissen wir dabei feststellen, daR die
Einsei-tigkeit der Konzepte und die Starrheit, mit der an ihnen
festgehalten wird, ein typisches zeichen fiir seelische,
psychosomatische und psychosoziale Stdrungen ist. Das
the-rapeutische vorgehen zielt nun darauf ab, Einseitigkeiten
aufzulockern und dem Patienten und seiner Familie andere
Moglichkeiten vor Augen zu fihren. Die Technik, die sich hier
anbietet, ist der Standortwechsel, der durch die posi-tive
Deutung der Konzepte angeregt wird.

Die Relativitdt der Konzepte soll bewuRt gemacht werden und,
daR ein anderes Konzept nicht eine Gefdhrdung dar-stellt,
sondern eine Erweiterung des eigenen Horizontes.

In diesem Sinne haben sich die Autoren der vorliegenden Beitrage
bemiht, aufzuzeigen, wie sehr auch der alltdgli-che Bereich des
Essens von Konzepten geprdagt wird und wie sehr wir des
transkulturellen Ansatzes bedirfen, um thera-peutische
Losungsmoglichkeiten aufzuzeigen.



Sicher ist jedem Leser die "Geschichte vom Suppen-Kaspar" -
noch aus seinen Kindertagen - bekannt. Allein dieses Beispiel
zeigt schon, wieviel unbewulRte Faktoren die Einstellung eines
Menschen zur Nahrungaufnahme und damit auch zu seinem
duReren Erscheinungsbild prdagen. In diesem zusammenhang
verweise ich interessierte Leser auf die Seiten 189-196 und
199-203 meines Buches "Positive Famielientherapie. "

Nossrat Peseschkian

CM? 0,

wenn der Ddne verliert die Gritze, Der
Franzmann den Wein,

Der Schwabe die Suppe,

und derDeutsche das Bier,

So sind verloren alle vier.

Quelle: worterbuch der deutschen volkskunde s. 750
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Die Geschichte vom Suppen-Kaspar

Der Kaspar, der war kerngesund,

Ein dicker Bub und kugelrund,

Er hatte Backen rot und frisch,

Die Suppe aR er hiibsch bei Tisch.

Doch einmal fing er an zu schrei'n:
"Ich esse keine Suppe! Nein!
Ich esse meine Suppe nicht!

Nein, meine Suppe eR' ich nicht!"

Am ndchsten Tag, ja sieh nur her!
Da war er schon viel magerer.

Da fing er wieder an zu schrei'n:
"Ich esse keine Suppe! Nein!.

Ich esse meine Suppe nicht!

Nein, meine Suppe eR' ich nicht!"



Die Geschichte vom Suppen-Kaspar

Der Kaspar, der war kerngesund,

Ein dicker Bub und kugelrund,

Er hatte Backen rot und frisch,

Die Suppe aR er hibsch bei Tisch.

Doch einmal fing er an zu schrei'n:
"Ich esse keine Suppe! Nein!
Ich esse meine Suppe nicht!

Nein, meine Suppe eR' ich nicht!"

Am ndachsten Tag, ja sieh nur her!
Da war er schon viel magerer.

Da fing er wieder an zu schrei'n:
"Ich esse keine Suppe! Nein!

Ich esse meine Suppe nicht!

Nein, meine Suppe eR' ich nicht!"



Am dritten Tag, oh weh und ach!

wie ist der Kaspar dinn und schwach!

Doch als die Suppe kam herein,

Gleich fing er wieder an zu schrei'n:

"Ich esse keine Suppe! Nein!

Ich esse meine Suppe nicht!

Nein, meine Suppe eR' ich nicht!"

Am vierten Tage endlich gar

Der Kaspar wie ein Fdadchen war.

Er wog vielleicht ein halbes Lot -

und war am finften Tage tot.

Aus: "Der Struwwelpeter"
von Dr. Heinrich Hoffmann Favorit

verlag, Rastatt



Symptomdeutung bei Anorexia nervosa von Dr. med. N. Peseschkian,
wiesbaden

Eine der drei Sdulen der Positiven Psychotherapie ist der positive
Ansatz. Bei dieser Vorgehensweise sieht der Thera-peut den Patienten
nicht nur als Trager bestimmter Symptome, vielmehr nimmt er ihn in seiner
Gesamtpersonlichkeit mit sei-nen Stoérungen und Fahigkeiten zunachst
einmal an. Die positi-ve Undeutung der Symptome fiihrt dabei oft zu einem
"Aha-Er-Tebnis" fiir den Patienten und erleichtert es ihm - angeregt durch
die andere Sichtweise - Standortwechsel - sich spon-taner zu duRern.
Diesem Vorgehen kommt gerade dann eine besondere Bedeutung zu, wenn der
Patient sich selbst lberhaupt nicht krank oder gestort fihlt. Dies ist
gerade bei anorektischen Patientin-nen 6fters der Fall, die selbst bei
deutlich sichtbaren korperlichen Anzeichen der Krankheit diese mitunter
hart-nackig leugnen und dann auch nicht fahig sind, die Patien-tenrolle
in einem therapeutischen ProzeR zu Ubernehmen. Das nachfolgende
Beispiel, ein Auszug aus einem Erstinter-view einer anorektischen
Patientin, verdeutlicht dies:

Eine 17-jdhrige Schilerin, der man &duRerlich ansah, daR

sie anorektisch war, kam in meine Praxis. Ihr Erscheinungs-bild war so
betont unauffdllig, daRk es schon wieder auffdl-1ig war und begegnete ihrer
AuBenwelt mit einer ernsten und abweisenden Haltung. Ihr ganzer
Bewegungsablauf war verlang-samt und ihre Gestik sparsam. Ich hatte den
Eindruck, daR sie sich bemiihte, distanziert und ruhig zu bleiben.



Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Wie Sie ja wissen, hat Ihre Mutter schon mit mir
gesprochen, ich habe Sie erwartet. Kénnen Sie mir
in eigenen worten sagen, was Sie zu mir fihrt?"

"Meine Eltern meinen, ich esse zu wenig."
(Sie bleibt dabei ruhig, abwartend, abweisend)

"Sie meinen, daR Sie mit wenig Essen auskommen?"

(strahlt und ist sichtlich angesprochen) "Ja, genau
so ist es. Das miissen Sie mal meinen Eltern sagen,
die nehmen sonderbarerweise ver-

starkt bei mir Anteil, was und wieviel

ich esse."

"Wie Sie vielleicht wissen, gibt es andere Kul-
turen, z. B. in Indien, China und Afrika, wo viele
Menschen es gewohnt sind, mit wenig Essen
auszukommen und sehr schlank sind. Haben Sie sich
damit auch schon beschaftigt?"

"Ja, ich habe dariber schon viel gehdért und gelesen
und mache mir auch viele Gedanken. Es beschaftigt mich
sehr, wie diese Menschen es schaffen, mit wenig
auszukommen. Ich bewundere sie, daR sie in dieser
Hinsicht unabhdngiger sind als wir."

"Mir fdallt in diesem zZusammenhang eine Geschichte
ein, die mich an Ihre Situation erinnert.

Eine Mutter beklagt sich bei ihrer Tochter: 'Aber

nein, wie schlecht du iRt! viele Menschen waren froh,
wenn sie die Halfte von dem hatten, was du



Patientin:

Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Patientin:
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hast.' Darauf antwortet wehmitig die Tochter:
'Liebe Mutti, ich auch!-

schaut erst lberrascht und fdngt dann verhalten an
zu lachen. "Ja, die Geschichte ist gut. Es stimmt
tatsdchlich, daR meine Eltern nicht ver-stehen
konnen, daR ich einfach nicht so viel brauche und
aulerdem mochte ich nicht dick wer-den."

"was haben Ihre Eltern gemacht, wenn Sie nicht
alles aufgegessen haben?"

"Sie haben sich dariiber beklagt und meinten, daR ich
wie der 'Suppen-Kaspar' werden wiirde. Auch wurde mir
vorgehalten, welche Miihe sie sich ge-macht hdatten und
daB ich undankbar sei. wenn al-les nichts half und
jch trotzdem das Essen ste-hen 1ieR, wurde es wieder
aufgewdarmt und mir spd-ter wieder vorgesetzt."

Die Patientin Tachtelte bitter und schittelte da-bei
leicht den Kopf.

"Mir fallt auf, daR Sie nicht verstehen kénnen, warum
Ihre Eltern meinen, Sie sollen alles auf-essen. Im
Abendland herrscht doch in der Regel die Sitte: "Es
wird gegessen,was auf den Tisch kommt!", wahrend es in
vielen orientalischen Kul-turen beste Sitte 1ist,
wenn man einen kleinen Rest auf dem Teller liegen
TaRt."

wirkt lberrascht und zieht die Augenbrauen hoch. "Das
wuBRte ich nicht, daB es so groRe uUnterschie-de gibt
und daR es von der Kultur abhdngig ist. Es ist fast
kaum zu glauben."

Sie verstummt und Uberlegt.



Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Patientin:

"Die korperliche versorgung hatte fiir Thre Eltern
einen hohen Stellenwert?"

"Ja, einen sehr hohen. Ich bekam als Kind fast jedem
Abend ein Stiick schokolade von meiner Mutter, als
"Bettgeher". Es stimmt auch, daR bei uns das Motto
herrschte, daB alles aufgegessen werden muB, was auf
den Tisch kommt. wenn ich heute daran denke,
schaudert es mich; die verkochten Gemiise und die zu
vielen Lebensmittel. Ich habe einen solchen
widerwillen dagegen, mittlerweile kann ich manche
Speisen nicht mehr essen. Auferdem kdnnen meine
Eltern nicht akzeptieren, daR ich mein Gewicht
reduziert halten mochte."

"welche Bedeutung hat es fir Sie, schlank zu
sein und mit wenig auszukommen?"

"Es ist wichtig fir meine uUnabhdgnigkeit. Ich bendtige
viel Freiheit und Ungebundenheit. Ich méchte einmal
niemandem auRer mir selbst, meinem Gewissen und Gott
dariber Rechenschaft schuldig sein, was ich tue oder
Tasse. In Diskussionen sagt uns mein vater immer nur,
daR wir dieses oder jenes falsch sehen und das kommt
mir dann wie "brain-wash" vor, oder wie bei Bdumen,
denen man immer und immer wieder die Aste so stutzt,
daR sie irgendwann einmal so wachsen, wie man sie haben
mochte."

"welche Bedeutung hat Essen fir Thre Eltern und wie
sind Sie damit umgegangen?"

"Da meine Eltern sich fiir wenig andere Sachen



Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Patientin:

Therapeut:

Patientin:
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interessieren, auRer dem, was zu ihrem eigenen
Vorteil 1ist, spielt Essen fir sie wohl eine sehr
wichtige Rolle. Mein vater sorgt sich um uns Kinder
mehr als um unsere Mutter und dies

drickt er als Erndhrer aus. Wenn ich nicht
richtig esse, bekomme ich zu verstehen, daR es genug
Menschen gibt, die hungern missen und wir das Glick
hatten, dies nicht erleiden zu missen.

"Sie haben die Fahigkeit, sich mit dem Hunger der
welt zu identifizieren?"

"In gewisser Hinsicht ja. wahrend in der welt diese
Ungerechtigkeit herrscht, dreht sich bei uns zu
Hause alles um das Essen und die Arbeit. Es regt mich
auf, daR meine Eltern bei Tisch immer ein
Riesentheater veranstalten, damit ich meinen Teller
aufesse und sie dabei immer dicker werden! Sie kimmern
sich nur um ihre eigenen Interessen, aber merken nicht,
was um sie herum alles geschieht."

"Konnten Sie mir Ihren Eltern Uber die weltlage
sprechen?"

"Nein. Dieses Thema wird in der Regel mit: 'Die sind
doch selber schuld' oder 'Die wollten es doch nicht
anders', abgetan. Mein vater duldet da keine andere
Meinung als seine eigene. Haupt-

sache 1ist, daR es uns gut geht und alles in der
Familie in ordnung ist."

"Aus den Daten erkenne ich, daR Sie noch einen dlteren
Bruder haben. wie geht er mit dem Essen um?"

"Das ist ein Problem fur sich. Als mein Bruder
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vor zweiJahren eine Lebensmittelallergie bekam und
nicht viel essen konnte, waren meine Eltern

verstandlicherweise sehr froh dariiber, daB3 ich von
dieser speziellen Krankheit verschont geblie ben bin.
Meine Elternsagtenmirimmerwieder,besonderswen nwir
eingeladenwaren, wie schlechtdoch mein Bruder aus séhe

und wie gut ich dagegen!"

Therapeut: "Sie habenden Eindruck, daR Ihre Eltern inder Sorge
um Sie den Bruder vernachlassigen?"

Patientin:  "Ja, sogar sehr.’
Beipflichtend nickt sie mit dem Kopf.

Therapeut: “Welche Beziehung haben Sie zu lhrem Bru der?"

Patientin: "Wir haben eine auerordentlich gute Bez iehung. Bis
zum Beginn seines Studiums haben wir fast alles

gemeinsam unternommen und selbstjetzt noch gehen

wiram Wochenende zusammenweg. Wir glichen unsimm er
sehr, sogar im Aussehen."
Therapeut:  "lhr Bruder ist fur Sie ein positives Vo rbild?"
Patientin:

Lachelt interessiert, ihre Aufmerksamkeit ist

sichtlich angesprochen.

"Bis vor zwei Jahren war alles in Ordnung und ich

konnte mitihm tber a lles sprechen. Dann aber habe
ichgemerkt,daichmichzueinemMéadchenentwickl e.
Ich habe Angst davor, insbe sondere deswegen, weil
ichmeinemBrudersovielwiemaoglichahnelnmochte

Was mich auBerdem noch beschéftigt, ist die
Tatsache,dalRallesei nebzw.unsereFreundegenauso
dinnsindwieer,sodaflichmichzwischenihnenim mer
etwas gehemmt fuhle."



- 14 -

Anstelle der gewohnten Vorwiirfe und Kommentare horte die
Patientin erstmalig, daR sie die Fdhigkeit habe, mit wenig Essen
auszukommen. Die Basis filir das weitere Gesprdach - in dem
wesentliche Aspekte der Krankheit deutlich werden, ob-wohl nie
direkt danach gefragt wurde - war gelegt.

Die Patientin fihlte sich von der Deutung, sie habe die
Fa-higkeit, sich mit dem Hunger der welt zu identifizieren,
be-sonders angesprochen, denn sie interessierte sich sehr fur
Projekte zur sozialen und wirtschaftlichen Entwicklung, die auch
einer breiten Allgemeinheit in den Landern der Dritten welt zu
besseren Lebensbedingungen verhelfen wiirden.

Ahn1iche Beobachtungen konnte auch mein Kollege, Herr Dr. Killing,
machen, der ebenfalls magersiichtige Patientinnen mit dieser
Frage und der positiven Symptomdeutung ilberrasch-te. Die
Antworten, die er erhielt, seien hier kurz wieder-gegeben:

Patientin 1: "Ja, Sie haben recht. Ich kann wirklich mit ganz
wenig auskommen. Reichtum st fir mich nur
lastig."”

(Patientin stammt aus einer wohThabenden
Fa-milie)

Patientin 2: "Ja, ich identifiziere mich immer sofort mit anderen
Menschen, denen es schlecht geht. Sie kommen dann
zu mir und holen sich Trost.

Arzt: "Sie sind auch immer bereit, Trost zu geben?"

Patientin 2: "Ich gebe, obwohl ich selber gar nicht viel
Reserve habe."

Arzt: "wWer mehr abgibt, als er sich selbst zugesteht, muR

auf die Dauer abnehmen."
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Patientin 3: "Ja, ich wirde mich unter viel drmeren Bedin-
gungen nicht so alleine fihlen wie hier, wo nur
Arbeit und Leistung gilt und der Mensch isoliert
bleibt."

Unsere Fahigkeit, uns mit anderen zu identifizieren und mit
ihnen zu fiihlen, verschmilzt zu der wahrnehmung der organischen
Einheit der Gemeinschaft.

Es ist sicher ein Aspekt der Erkrankung, daB die Patientinnen
sich um dieses Gemeinschaftsgefihl bemihen, es aber nicht oder
nicht in der gewiinschten Form erreichen kénnen. Es kann in diesem
zusammenhang nicht unbeachtet bleiben, daR Scheidung der
Eltern, Scheidung/Trennung vom Partner und
Sensibiliserung fir Fragen der Gerechtigkeit/uUngerechtigkeit
- innerhalb der Familie und der welt - eine besondere Rolle
spielen undd dann auch imverlauf der Therapie zur Sprache kommen.

Im Rahmen der filnfstufigen Positiven Familientherapie konnte -

ausgehend von diesen Konfliktpotentialen - die Problematik der
Patientin konfliktzentriert aufgearbeitet werden.

Anschrift des verfassers

Dr. med. N. Peseschkian
Arzt fir Neurologie und Psychiatrie -
Psychotherapie -

An den Quellen 1
6200 wiesbaden

Der vorliegende Artikel ist - teilweise - ein Auszug aus dem Buch:
Positive Psychotherapie in der Psychosomatik", das 1987 1im
Springer Verlag erscheinen wird.
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Die Anwendung der Positiven Psychotherapie bei Bulimarexie von

Dr. med. Anas Aziz, Aachen

"Die Situation des Kranken - nicht nur des psychisch Kranken
-gleicht in vieler Hinsicht der eines Menschen, der liber Tdnge-re
Zeit hinweg nur auf einem Bein steht. Nach einiger Zzeit verkrampfen
sich die Muskeln, das belastete Bein beginnt zu
schmerzen. Er ist kaum mehr in der Lage, das Gleichgewicht zu halten.
Doch nicht nur das Bein schmerzt, die gesamte Muskula-tur beginnt
sich in dieser ungewohnten Haltung zu verspannen und zu verkrampfen.
Der Leidensdruck wird unertrdglich, der Mensch schreit um Hilfe.

In dieser Situation treffen ihn verschiedene Helfer an. wdh-rend
er weiter auf dem einen Bein stehenbleibt, beginnt ein Helfer das
belastete, verkrampfte Bein zu massieren. Ein ande-rer nimmt sich
die verkrampfte Nackenpartie vor und walkt sie nach allen Regeln
der Kunst durch. Ein dritter Helfer sieht, daR der Mensch sein
Gleichgewicht zu verlieren droht, und bie-tet ihm seinen Arm als
Stitzte an. Von den Umstehenden kommt der Rat, der Mensch solle
vielleicht die beiden Hinde zu Hilfe nehmen, damit ihm das Stehen nicht
so schwerfalle. Ein weiser alter Mann schldgt vor, er solle daran
denken, wie gut er es eigentlich hat, wenn er sich mit Menschen
vergleicht, die liberhaupt keine Beine besitzen. Beschworend redet
einer auf ihn ein, er solle sich vorstellen, er sei nur eine Feder,
und je intensiver er sich darauf konzentriere, um so mehr wiirden
seine Leiden nachlassen. Ein abgekladrter Alter setzt wohlmei-nend
hinzu: "Kommt zeit, kommt Rat". SchlieRlich geht ein zu-schauer auf
den Leidenden zu und fragt ihn: "warum stehst du
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auf einem Bein? Mach doch das andere gerade und stelle dich darauf.
Du hast doch ein zweites Bein." 1)

Der Erfolg einer psychotherapeutischen Methode hdngt nicht zuletzt
davon ab, wie praxisnah und praktikabel ihre Anwendung ist;
praxisnah, das heilRt lebensnah fiir den K1ienten und praktikabel, das
heiRt machbar fir den Therapeuten. Dariliber-hinaus sollte sie
liberschaubar sein: durchsichtig fir den Therapeuten und einsichtig
- zumindest im Nachhinein - fiir den KI i enten

Die Vorstellung von Fallbeispielen aus der Praxis trdgt dazu bei,
die Kluft, die zwischen jeder therapeutischen Lehre und der
Begegnung mit dem hilfesuchenden Menschen im Alltag existiert, zu
verkleinern. Diese ganz zu fullen, ist nicht nur utopisch, sondern
auch nicht wiinschenswert, weil es einem Ersatz fir das Erleben auch
in der therapeutischen Begegnung zwischen Klient und Therapeut
gleichkéame.

Im folgenden mochte ich die Behandlung eines Bulimarexie-Leidens
einer jungen Patientin vorstellen. Da sie am Ende ihrer Therapie
bereit war, eine Rickschau niederzuschreiben, diese auch so frei
und lebensnah gelungen ist, moéchte ich sie ihr Leiden und Erleben
selbst schildern lassen und mich damit begniigen, an relevanten
Stellen Hinweise zu geben; zum einen, um
dem(therapeutisch)Interessierten die Vertiefung anhand der
Positiven Psychotherapie zu erleichtern; zum anderen 16se 1ich
damit Christiane gegeniiber mein versprechen ein, nach Beendigung
der Therapie ihr an wichtigen Punkten den therapeutischen Hintergrund
transparent werden zu lassen.

Eine mir bekannte junge Kollegin bat mich um therapeutische Beratung
ihrer jlngeren Schwester, einer 23jahrigen Musikstudentin. Diese
habe ihr vor einer Woche eroffnet, daR sie seit
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Jahren daran leide, groRe Mengen von Lebensmitteln
ver-schlingen, um sie bald wieder zu erbrechen. Was
wisse sie nicht, aber das Leid sei jetzt unertragli

Bei der Erstbegegnung fragte ich Christiane, worin
Problem sdhe. Sieantwortete"Esgibtviele Situati

ich nicht fertig werde, so daf ich
Zu ihrer personlichen und familiaren Situation sagt
einen sechs Jahre &lteren Bruder und eine drei Jahr
Schwester habe, mit der sie eine sehr gute und vert
Beziehung verbinde.
Elternhaus hat sie als 'behitet christlich', ihre E
'liebevoll und streng' geschildert.

Siewdirde seitdrei Jahren Musik studieren. Das Stu
keinenSpalRmehr;einenFreundhabesiezurZeitni
habe sie z. Z. wenig Kontakt; sie wiirde auch kei-ne

empfinden.
Nach dieser punktuellen Information aus ihren versc
Lebensbereicheninformierteichsiekurziberdiev
der Konfliktverarbeitung 2), um ihr die Zusammenhéan
vermitteln. Auch dartiber, daB wir Geschichten zu Hi
unddaRichihrjetzteine Geschichteerzahlenwiird
sehr erfreut war. So erzahlte ich ihr die Geschicht
Mann,deraufeinemBeinstand.Da-nachlachtesie
die Geschichte hier auf? Schade!"

Christiane schrieb nach der Therapie:

Mit15 Jahrenfandich zumersten Mal heraus, daf3 i
Schwierigkeiten gerade Gegessenes durch eine Muskel
Zwerchfells wieder in den Mund zurlickfuhren konnte.
verschaffte mir zunachst Lustgefihl, jedes Essen "w

zu kénnen und meine reduzierte Nahrung erschien mir
so sparlich. Darauf folgte jedoch auch ziehmlich ba
Entdeckung, jedes Essen wieder ausspucken zu kdnnen

lhre beiden Eltern seien Lehrer

zZu
dahinterstecke,
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onen, mitdenen
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e sie, dal3 sie
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und sofort die groRe "Last" im Magen wieder los zu sein. Damals

habe ich meine ERgeliiste noch nicht mit Leere in anderen Bereichen
in Verbindung gebracht. Sie waren nur ein vitales Bedirfnis, was
auf diese Wweise trotz meiner Schlankheitssehnsucht befriedigt werden
konnte.

zeitlich war ich immer total ausgefillt, so daR ich mich dariuber
hinweg tduschen konnte, was eigentlich fehlte. Ich trieb sehr viel
Sport, spielte drei verschiedene Instrumente und musizierte viel
mit anderen, interessierte mich fir Literatur und Politik, gab
Nachhilfe-unterricht und hatte Freunde. Immer schwerer wurde es
fur mich, zu anderen Menschen zdartlich zu sein, sie zu berihren,
mich selber berihren zu lTassen. Immer weniger konnte ich meinen Korper
schon finden, fand

mich weiterhin zu dick, meine Briste zu groR und meine Periode
ldstig. Sehr stark hatte ich von meinen ETtern vermittelt bekommen,
daR eine Frau sich nicht willenlos hingeben darf, stdndig in
der Gefahr ist, von Mdnnern dahingehend ausgenutzt zu werden, daf
nur ihr Kérper benutzt wird. Ich konntemir keine positiven Aspekte
meines Frauseins mehr vorstellen und entwickelte immer mehr eine
rationale kumpelhafte, aber distanzierte Haltung gegeniuber meinen
mannTichen Altersgenossen.

Die Qual des Mangels an zartlichkeit bTlieb, und meine Fressanfalle
traten immer hdufiger in Situationen auf, in denen ich mich spiirbar

von anderen getrennt fihlte."
Im Erstinterview war der Zzusammenhang zwischen Befriedigung
der ERTust und der sehnsucht nach zdartlichkeit fir Cchristiane
nicht so eindeutig. Ich habe sie auch nicht direkt darauf

hingewiesen. Ich konnte jedoch im Bereich des Kontaktes ein
Defizit feststellen.

"Ich machte das Studium zu meinem Anliegen und suchte Kontakte Uber
das gemeinsame Musizieren. Durch das Alleinwohnen hatte ich jetzt

viel eher als vorher die Méglichkeit, meinen
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Kummer ungestort im Essen zu ersticken. oft kaufte ich mir ge-zielt
die Lebensmittel ein, die mir sonst immer versagt waren, wie
SURigkeiten, Kuchen, Kdse und plante dann die FreRorgie im voraus. Dazu
nahm ich dann etwas Spannendes zum Lesen und konn-te mich auf die
Art und Weise vollstdndig betduben. Meist hat-te ich keine Mihe,
anschlieRend alles zu erbrechen. Hinterher ging es mir oft
ausgesprochen gut, die Schamgefiihle waren schnell vorbei, und ich
fihTte mich durch meinen leeren Magen aktiv und offen. Besonders,
wenn ich dann mit anderen in Kon-takt kam, konnte ich besser aus
mir herausgehen, weil mir in dem Moment mein Dicksein nicht im wege
stand.

Nach drei Jahren drdngte ich mich selber zu einer Entschei-dung:
Entweder ich steigere mich immer weiter in den ER-Brech-Teufelskreis
hinein, brauche mich aber nicht mit meiner Kon-taktunfdhigkeit zu
konfrontieren, weil entstehende S pan-nungen

ausgekotzt werden; oder ich versuche iiber den direkten
Kontakt des zusammenlebens mit anderen, mich in eine Art
Auseinandersetzung zu zwingen.

So bin ich dann in eine wohngemeinschaft mit drei anderen Stu-denten
gezogen, in dem Glauben, daR ichmir jetzt selber die Fresserei verbaut
habe. Aber durch das zusammenwohnen sind mir meine Schranken taglich
deutlicher geworden. Ich erlebte haut-nah die Liebesbeziehungen der
Mitbewohner. Der Umgang war warm und freundlich, aber ich sonderte
mich in zunehmendem MaRe ab, wenn ich meine Andersartigkeit nicht mehr
ertragen konnte.

Nach drei Monaten in der neuen Wohngemeinschaft hatte sich mein
zZustand rapide verschlechtert. Immer hdufiger benutzte ich das
Essen, um meine Spannungen abzubauen. Die Kontrolle der anderen
umging ich, indem ich nachts aufblieb, bis alle schliefen und
erstickte dann die Belastungen des Tages im Es-sen. Das geschah fast
tdglich; auBerdem war ich nicht mehr fdhig, eine Einladung zum Essen
bei Freunden zu bewdltigen,
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weil die Verbindung von Ndhe zu geliebten Menschen und Essen schon
zu viel Anspannung in sich barg. Nun passierte es auch hdaufiger, daR
ich nicht mehr brechen konnte, wenn ich mich Uberessen hatte,
entweder, weil ich nicht genligend Flissigkeit zu mir genommen
hatte, oder weil ich zu sehr darauf fixiert war, das Gegessene
loszuwerden. Daraus entstanden qudlende Situationen, die bei mir
stark destruktive Gefihle gegeniiber meinem eigenen Kdrper
auslosten: Ich schnitt mir die Haare ab, kleidete mich dunkeTl,
rauchte viel und trank Titerweise Kaffee. Immer stdarker 1ieR mich
mein Korper spiiren, was ich ihm antat: ich bekam Hautekzeme, Titt
unter Verstopfung, war stdndig mide, hatte keinerlei Ausdauer, wenig
Konzentrationsvermdégen, Augenbrennen.

Der Gedanke, abartig zu sein, trennte mich immer mehr auch von
meinen engsten Freunden. Dazu kam die Scham, MiTlTionen hungernden
Menschen die wertvolle Nahrung wegzufressen, die
wohngemeinschafts-Haushaltskasse enorm zu belasten, mich selber
stdndig gehen zu lassen. Noch nie hatte ich einen Men-
schen von dieser sucht wissen lassen, das gab mir das Gefiuhl, total
alleine zu sein, obwohl ich ziemlich viele Kontakte hatte. An die
zukunft dachte ich nie, die konnte mit diesem Teufelskreis gar nicht
existieren. SchlieRlich war meine Angst und Verzweiflung groéRer
geworden, als alle Scham und Bedenken. Es gab keine Moglichkeit mehr,
das heile Bild von mir, was

nach auRen hin fiir viele existiert hat, weiter aufrechtzuerhalten.
Dazu reichten meine Krdafte einfach nicht mehr aus. Ich erzdhlte die
ganze Qual meiner Schwester, zu der ich groRes vertrauen habe. Sie
hat mir dann zu der Moglichkeit verholfen, kurze zeit spdter die
Therapie anzufangen.



Verlauf meiner Einzeltherapie von September 1985 bis April 1986:

Der Beginn meiner Therapiestunden fdllt praktisch zusammen mit
der Erkenntnis, daR ich seit Jahrenmit einem Krankheits-bild lebe,
das noch viele Frauen haben, mit den gleichen Symptomen und Angsten
wie ich. zu Anfang verspirte ich eine riesengroBe Erleichterung;
ich empfand die Bulimarexie als einen Anteil, der alles andere von
mir lberschattete. Im Ge-gensatz dazu glaubte ich vorher an mein
von Grund auf krankes Ich, mit dem ich auszukommen hatte. Sobald
sich dieser neue Aspekt von Hoffnung auftat, forschte ich nach,
wie weit sich andere Frauen von dieser Sucht hatten befreien kénnen.
Das Ergebnis war total deprimierend: In allen
Betroffenen-Berich-ten war herauszuhdren, daR die Anfdalligkeit
fir das suchtmit-tel Nahrung Tebenslang bestehen blieb. Eine
ER-Brechsilichtige kann sich ja - wie eine ATkoholikerin - von ihrer

"Droge  nicht fernhalten.

Nachdem ich diese Information las, fihlte ich mich wochenlang aus
Angst wie geldhmt, konnte meinen Alltag nicht mehr bewdl-tigen,
stirzte mich verstdrkt in den Teufelskreis Fressen -Kotzen und
hatte nur noch den einen wunsch: die ganze Ver-antwortung fir mich

an jemand anderen abzugeben.

In der Therapie suchte ich diese Geborgenheit, das Fallenlas-sen.
Die ersten Therapiesitzungen waren bei mir von dem Gedan-ken
geprdgt: Mein zustand ist so kritisch, daR ich nicht mehr fdhig bin,
fir mich alleine zu sorgen, so daR ein Krankenhaus-aufenthalt die
einzige LOsung bietet. Mein Therapeut hat die-sen wunsch von mir
nicht beflirwortet, sondern genau das Gegen-teil von mir verlangt,
ndmlich daR ich weiter in meinem Al1-tag drin bleibe, Kontakte suche und

mich mitteile.

1-ch fiuhlte mich nicht ernstgenommen, war witend und enttduscht,
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weil wieder einmal ein Mensch meine Bedlirfnisse nicht erkannt hatte.
Meine Entscheidung, Klinikaufenthalt oder Therapie fiel zugunsten
der begonnenen Therapie aus. Irgendwie hatte es mich beeindruckt,
daR ein Mensch davon iliberzeugt war, daBR ich trotz der ziemlich
hoffnungslosen Lage fdhig sei, in eigener Verantwortung aus dem
Teufelskreis herauszukommen.

Die Symptome Essen und Brechen wurden jetzt ganz in den Hintergrund
gestellt. zundchst befaRtenwirunsmit demKdérperbereich. Mirwurde
klar, wie ich schon von klein auf meinen Kérper als etwas von mir
Getrenntes erlebt habe, ihn abgelehnt habe, da er mit zu vielen Angsten
belastet war."

Das therapeutische vorgehen wurde durch Bearbeiten des Bereichs
Korper/Sinne fortgesetzt, indem die Fragen zu diesem Bereich
3) gemeinsammit der Patientin durchgesprochen wurden. Diedritte

Frage lautete: "Empfinden Sie Ihren Korper als Freund oder
Feind?" Damals war die Antwort der Patientin - es war die zweite
Stunde - nach langem Uberlegen: "Eindeutig Feind!" Uber diese

Einstellung erschrak sie selber, daher wurde ein Gegenkonzept
aufgestellt.
"Ich sollte nun ganz bewuBt fir meinen Korper in positiver weise

sorgen: Bewegen, baden, pflegen, schon kleiden und etwas wertvolles
essen. Nur das beste Essen sei fir mich gut genug, sagte mein Therapeut.
Ganz allmahlich fand ich daran Freude. Zu groR war vorher der HaR
gewesen. Damit ganz im Zusammenhang stand der Kontaktbereich:
Jegliche Kontakte setzten das Gefihl voraus, daBR ich mich
einigermaBen woh1l in meinem Koérper fihle. war ich vollgegessen,
erschien jedes Gesprdch von vornherein sinnlos, Korperkontakt gar
undenkbar.

Mein Therapeut brachte mich vor allem auf die Notwendigkeit, andere
Menschen an meinem Zustand teilhaben zu lassen. Nicht nur, wenn

es mir gut ging und ich eine positive Ausstrahlung haben konnte
sondern auch meine zweifel, unzufriedenheit

und widersprichlichkeit sollten meine Mitmenschen mitbekommen.
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Damit wurde zur Verarbeitung des anderen Bereiches - der

Beziehungsfalle Essen/Kontakt ibergegangen. Da die Bezie-hung

der Patientin zu ihren Eltern konfliktarm war, konn te

sie modellhaft als Schritt auf dem Weg zu einer kon strukti-ven

'Offenheit’ (als Gegenkonzept zur schweigsamen "Hof -lichkeit")

herangezogen werden.
"Ichtatneue,vorsichtige Schritteaufmeine Freun dezu,vondenen
ich mich eine Weile ganz ferngehalten hatte. Das Ec ho war
erstaunlich:NichtnurdaBichwacherundlebendige rge-wordenwar,
auchsiewarenbereit,ineineneue Offenheitmirg egeniber zutreten.
Meine Eltern an diesem neuen, vollstandigeren Bild von mir
teilhaben zu lassen, war schon schwieriger. Sie, di e immer nur das
Beste fur mich gewollt hatten, machten sich nun Vor wirfe, mit an
meinerSituation "schuld" zu sein. Vor allem hatte i ch ihnen acht
Jahre lang den wichtigsten Teil von mir verheimlich t.
Inder Therapie spielte mein Vorgehen meinen Eltern gegeniubereine
groRe Rolle. Ich sollte mir zun&achst klarmachen, in wel-chen
Bereichenichandersdenkeundfihle,vielleichtdi rekterundoffener
seinwollte,alsmeineEltern. Spatersollteichdi esauchmitihnen
besprechen. Unsere Grundangst, durch Mei-nungsversc hiedenheiten
und unterschiedliche Wertvorstellungen keine Harmon ie zu erleben,
sich getrennt zu fuhlen, konnte ich zum ersten Mal ganz bewuft
Uberwinden, indem ich sehr klar mein Getrenntsein v on ihnen
formulierte. Erst dariber konnten wir langsam wiede r neue
Verbindungspunkte schaffen, diesmal aus der Perspektive eines

eigenstandigen Gegeniubers. Dies wur-de mirinder T
Rollenspiel sehr deutlich.

Wahrend derganzen Zeitwarich symptomfreiund hat
normales ERverhalten. Die Aufforderung, daBich mei
Bedirfnisse befriedigen darf, sie vor mein Einge-he
Bedirfnisse anderer stellen darf, brachte mich da-z
kalorienhaltige, als wertvolle Nahrungsmittel zu

herapie in einem

teeinre-lativ
nepersonlichen
n auf die

u, weniger
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zu nehmen.

Uber die Therapie erkannte ich, daR ich samtliche Bestdtigung

bis

her im Bereich Leistung gefunden hatte, der ja auch den groRten

Teil des Tages einnahm.-

Nun wurde auf den Bereich von Arbeit und Leistung eingegangen,
der an sich intakt war (gesundes Bein!); Ihre Freude an ihm hatte
jedoch abgenommen, da er mit der Zeit der einzige positiv erlebte
Bereichwar, emotional liberbesetzt und dadurch nicht mehr Tustbesetzt
war.

Ein Problem, das sich jeden Tag wiederholte, stellte sich fur
Christiane als eine Sache der Zeiteinteilung dar: "Der Alltag
wird doch bestimmt - ohne meine Beteiligung. Ich habe fiur Kontakt
einfach keine zeit."

Dies wurde durch eine andere, bewuRtere Zeiteinteilung gelodst.
Christiane sollte selbst agieren und nicht re-agieren, auf andere
warten. Sie sollte abends den ndchsten Tag nach ihren Bedirfnissen
planen und dabei auch zeit fir Uberraschungen einplanen. Dies
tat sie - sechs wochen lang. Schon die Durchsicht der
Tagesabldufe gibt einen Eindruck von der dem Tagesablauf
zugrundeliegenden inneren Entwicklung und der vielfalt der Aktivitadten
ohne mein Zutun. 4)

"Mein Therapeut schlug mir vor, die Bereiche Kontakt und Leistung
miteinander zu verbinden, um meine Sicherheit auf dem einen Gebiet
auf das andere einwirken zu lassen. Das ist im Musikstudium ganz
gut moglich: Ich organisierte Kammermusik mit anderen, mir Tieben
Menschen, und steckte weniger Energie in die "Einzelkdmpferbereiche".

weiterhin sehr stark belastend war fiur mich, daR meine Phantasie

und vorstellung von der zukunft sehr eingegrenzt und angstbesetzt

war
und
far

die

. Ichkreiste nachwievormitall meinen Gedanken ummeinen Kérper
die gelernte aufopfernde Helferhaltung. Noch war jede Aktion
mein Wohlbefinden verbunden mit einem schlechten Gewissen, weil

se Energie nicht fur andere Menschen eingesetzt wurde.

In Therapiegesprdchen iiber einen vorgestellten Freund wurde mir
bewuBt, daR ich nach einem Menschen suchte, der mich voll annimmt,

trotz meiner Selbstzweifel, der das sozusagen
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Ur mich mit Gbernimmt. Ich war eine zeitlang sehr traurig, fing
erneut an, mich in ER-Brech-Anféalle zu stlirzen. Aber irgendwie
war die Basis dafur geschaffen, daff Egoismus auch etwas

Positives fur mich sein durfte."

An dieser Trauer und dem Zurtckgreifen auf das krankhafte

Konzept ist die "Ebene der Grundstérung", wie Balint 5) sie
nennt, zu erkennen. Diese wurde behutsam und nach lan-ger Zeit
der vorbereitenden Arbeit an den anderen Bereichen angegangen.

Wie in der Geschichte 'Der Kaufmann und der Papagei'am
Bei-spiel der SymptomverandErung des Papageis zu sehen ist, ist
es sowohl im Leben als auch in der Therapie kaum méglich, daf
ein chronisches Krankheitssymptom, eine Neurose, auf einmal
verschwindet, ohne zwischenzeitlich andere Symptome oder
Krticken benutzen zu mussen. Diese sind jedoch jungeren Datums
und werden dadurch schneller bewaltigt.

"Inzwischen konnte ich mich immer besser von meinen Eltern
ab-grenzen. In Gesprachen mit meiner Familie und nach Abstimmung
mit dem Therapeuten beantragte ich ein Urlaubssemester und
konnte mich dadurch ziemlich ausschliefSlich meinen Zielen
wid-men. Schon zu diesem Zeitpunkt - drei Monate nach
Therapiebe-ginn - bekam ich eine neue Distanz zur Therapie. Sie
war fir mich nicht mehr mit Kranksein verbunden, sondern mit
einer Ge-legenheit, sich ermutigen zu lassen; es war eine

Situation, in der ich Mitgestaltende war.

Einen Monat lang war ich nebenher Mitglied einer
Bulimarexie-Selbsthilfegruppe. Bald schon wurde mir klar, daf
die inten-sive Auseinandersetzung mit unserem Efverhalten nicht
mein Weg sein sollte, denn mein Selbstvertrauen erhielt ich nicht
aus einer gelernten Efdisziplin, sondern aus dem Bewufitsein
meirerIntegritat, ein Geftithl von Ganz-sein,

In-sich-verbunden-sein.
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Nach Beendigung der Einzeltherapie

Sechs Monate nach Therapiebeginn ergab sich die Moglichkeit, 1in
einer Therapiegruppe von zwo1lf Frauen bei meinem Therapeuten
einzusteigen. Der Ubergang fiel mir nicht schwer, da ich schon
vorher das Bedirfnis hatte, aus meiner 0ffnung nach auRen einen
wechselseitigen ProzeR mit anderen Menschen werden zu lassen.
Aufgrund einer neuen Erfahrung war auch der Bereich Essen viel
unbelasteter geworden. Nachdem ich eine Woche gefastet hatte (um
wieder mal so richtig schlank zu sein!), erkannte ich, daR mein
Korperbau so geschaffen war, daR ich gar nicht der sogenannten
Idealfigur einer Frau aus Werbung und Medien entsprechen
konnte, sondern daR
ich ein Individuum war, das sich in jeder Beziehung von anderen
unterscheiden wird. Sobald ich also nicht mehr diesem ziel
zustrebte, konnte ich meinen momentanen zZustand als gegeben
hinnehmen und die ERkontrolle verlor ihre wichtigkeit. Ich
gewdhnte mir an, wertvolle, naturbelassene Nahrung zu mir zu
nehmen, was verbunden war mit dem Gefihl, durch essen meinem Kérper
etwas Gutes zu tun. Es ist wunderbar, zu jemand sagen zu kénnen:
'Ich habe groRen Hunger. Sollten wir nicht gemeinsam etwas essen?'

Mir einzugestehen, daR ich gerne etwas in den Magen bekommen méchte
und das mit anderen Menschen zusammen, war ein ganz wichtiger
Schritt. Essen grenzt mich jetzt nicht von meiner Umgebung ab,
sondern verbindet mich mit ihr.

Eine andere, neue Erfahrung, die im Bereich meines Frauseins lag,
entwickelte sich auch. Ich habe mich viel mit femi-

nistischer Literatur beschdaftigt und kann endlich sagen: Es ist
schén, eine Frau zu sein! In meiner Ubersensibilitdt anderen
gegeniiber sehe ich nicht mehr die Qual, Bediirfnisse anderer vor meine
eigenen zu stellen, sondern sie ist eine Chance, die ich nutzen kann,
aber nicht muR. Ich habe gelernt, in mich hineinzuhdren und zu sehen,
um herauszufinden, was ich wi 11
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DiegréRBteundschdnsteErfahrungwarschlieBlich, daRichkurznach

Beendi gung der Einzel-Therapie eine Liebesbezie-hung zu einem

Freund angefangen habe, den ich schon seit zehn Jah ren kenne.
Wirhattenvorhereinsehrenges,kame-radschaftlic hesVerhaltnis;
plétzlichkonntenwirunsbeidenochmalganzneufi reinanderéffnen.
Ichhabenichtmehrdie Angst,daBesAnteileinmi rgibt, mitdenen
andere Menschen nicht in Berihrung kommen dirfen, w eil sie mich

sonst ableh-nen wirden.

Es gibt Schwierigkeiten und Probleme, die ein wicht iger Teil von
mirsindundbleibenwerden.Ichsehesiealstreib ende Kraft, die
Uberhaupt nur Veranderungen im Leben bewirkt. In de
Gruppen-Therapie empfinde ich meine Probleme vergle ich-bar mit
denen der anderen. Mein wichtigstes Ziel istim Mo- ment, daB3 ich
Menschen, denenich begegne, als Gegeniiber em-pfind en kann, mich
nicht aus lauter Harmoniebedirfnis ne-
ben sie stelle, sondern die Intensitét der Begegn ung
aus der Andersartigkeit von zwei Menschen erleben k ann.’
Endbetrachtung
Fur das Verstandnis der Psychodynamik der neurotisc hen
Entwicklung und ihres Ausbruchs ist es notwendig, a ufdie
ausldsende Situationetwasnahereinzugehen. Christ iane
sagte, dal ihr Leiden untertraglich wurde
(und sie schrie um Hilfe), als sie sich in einer Sa ck-gasse
befand: "Durch das Zusammenwohnen sind mir meine Sc hranken
taglich deutlicher geworden. Ich erlebte haut-
nah die Liebesbeziehungen der Mitbewohner." Das hei m-
liche Essen half dort nicht mehr, wo es sollte, abe rnicht
konnte:alsBlendevordernichtzugelassenenSexua litat;nicht
zugelassen von den Eltern, von denen
siesichzwarraumlichtrennte, aberdurchdie Nich toffen-heit

innerlich abhangig blieb.
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Erst nach Aufarbeitung der Beziehung zu den Eltern (durch
Differenzierung 6) war der weg frei fiir eine weitere
intensive Beziehung: zu einem Freund.

Anschrift des verfassers

Dr. med. Anas Aziz Arzt

fir Gyndkologie
stiftstr. 6-8

5100 Aachen

Literatur und Anmerkungen

IN.

2)N. Peseschkian:

3)ebenda, S. 95
4)N.

5.M. Bal i nt

6)N. Peseschkian:

Peseschkian:

Peseschkian:

Der Kaufmann und der Papagei
Fischer Taschenbuch 3300, s. 19

Positive Familientherapie

Fischer Taschenbuch
vgl. S. 91 - 105

Positive Psychotherapie, Theorie und
Praxis einer neuen Methode

Fischer Taschenbuch 6783

vgl. stufe der Beobachtung/Distan-
zierung aus der finfstufigen Strategie
der Positiven Psychotherapie S. 146

Therapeutische Aspekte der Regression
Rowohl1t verlag Hamburg, . 1973, S.
28

Positive Psychotherapie, Theorie und
Praxis einer neuen Methode
Fischer Taschenbuch 6783 s.

144 ff



Transkulturelle Eindriicke einer Japan-Reise

von Dr.  med. Walburg Maric', Bad Homburg

"WIE MANISST,SOLIEBTMAN",sagteinjapanisches
Die Japaner essen nicht, um zu leben - nicht nur -,

Art und Weise, wie Speisen zubereitet, serviert und
werden, ist Ausdruck und Teil ihrer jahrtau-sendeal
-KulturimweitestenSinne,einschlie-lichLebens

und Religion.

Liebe - Gefuhl/Emotionalitat-istin Japan eintra
zwischenmenschlicher Beziehungen und der gesamten K
Menschen verstehen sich dort "zwischen den Wor-ten"
emotionalenEbene.SiesindMeisterdesintui-tiven

groBer Teil ihrer Kultur ist ohne Worte oder ohne v

heilt nicht: am Anfang war das Wort. Kultur entspri
demBereichderPhantasieundIn-tuitionundwirkt

Kultur wird i n Japan nichtvon einzelnen getragen -
durch sogenannte "Kulturtrager". Jeder tragt ein me

wenigergroResStickdieserKultur
So wird auch die japanische ERkultur nicht nur von

Minderheit, sondern vonjedermann praktiziert. Das
kulturelle Bewuf3tsein und das Gefiihl der Einheit.

Sprich-wort.

sonderndie
gegessen

ten Kultur

-,Weltanschauung

gendes Element
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Erfassens.Ein
iel Worte. Es
ngt vielmehr

wiederaufihnzurick.
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wer die japanische Kunst und Kultur ein wenig kennt, weill, welch
grolRe Rolle die Asthetik spielt. Sie ist nicht nur deren duRere
Verpackung, sondern vollkommen von ihr durchdrungen, so daR
beide nicht voneinander zu trennen sind. In allen
Lebensbereichen spiirt man diese Kultivierung. So verdient auch
die japanische "ER-KULTUR" ihren Namen zurecht.

Begibt man sich zum Essen, geben schon die duBeren Bedingungen
den entsprechenden Rahmen und schaffen eine Atmosphdre der
Entspannung, Harmonie und Schénheit.

In Japan spielt sich das hdusliche Leben auf dem Boden ab

- erdnah. Beim Essen sitzt man auf herrlichen "Tatami " -Rei s-
strohmatten, mit denen die Raume ausgelegt sind, nur ein flaches
Kissen untergeschoben: die Frauen knieend, auf den Fersen sitzend,
die Mdnner meist im Schneidersitz. von Kindheit an geiibt, bereitet
diese Sitzart keine Schwierigkeiten. Sie hat ihren tieferen Sinn
und ihre wurzeln in der ferndstlichen Religion. Buddha sitzt in
gleicher weise. Der wichtigste Teil des Kbérpers, der Bauch - das
Zentrum der Lebensenergie - hat so einen ganz intensiven Kontakt
mit dem Unten, der Realtitdt, der 'Mutter Erde', dem UrschoB. Auf
dem Boden sitzt man stabiler und sicherer als auf einem Stuhl.
AuBerdem haben die Kinder so mit den Erwachsenen immer Augenkon-
takt auf gleicher Hohe.

Das gemeinsame Sitzen auf dem Boden verbindet durch eine breite
Basis im wahrsten Sinne des Wortes und die Nahrung selbst mit
den Quellen des Lebens.

Das Essen wird auf niedrigen Tischen serviert, auf einem fir alle
oder bei besonderen, offiziellen Anldssen auf mehreren kleinen fir
einen.

Die Umgebung ist schlicht, die wdnde fast kahl, viel Holz, kaum
MObel. Die Sitzordnung ist so arrangiert, daR das wich-



der Mahlzeit angerichtet sind - ERkultur en miniature.

Hauptnahrung sind Reis und Fisch. Als Inselvolk leben die Japaner
in enger Verbindung mit dem Meer. Das Element wWasser spielt - als
Lebenselexier - eine grolRe Rolle. Auch die Reis-KULTUR ist eine
wasserkultur. AuRerdem gibt es in ganz Japan unzdhlige heiRe
Quellen, so daR schon aus diesem Grun-de Sauberkeit nie ein Problem
war.

verwendet wird nur frischer, noch nicht 'nach Fisch' riechen-der
Fisch. Er wird zum Teil sogar roh gegessen, eine beson-dere

Delikatesse. Die Japaner sind Meister darin, ihn in un-
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endlichvielen,schmackhaftenVariationenzuzuberei

ten.Fischgibt

es schon zum Frihstiick - mit Reis und griinem Tee, d ie auch bei
keiner anderen Mabhlzeit fehlen (Tee-KULTUR).
Grlner Tee istdas Getrank zu jeder Ze "tund in allen Lebens lagen.

Es gibt eine grol3e Palette unterschiedlicher Geschm

acksrichtungen.

MancheuropéischerGaumenmuRsicherstdarange wohnen,

- wie umgekehrt die Japaner an die hiesigen Weine.

Japan hat Gbrigens auch eine ausgezeichnete siife Ki che: leckere
Knabbereien, Kekse und Kuchen - zum Mitnehmen, eing epackt wie
wertvolle Geschenke. Die japanische Verpackungsindu strie muf}
traumhafte Umséatze machen. lhre Produkte sind kinst lerisch so

anspruchsvoll, dal das Wegwerfen in der Seele wehtu
Sinn fir Schonheit offenbart sich tberall.

In Japan geht alles schnell - und sehr pinktlich, a
Manhatjedoch niedas Gefuihlvon Hektik oder Hetze
schmeckt, nimmt man sich Zeit, auch wenn man keine
Die japanische Kiche ist sehr gut verdaulich und be
post-prandiale"Bauch-voll"-Gefluhlentstehtiberhau
iRt gesund, ohne daR "gesund essen" ein Thema ware.
In der Vergangenheit gab es haufig schlechte Ernten
Hungersnéte. Wenn auch nur wenig auf den Tisch komm
mit Stil gegessen. Die Nahrung wird dadurch im Wert
Séttigungsgrad erhoht.
NatirlichgibtesaucheinigeERBmanieren,dieunser
transkulturell gegen den Strich gehen. Schliirfen zu
keinen Anstol3. Das Einsaugenvon mit Stdbchen

Nudeln aus der Suppe ist aus unserer Sicht nicht ge
asthetischer Anblick. Heute sieht man naturlich -
Touristik-Sektor - einen zuneh-

t. Der japanische

uch das Essen.
.WenndasEssen
hat.
kémmlich. Das

ptn icht.Man

und da durch
t, so wird doch
und in ihrem

enVorstel lungen
m Beispiel erregt
hochgehaltenenlangen
rade ein
besonders auf dem



menden EinfluR westlicher ER-und Tischsitten, was sichlei-der
nicht immer als Bereicherung der gewachsenen Kultur aus-nimmt.
Das Essen in Japan hat mehrere Funktionen. Uber die Nahrungs-

aufnahme und Energiezufuhr hinaus dient es der Ents pannung und
vorallemdem GenuB. Esdientauchder Befriedigung astheti- scher
und damit kultureller Bedirfnisse. Weiterhin forder t es die
Kommunikation, nicht nur mit den Tischgenossen, son dern da- riber
hinaus mit der alle Japaner vereinenden Kultur. Und auch heute noch
ehrt man (ein biBchen) mit dem Mahl die Gétter, die shintoistischen
und buddhistischen, die die Erde fruchtbar ma- chenundsodasLeben
und seinen Fortgang Uberhaupt erst er-mdglichen. Re ste des
FruchtbarkeitskultesdesfrihenJapansindinviele nSitten,Gebrauchen
undVerhaltensweisennochsichtbar. Dasr ituelle Momentin der ERkultur st
unverkennbar.
Ganz deutlich wird das Ritual bei der Teezeremonie, auf den ersten
Blick ein gemeinsames Teetrinken, letzten Endes jed och eine uber
das Gruppenerleben und das Praktizieren stilisierte r Asthetik
hinausgehende religiose Handlung - durchdrungen vom Geist des Zen

(besondere Form des Buddhismus).

Man i3t in Japan nicht nur, um zu leben, man lebt a uch nicht, um
zuessen. Essenund ERBkultur sind ein Teil des Lebe nsund habenihre
Funktion - gleichberechtigt neben anderem - im groflen Ganzen. Im
Fernen Osten hat nichts einen absoluten Wert, einen umschriebenen Zweck
oder ein festgelegtes Ziel - es hateine Funktion

DabeiistderDualismusvonLeibund Seelenichtbekannt.Der
Spruch"Essenund Trinken haltLeibund Se ele zusammen" driickt zwar
scheinbaretwas Ahnliches aus, gehtjedochbeigenaueremHinsehenvom
westlichen dualistischen Prinzip aus. Die ferngstliche Einstellung ist eine

ganz andere.
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Schon der Begriff "psycho-somatisch” ist dort ein widerspruch in
sich selbst; es gibt ihn daher auch nicht.

Stellt sich nun die Frage: wie Tiebt man denn in Japan?

So, wie man iRt. -

Nun ein "STANDORTWECHSEL":

HOoren wir eine Japanerin zu deutschen ERgewohnheiten.

Hisako Matsubara, eine schriftstellerin, in Japan
aufgewachsen, hat Tange hier gelebt und gearbeitet. In der
personlichen, sehr kritischen, aber konstruktiv-positiven Aus-
einandersetzung - transkulturell par excellence - schreibt die
hervorragende Kennerin beider Kulturen in ihrem Buch "Blick aus
Mandelaugen" ein Kapitel: "Ernst beim Essen", das auszugsweise hier
wiedergegeben werden soll:

"zweifellos ist das Essen lebensnotwendig. Man kann darauf nicht
ldngere Zeit verzichten, ohne sein Leben zu gefdhrden. Also mul
man essen, um zu leben. Das ist ja in Deutschland geradezu
sprichwortlich.

Nun taucht die groRe Frage auf: was heift 'leben'?

wenn 'leben' nur das Gegenteil von 'tot'-sein ist, dann ist Essen
eine Pflichtibung zur Erhaltung des Lebens, denn Selbstmord soll
ja Sinde sein. Falls 'leben' hingegen etwas anderes bedeutet als
bloRes 'nicht tot sein', dann konnte vielleicht auch im Essen ein
héherer Sinn verborgen Tiegen.

Das Trinken erhdlt hoheren Sinn durch den ATkohol, der auf das
Gehirn wirkt, welches der edelste Teil des Menschen sein sol1,
und Uber dessen Funktionen man folglich gern spricht.

Fir das Essen gibt es offenbar keine héheren weihen. Es wirkt

ja auch auf den nicht ganz so edlen Magen.

In Japan gibt es ein Sprichwort, welches behauptet 'wie man iRt,
so liebt man'

Schon von meinem ersten Deutschlandbesuch her sind mir die worte
unausldschlich im Geddchtnis haften geblieben, mit denen mir
bei Tisch etwas angeboten wurde: 'das ist gesund'. Es war Quark
mit Schnittlauch und Petersilie, aber ich fihlte mich damals gar
nicht krank

Der EssensprozeB wird in Deutschland rationalisiert und unter
dem Aspekt moéglicher zeitersparnis betrachtet.
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ist Arbeit - und ein Kampf mit dem Arbeitsgerat, -.,it
Messer und Gabel. ..

'Warum essen die Japaner, die sonst doch schon so zivi-Tisiert
sind, immer noch mit Stdabchen?' So werde ich bis-weilen gefragt.

—ese Aussage spricht fir sich selbst. - So ist das mit dem
I-andortwechsel.

:hrem eigenen Land hdalt Hisako Matsubara allerdings mit glei-cher
offenheit den Spiegel vor. Aus dem Abstand heraus wird die Sicht
klarer und das wWesentTliche deutlicher. und das ist ihr eigentliches
Anliegen: das gegenseitige Verstdndnis bes-sern, Verbindendes
aufzuzeigen und Gegensadtzliches zu vermit-teln.

Nun, das wollen wir auch, - zundchst innerhalb unserer eige-nen
Kultur. was konnen wir diesbeziglich aus unserem "kulina-risch"
unterlegten Ausflug nach Fernost lernen?

Das war keine Riickkehr zu noch erhaltenen nostalgisch verkldr-ten
Verhaltensweisen eines primitiven, von unserer warte aus
entwicklungsbediirftigen volkes, sondern ein Exkurs in eine etwa
zweitausend Jahre alte und genauso junge Hochkultur. Ja-pan zahlt
heute zu den fiihrenden Industrienationen und die Japaner haben dank
Naturtalent (Pragmatismus) und Weltanschau-ung das Neue
assimiliert und integriert, ohne in ldhmender Am-bivalenz zu
verharren. Sie sind Kinstler konstruktiver Relati-vierung und
damit fir unsere transkulturellen Untersuchungen besonders
interressant. Die gleiche wirtschaftliche zielset-zung unserer
beider Industriegesellschaften und damit verbun-dene dhnliche
Probleme drdngen zum vergleich, verfihren aber auch zur
Gleichmacherei. Die Hintergrinde beider Kulturen sind so
verschieden, daR nur der oberflachliche Blick allzu-viele
Ahnlichkeiten entdeckt.
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Das geschieht zum Beispiel hdaufig mit den sekunddren Aktual-
fdahigkeiten, wie sie im DAI (Differenzierungsanalytisches Inventar
der Positiven Psychotherapie) formuliert werden, und die auch - wie
oben schon teilweise beschrieben - bei den ERgewohnheiten eine groRe
Rolle spielen: Pilnktlichkeit, ordnung, Sauberkeit, Gehorsam,
HOfTichkeit, Sparsamkeit, Gerechtigkeit, Gewissenhaftigkeit,
zuverldssigkeit. Die Japaner sind Meister im Spielen dieser
Klaviatur. baraus wird fdlschlicherweise geschlossen, Japaner und
Deutsche seien sich sehr dhnlich, was in der jlingsten Vergangenheit
verheerende Folgen hatte. Bei uns haben sich die Aktualfdhigkeiten
- Erziehungsinhalte ab der frihen Kindheit - Teider oftmals fast
zwanghaft verselbstdndigt, ohne daR der Sinn, das warum?
lberhaupt noch sickt- und erkennbar ist. In Japan haben sie eine
Funktion im Ganzen - so wie alles andere auch, auf dem Hintergrund
einer einheitlichen Kultur und einer ganzheitlichen weltanschauung.
Deshalb gibt es in Japan im allgemeinen damit keine besonderen
Probleme.

Die eben angefiihrten sekunddaren sind dort immer mit den primdren
Aktualfahigkeiten Emotionalitdt, Kontakt, zeit, Geduld, Sexualitat,
Hoffnung, Zuversicht, Glaube, Religion zu einer untrennbaren
Ganzheit verbunden. So gibt es zum Beispiel keinen Unterschied
zwischen duRerer und innerer Oordnung. Sauberkeit und Reinheit haben
den gleichen "gbéttlichen"™ Ursprung. Die Konzepte, die Denken,
Verhalten und Handeln steuern, sind andere, das sieht man am Beispiel
der ERkultur ganz deutlich.

obwoh1 als Nahrungsaufnahme elementare Lebensbedingung, hat das
Essen in beiden Kulturen offenbar einen unterschiedlichen
Stellenwert, besser eine unterschiedliche Funktion. "Man iRt,
um zu leben" bleibt auf der ersten Stufe stehen, "man lebt, um
zu essen" ist nur die dazugehoérige Antithese -auf der gleichen
Stufe. Bei Storungen des Gleichgewichts zwischen beiden kann sich
eine Einseitigkeit in der einen oder
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anderen Richtung oder eine Ambivalenz aufbauen.

-n Japan scheint das Essen dariiberhinaus eine Bedeutung zu ha-zen,
die wir ihm nicht beimessen. Es liegt in ihm ein "hoherer Sinn",
wie auch Hisako Matsubara vermuten 14Rt. Es ist nicht nur so, daR
sich die japanische Kultur auch in den feinen ER-sitten offenbart,
ER-Kultur ist ein Teil der japanischen Kul-tur und diese wiederum
Teilder japanischen weltanschauung, die von jedem einzelnen
reprasentiert wird.

Der Shintoismus, Japans ureigenste alte Religion, dlter als der
vom Festland eingewanderte Buddhismus, enthdlt als zentra-les
Element eine positive diesseitsorientierte Lebenseinstel-Tlung.
Neben dem Ahnenkult (Tradition) spielen Ernte- und
Fruchtbarkeitskult eine wichtige Rolle. Letztere reprasentie-ren
sich in den ERgewohnheiten. Essen erhdlt das Leben in sei-ner
weitesten Bedeutung und ist eine wichtige Voraussetzung fir
Fortpflanzung und weiterentwicklung (Zukunft). Im Ernte-und
Fruchtbarkeitskult Tiegt die Verbindung zum Gottlichen. So ist das
Essen in Japan letzten Ende auch eine rituelle, kulti-sche und
religiose Handlung.

Natlrlich gibt es in Japan viele Probleme, die meisten sind den
unseren gar nicht so undhnlich. Der Umgang mit ihnen ist jedoch ein
ganz anderer. Wie alle Menschen dieser Erde nutzen auch die Japaner
zur Konfliktverarbeitung die vier Bereiche Korper, Leistung,
Kontakt und Phantasie/weltanschauung. Sie gehen mit ihnen jedoch
nicht so einseitig und ausschlieRlich um, wie es hierzulande
weitgehend der Fall ist. Auch wenn ein Bereich zeitweilig den
vorrang hat, so sind doch die librigen im Hintergrund vorhanden und
unbewult wirksam.

Jedes Flhlen, Denken und Handeln, ja der gesamte Tages- und
Lebensablauf wird von den beiden Bereichen "Kontakt" und
"Phantasie/weltanschauung" im Sinne des Ganzen beeinfluRt und
gesteuert. Ein Japaner orientiert sich immer an seiner Funk-
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tion innerhalb der fur "hn relevanten Gruppe, wobei die gréRte

Gruppe dasjapanische Volks als Ganzesist- (die Me nschheitals
Ubergeordnete Gruppe ist jedoch noch ungewohntes Ne uland).
Leider ist ein beginnender "Einheitsverlust" in der modernen
japanischen Industriegesellschaft nicht ganz zu tbe rsehen, ein
Verlust der Einheit des Individuums sowie seiner In tegra tionin
Familie, Kultur und Universum. Wir kbnnen sehr ge spannt sein,
wiediesesVolkdieProblemeangehenwird, die wirschonseitlangem
kennen.Esbleibtzuhoffen,daR esbeispielgebe ndseinwirdwievieles

im Land der aufgehenden Sonne.

Probleme und Stérungen, die mitdem Essenund Trink en, mitHungerund
Sattigung direkt und im weiteren Sinn zu tun haben, sind beieinem
erstenkurzen Japanbesuch nichtsofortsichtbar. Au Berdemsind sie
ineiner"normalen”UnterhaltungkeinThema. Die Ja panersindsehr
héfliche und freundliche Menschen, die nicht gern U ber negative

Dinge sprechen.

Zwei Dinge jedoch, die auffallen, mochte ich kurz e rwahnen. Erstens
scheint das Probelm 'Ubergewicht' ein wesentlich ge -
ringeresAulimal zuhabenalsbeiuns. Dabeispielt sicherdasschon

beschriebene eine groRe Rolle.

Zum zweiten, das Trinken betreffend, ist der Umgang mit dem 'Alkohol’

ein anderer. Man trinkt den landesublichen Reiswein "Sake" zwar
teilweiserechtiiberméRig,jedochmehringesellige r(Manner- )Runde,
nachdemArbeitstag,gemeinsammitden Kollegen.Betrunkenefindetman

im normalen StralRenbild nicht. Der Sake hat in Japa n aul3er seiner
entspannenden, anregenden, kommunikationsférdernden Wirkung noch
einenweiterenpositiven Aspekt:erspieltseitderFriuhzeiteineRolle

in der Religion. Seine Herstellung aus dem lebenssp endenden

Hauptnahrungsmittel
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Reis und seine Verwaltung lag lange Zeit nur in den Hdnden von
Priesterinnen. Heute noch stehen in Shinto-Schreinen Sake-Fdsser.

Haufiger ausgeschenkt wird er jetzt wohl (stell-vertretend fiir die
Priesterinnen) von Barhostessen. An die-sem Beispiel wird das

hinter erhéhtem Alkoholkonsum 1iegende Konzept ganz deutlich.

Solche relevanten Konzepte herauszufinden, ist fir die
psy-chotherapeutische Arbeit eine groRe Hilfe. Sie relativieren
die in hiesigen Breiten tiefenwirksamen Einstellungen.

So vermittelt das als Leitthema gewdhlte japanische Sprich-wort
"wie man iRt, so Tiebt man" sicherlich einen ganz ande-ren zZugang
als zum Beispiel: "was auf den Tisch kommt, wird gegessen".

"wie man iRt, so 1iebt man" - als ganzer Mensch - ganzheit-T1ich.
wirkliche Liebe ist nun einmal etwas, was den ganzen Menschen
erfaBt, beide Hirnhdlften in harmonischen Einklang versetzt und
"himmlische" Dimensionen ganz sicher mit ein-bezieht!

Anschrift des verfassers

Dr. med. walburg Maric-

Arztin fir Allgemeinmedizin - Psychotherapie
Louisenstr.

6380 Bad Homburg

Literatur

"wWeg zu Japan"
wert-0stliche Erfahrungen
Albrecht-Knaus-verlag, Hamburg 1983

Hisako Matsubara:

"BTick aus Mandelaugen"
ost-westliche Miniaturen
Albrecht-Knaus-verlag, Hamburg 1983



Soipena s

von Dr. med. Ortrun Werner, Bebra

Sehr geehrter Herr Dr. Peseschkian!
Ihr Thema "ERverhalten unter dem transkulturellen G esichtspunkt macht

mirAppetitaufeinpaarGedankenzumEssen.Undsc honfrageichmich,

ob mein Appetit eher als ein individuumzentrier tes

psychopathologisches Symptom zu werten ist, das in den psy-
chotherapeutischen Mulleimer gehért, oder ob dieser Appetit in dem
kulturellen Kontext, in dem ich lebe, durchaus niitz lich und sinnvoll
istund durch stabile feedback Schleifenaufrechte r haltenwird. Als

lhre Schillerinin einer Zeit, in der positives systemisches Denkenin
derPsychiatrienochgenausoundenkbarwarwied ieGeniissederCuisine
naturelle in unseren ERzimmern, bin ich sehr frih auf den Geschmack

der positiven kontextuellen Sichtweise gekommen.

Gehe ich also davon aus, daR mein Appetit auf Gedan kenzumEssen als
Symbol im Kontext durchaus sinnvoll ist, ohne im Mo ment diesen
Kontext, diese Kultur, nach Ort, Zeit, Personen und Verhal tengenau
bestimmenzuwollen,sostelltsichmirgleichdie Fra genachdem"wie"

meiner sinnlichen Wahrnehmung des Symptoms Appetit.

Appetit - ein digitaler Code fur eine héchst komple xe Erfah rung,
ist das ein kineasthetisches Gefiihl, ichzentriert, tief verwurzeltim
somatischen Bereich, ein Gefuhl der oralen Phase? AppetitalsLustauf

ein Gefuihl der Warme und Fulle, der Ruhe und Zeitlo sigkeit?
SymbolisiertineinemBecherheierMilch mitHonigodereinemTeller

voll Tagliatelle eingebettet in cremige Sahnesauce!
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oder ist Appetit die Lust auf visuelle Erlebnisse, wahrnehmen von
Konturen, Farben, Formen, Hell und Dunkel, Anfang und Ende?
Entwicklungspsychologisch einer zeit zugeordnet, die wir die anale
Phase nennen, in der die "ICH - DU" Differenzierung er-folgt? Essen
als visuellen Erlebnis, eating art oder Vvisual cooking, in héchster
vollendung zu sehen in der japanischen Prdsentation von Speisen?

was kann Appetit noch sein? Ein sinnliches Erleben auf der Stufe
der Entwicklung der Hor- und Sprechfidhigkeit, der Ent-wicklung der
"WIR - Gefihle" im Kindergartenalter? Appetit ge-weckt durch
Gerausche klappernder Bestecke oder Teller, verbun-den mit
Tischgesprachen? Amerikanern wird nachgesagt, ihr Essen misse beim
Kauen lautstark krachen und knacken, sonst sei es kaum geeignet,
ihren Appetit anzuregen. Knackige Salate, knu-sprige Cornflakes und
krachende Kartoffelchips scheinen das Ge-riicht zu bestatigen.

Last not Teast, das Wort Appetit kann auch die sinnliche
wahr-nehmung von Geschmack und Geruch hervorrufen. welcher
Entwick-Tungsphase die Differenzierung von Geschmack und Geruch
zuzu-ordnen ist, ist mir nicht bekannt. Der Sprachgebrauch deutet
jedoch auf die 6dipale Phase oder die Phase der sexuellen Ent-wicklung
hin: die bittersiiRe Liebe, der Duft von Jasmin, und jemanden, den man
honet' nennt, kann man auch zum Fressen gern haben. Auch das
Liebesmahl ist sprichwoértlich. Feinschmecker-tempel haben meist
Zweier-Tische.

Doch nun vom Appetit zum Essen, vom "Amuse bouche" zum ersten Gang.
"ERverhalten unter dem transkulturellen Gesichtspunkt" das heilt
flr mich beobachtbares verhalten in verschiedenen Kulturen.

Beobachten, schauen, sehen, staunen! Nach zZuschauerart konnen
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wir applaudieren oder "Buh" rufen; als Arzte benutzen wir zur
Etikettierung eher die Begriffe 'krank und gesund'. Doch warum nur
zuschauen, wo es doch so viel zu héren, zu fuhlen, zu schmecken und
zu riechen gibt.

Unsere Sprache ist in Struktur und Pradikatierung verrdterisch
genug, jedem, der es horen will, zu sagen wie wir die welt erleben.
Ob wir alle unsere Sinne benutzen, um uns einzufiuhlen, Einsicht zu
gewinnen, um zu verstehen, hineinzuriechen und auf den Geschmack zu
kommen.

Lassen wir unsere Phantasie laufen, 6ffnen weit die Poren unserer
Haut, werden ganz Gefiuhl, 6ffnen die Augen, um zu sehen, 6ffnen die
Ohren, um zu horen, schnuppern und schmecken, begeben uns in die
vergangenheit, die zukunft oder die Gegenwart, an einen ort, den
wir kennen oder auch nicht, mit bestimmten oder unbestimmten
Personen oder auch allein. uUund jeder wird jetzt woanders sein,
in einer anderen Kultur, andere Verhaltensweisen zeigen, passendes

verhalten, um zu liberleben.
Villeicht sind Sie jetzt in Afrika bei den Massai und trinken als

junger Krieger gerade genuBvoll Rinderblut und Milch,

oder vielleicht in der Bretagne und schlirfen frische Austern,
nachdem Sie sich durch Auftrdufeln von zitronensaft iiberzeugt haben,
daB die Auster lebt. oder vielleicht sitzen Sie bei 40 Grad Hitze
im Beduinenzelt und schlirfen heifen Minztee.

Oder vielleicht reiten Sie mit Oold-Shatterhand durch die Prarie,
unter dem Sattel Bdrentatzen. Vielleicht finden Sie sich auch
stehend vor einer Pommes-Bude, geniiRTich angelangt bei der dritten

Portion Currywurst.

Vielleicht sind Sie auch ein junges Mddchen gierigvor demKihlschrank
damit beschaftigt, alles in sich hineinzustopfen, was hineingeht,
um einmal das Gefihl des Dick-und-Rund-seins zu genieRen. Dieses

Gefihl, das nach wenigen Minuten umschlagt



~ 45 -

in Ekel, in das BewuRtsein der Obszonitdat alles Fleischlichen.

Ich denke, bei der Auswahl der Hauptgerichte werden Sie etwas Passendes
gefunden haben. oder hat Ihre Phantasie Ihnen bereits serviert nach "Art
des Hauses"?

Zum Dessert nun vielleicht eine Auswahl "Dolci". Sie konnen wdhlen:
manche mogens heil - rot wie die Liebe - prickelnd wie Champagner -
sduselnd wie der Abendwind oder zart wie Mousse.

Zum Digestiv nehmen Sie sich die zeit, die Sie brauchen, um voll
zu genielen. Ein wenig Schdarfe tut gut!

wer mag geniele noch seinen bittersiiRen Espresso mit Florenti-ner,
tirkischem Honig und kandierten Friichten.

und auf die letzte rituelle Frage des Oberkellners: "Haben Sie noch
einen wunsch?", gibt es nur eine Antwort: "Bitte flambie-ren Sie
die Rechnung!"

Mit freundlichem GruR

é /UU‘UV

Literatur beim verfasser

Anschrift des verfassers

Dr. med. Ortrun Werner )
Arztin fir Allgemeinmedizin - Psychotherapie
Rathausmarkt 2

0440 Bebra



EfiverafimeeKtiftur

von Ingrid Hofmann, wiesbaden

Alles was sich regt und lebt sei Eure Speise

Altes Testament

Erndhrung war und ist eines der Grundbediirfnisse des Menschen.
Beschaffung und zubereitung der Nahrung gehdrten zu den
wichtigsten taglichen Aufgaben.

Beginnen wir einen kurzen Streifzug durch die Geschichte, um
einmal festzustellen, wie sich das ERverhalten im Laufe der
Jahrtausende entwickelt und verdndert hat und welche
Nahrungsmittel und zubereitungsformen bekannt waren.

Der Speisezettel der Steinzeitmenschen war eher eintdénig. Die
Hauptnahrung war Fleisch, das roh verzehrt wurde; die Beschaffung
war vom Jagdgliick abhdngig. Hinzu kamen eRbare wurzeln und Beeren.
Es war im wahrsten Sinne des wWortes ein Leben von der Hand in den
Mund. So waren denn auch vitaminmangel, jahreszeitlich bedingte
Untererndhrung, Pflanzen-gifte und verdorbene Nahrungsmittel

Ursachen fiir Krankheit und frihen Tod dieser Menschen. 1)

Eine Verbesserung der Erndhrungssituation ergab sich, als man das
Kochen "entdeckte", denn dadurch wurden unverdauliche Dinge
eRbar und die Ndahrstoffe, die durch Hitze besser aufgeschlossen
wurden, fihrten zu einem héheren sattigungsgrad. Bis zum Kochen
in unserem Sinne vergingen nochmals ein paar Jahrtausende, denn
das wurde erst méglich, nachdem die ersten TongefdRe in Gebrauch
kamen; vor allem waren GefdRe notwendig, die feuerfest und
wasserdicht waren. 2)



- 47 -

DernéachstegrofRe Schrittinder Sicherungder Erna
getan, als der Mensch entdeckt hatte, dal die Kérne
Getreidepflanzen eBbar waren und begann, diese syst
anzubauenundzuzichten.DaswardieGeburts-stund
unddernunfolgendenEntstehunger-stergréfRererS
und KulturenindenFluRtalerndes Nil, Euphrat, Ti

am Gelben Fluf3 in China. Aus Menschen, die bis dahi
Fleischgegessenhat-tenwurdennun Menschen, diem
3) Zur gleichen Zeit entstanden aber auch Konflikte
festansassigenKornessernunddennomadischenFleis
die Dar-stellung von Kain und Abel).

Indiesem Zeitraum, 5000 bis 1000v. Chr.sindimk
Bereichviele Entdeckungengemachtworden, dieheut

sind.

DieBewohnerdesindustaleskochtenihreSpeisen(G
Felderbsen) in Sesamél und wirzten mit Senf, Gelb-w
wahrscheinlichauchschoningwer.4)Die Sumererbr

ein Bier aus Gerste. In Agypten entwickelte man
KonservierungsmethodendurchTrocknenoderEinsalze
erste Sauerteigbrot.

N 0

hrung wurde
rderwilden
ematisch
edesAckerbaus
iedlungswesen
gris, Indusund
nvorwiegend
ehrKornalen.
zwischen
chessern(vgl.

ulinari-schen
e noch"modern"

erste,Weizen,
urz und
autenbereits

nundbukdas

Die Agypter konservierten Wildgefliigel durch Eizsal.

Aus: Reay Tannahill, a.a.0. S. 60
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Die Griechen begannen mitder Olgewinnungausder O liveund machten
den Wein zum Volksgetrank. Rom war der erste Groim porteur
arabischer,indischerundostasiatischerGewirze (Pfeffer,Zimt,
Muskatetc.)und fihrte diesein die "feine Kiuche"ein.InPeruwar

die Kartoffel schon 3000 v. Chr. ei ne Kulturpflanze. In Europa
galtsieim 16. Jh. als “erlese ne Hochzeitsspeise"5), ehe sie ab

1630 allgemeiner Nahrungs bestandteil wurde. Die Araber brachten
Zitrusfrichte, Mandel baume, Reis, Zuckerrohr und Safran mit nach
Spanien, wahr scheinlich auch die im Orient schon lange bekannten

Garkichen. NachderEntdeckungderneuenWeltwurdedieeuropa ische
KuchedurchSchokolade,Erdnisse,Vanille,Tomaten, Ananas, grine
Bohnen, Paprika, Tapioka und den Truthahn bereicher t.6) Die heute
bei uns bekannten und gebréduchlichen Lebensmittel s ind also
Ergebnis eines iiber Jahrhunderte hinweg andauernden transkulturellen
Austauschs.

Olivenernte in Griechenland, 6. Jh. v. Chr.

Aus: Reay Tannahill, a.a.OQ, S. 76
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Essen und Trinken halt Leib uns Seele zusammen, besser als ein
eisern Band.

zZwischen der Romerzeit und dem 12. Jh. klafft eine grole Liicke
in der europdischen Uberlieferung. Wir wissen nur von Karl dem
GroRen, daR er seinen Arzten grollte, da sie ihm zu gekochtem
statt zu gebratenem Fleisch rieten. 7)

In Asien gab es im 1. Jahrtausend n. Chr. immer noch noma-disierende
Volksstamme. In ihrer Erndhrung spielte Stuten-milch eine groRe
Rolle: Yoghurt, Dickmilch und Kefir, aber auch Kdse und Butter
(Butterschmalz - das wurde in der Hitze nicht ranzig) bereiteten
sie daraus. Da Stutenmilch viermal so viel vitamin C enthdlt wie
Kuhmilch, waren sie auch gut gegen Mangelerscheinungen wie Skorbut
geschitzt.

Die Mongolen konnten schon Trockenmilch herstellen, ein leicht
transportierbarer und haltbarer Reiseproviant. 8)

Interessant ist in diesem zusammenhang, daR in allen Kultu-ren,
in denen keine nennenswerte Viehwirtschaft betrieben wurde, Milch
in der Erndhrung der Menschen keine grofe Rol-le spielte. Das
fuhrte dazu, daR Kleinkinder nach dem Ab-stillen auch das Ferment
Laktase nicht mehr im Magen bilde-ten und deshalb - aufgrund
der beobachteten Beschwerden -bei Arzten frische Milch
jahundertelang als unverdaulich galt.

Die chinesiche Kiiche kannte schon 200 v. Chr. die Sojabohne. Die
Methode des Kleinschneidens aller zutaten entsprang dem Mangel an
Brennstoffen in weiten Landesteilen; das Essen muBRte schnell
gar werden. Schon zu Marco Polos ZzZeiten, gab es ambulante
Garkiichen, die eine Art Frihlingsrolle feilbo-ten.
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Aus Indien ist die Speisekarte eines koéniglichen Banketts
lberliefert, die zeigt, daB die Inder Milchprodukte u n d Friichte
in ihrer Kiche reichlich verwendeten. Die Chinesen dagegen
verabscheuten Milchprodukte (immer wieder Invasionen
nomadischer Reitervolker in den Nordprovinzen, deren
Gewohnheiten sie als barbarisch verachteten) und die Europder
betrachteten Friichte mit dem allergroRten MiRtrauen
(salerno-Didt: Frichte gehdren in die Kategorie feucht und kalt).
9

Dennoch war bereits im 16. Jh. bekannt, daR skorbut heilbar ist,
wenn "man griine Gemiise erhalten" und "Apfelsinen, Limonen oder
zitronen" zur Vverfligung stehen. 10)

Im Europa noérdlich der Alpen brachte die Einfihrung der
Dreifelderwirtschaft nach der Jahrtausendwende eine entscheidende
Verbesserung der Erndhrungssituation und war Grundlage des nun
einsetzenden Bevolkerungswachstums. AuBerdem sorgten heimkehrende
Kreuzfahrer fir neue Impulse in der europdischen Kiiche. Es begann nun
der in vielen Quellen belegte unmidRige Verbrauch orientalischer
Gewilirze, der u. a. dazu diente, den ewig gleichen Geschmack von
Pokelfleisch und den fauligen Geschmack nicht mehr frischer
Lebensmittel zu uberdecken. 11)

Der Mensch ist, was er iRt

Bis zur Erfindung von neuen Konservierungsmethoden durch Ein-
frieren und Eindosen wr das Pékeln liber viele Jahrhunderte hinweg die
einzige M6glichkeit der Haltbarmachung. Ublicher-weise wurden die
Tiere im Herbst geschlachtet, denn mit dem knappen und kargen Futter
konnten nur junge, gesunde Tiere lberleben. Dies war die letzte
MogTichkeit, frisches Fleisch zu essen, dann gab es fiir viele Monate
nur noch PokelfTleisch und den wihrend der Fastenzeit vorgeschriebenen
Fisch, Stock-
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fisch oder salzhering. wild oder Frischfisch fand sich sel-ten
auf der Tafel des Normalblrgers.

um'stockfisch genieRBRbar zu machen, sol1te man ihn e i n e Stunde
(1) mit dem Holzhammer weichklopfen und mindestens zwei Stunden
wdssern... Um das Uberschissige Salz von Po-kelfleisch
aufzunehmen, hdngte der feinere Koch einen Beu-tel mit Hafermeh]
in den Kochkessel.

Kochen kann sich aber nur da zu einer Kunst entwickeln, wo

Nahrungsmittel in reichlichen Eiengen zur verfiigung stehen. "wo

der Mangel zum tdglichen Leben gehért, besteht die ein-zige Kunst
darin, den Magen zu fillen."™ 12)

Die Mahlzeit der Armen bestand aus dunklem Brot und einer warmen
Mahlzeit aus dem groRen Kessel, in dem alles in ei-ner Brihe
gekocht wurde, was vorhanden war (Fleisch, Fisch, Huhn, Gemise;
Reste wurden immer wieder mit gekocht). Hinzu kamen Kdse und
Sauermilch.

Die Dienstboten waren z. T. besser erndhrt, als mancher
Kleinbauer. Sie hatten gutes Mischbrot, Erbsbrei, salzhe-ring,
Stockfisch, Kdse, auf dem Gut gebrautes Bier, manch-mal auch
Rindfleisch und Gans. 13)

Ab der mittleren Schicht, den kleinen Landadeligen und den
Kaufleuten in den Stddten war ein Festmahl in erster Linie eine
Gelegenheit, unmdRig zu essen und zu trinken. "zZu Festmahlzeiten,
besonders bei Familienfesten, liebte es auch der Bilrger, zu
zeigen, was er sich lTeisten konnte. Nicht ohne Grund war der Luxus
bei solchen Gelegenheiten, wie die Kleidung, vielerorts gesetzlich
geregelt." 14)

Unsere Vorfahren Tleisteten in der Nahrungsaufnahme ganz
er-staunliches, so daR sie einer fir heutige Begriffe
unverstdnd-lich lUppigen Lebensweise huldigten. "Das Essen nahm

bei den Banketten der Renaissance, den barocken Tafeleien und den
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groRbirgerlichen Frel3orgien im Frankreich des 19. J h, gera-

dezu "M@ alischeFormenan.Man " szeniertedenTriumpfiberden
Hunger als Festakt.11 15)

A

72/

\
§

277227

,Der Kiuchenmeister.,
Die Gerichte wurden
damals am offenen
Herd zubereitet.
Holzschnitt von

Joh. Fischauer, 2507

"=z

Aus: Reay Tannahill, a.a.0., S. 115

BenedettiSalutatigab1476inFlorenzden Séhnend esKoénigs  "erantes
l.ein Festessen. Einleitung war ein Pistaziengelee, dererste Teil
bestand aus 12 Géngen mit verschiedenen Fleischsorten, der zweite

Teil aus 9 Gangen suRer Speisen, dann folgte der Nachtisch aus
*" schiedenem Zuckerwerk, alles auf das kunstvollste aerichtet, in
schweren Silberschiisseln serviert, mit Federn, Friic hten,

St ngbrunnen verziert. 16)
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Es kamen bei solchen Gelegenheiten nicht selten 50 bis 90

Schisseln auf den Tisch und eine solche Tafelei dauerte vier
Stunden. Es war deshalb iiblich, stets mehrere Gange gleichzeitig
zu servieren und bei jedem Gang verschiedene voneinander
unabhdngige Gerichte, um so sicherzustellen, daBR jeder Gast
etwas, seinem Geschmack entsprechendes fin-den konnte. Die Reste
wurden dann an die Armen verteilt.

Das Ubliche Mittagessen Ludwig XIV bestand aus "vier Tel-Tern
verschiedener Suppen, einem ganzen Fasan, einem Reb-huhn,
einer grofen Schissel Salat, Hammelfleisch mit Knob-Tauch und
SoRe, Schinken, einem Teller Backwerk, Frichten und Marmelade."
17)

wWilhelmine, die Schwester Friedrichs des GroRen berichtet 1726

tiiber die ERgewohnheiten am Hof des Soldatenkénigs, ihres

vaters. "Endlich kam die Tafelstunde. Das Essen be-stand aus
sechs kleinen, tUbel zubereiteten Schiisseln, die fir 24 Personen
hinreichen muRten, so daR die meisten vom Geruch satt werden
muBten. Am ganzen Tisch sprach man von nichts als von Sparsamkeit
und Soldaten ..." 18)

Erst viel spdter ging man dazu Uber, Menils zu servieren, die
jeweils ein Gericht pro Gang boten und die Raffinesse in der
Art der Speisefolge bestand. Der Koch - urspriing-1lich waren
es Sklaven und unfreie - hatte im Laufe der Jahrhunderte eine
Position von hohem Ansehen erlangt. zar Alexander zahTte seinem
Koch, Anton CarAme ein Gehalt von 2400 Francs pro Monat. Sowohl
fur den Adel, als auch das gehobene Biirgertum waren gute Kdche
so teuer geworden, daR man sie sich nicht mehr Teisten konnte.
Das war ab 1830 die Geburtsstunde der Restaurants. Ein guter

Koch kochte so fiir eine vielzahl von Personen.
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Die fetten, kohlehydratreichen und salzigen Speisen
muBten mit viel Flissigkeit genossen werden. Wasser
Getrank der armen Leute. Wer es sichirgend leisten

Bier, Wein, Apfelwein oder Most oder Wasser wurde m
anderen Alkoholica "entgiftet".

Wasser als Infektionsquelle war frih bekanntund es
Wasserinden zuriickliegenden Jahrhundertenauchal
"frisch"gewesenist.FlisseundBrunnen,ausdenen
wurde, waren verunreinigt durch Abwasser, Sickerwas
Senkgruben, Tierkadavern, Schlachtabfallen und ande
Der starke Bierkonsum, der den nordlichen Européern
eingebrachthat, groRe Sauferzusein, gingerstzu

Kaffee und Schokolade in ganz Europa als Getrank ub

Warum rilpset und pfurzet lhr nicht, hat es Euch ni
schmacket?

Martin Luther

Noch zu Luthers Zeiten a3 man mit den Fingern. Ein
zerteilte den Braten und die vornehmsten Mitglieder
bekamendie besten Stiicke vorgelegt, der Rest
serviert. Abgenagte Knochen und andere Abf

Tisch geworfen. Léffel aus Holz, Bein und Edelmetal
bekannt, wurden aber nicht regelmafig benutzt.

Nur die Vornehmen hatten Schiisseln, Teller und Trin
"Teller"dientelangeeinedickeScheibealtbackene
gegen Ende des 15. Jh. gab es Holzbretter mit einer
in der Mitte.

dieserZeit
war ein

konnte, trank
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scheint, daR
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rem.
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Verbreitestes ERwerkzeug war ein dolchartiges Messe
allenZweckenverwendetwerdenkonnte.Ublicherweis
jeder mitden Fingernin die Schiusseln und nahm sic
Teil. Gabeln warenin Byzanz zwar schon im 10. Jh.
Jh.inVenediginGebrauch,docherstabl1650fande
Verbreitung. Ende des 18. Jh. galt es dann "nicht m
fein und bald nicht einmal mehr fir méglich, das Fl

der Messerspitze zum Mun-de zu fuhren." 19)

InAsienwarenseitdem4.Jh.v. Chr. EBstdbcheni
undFerdinandMendenPinto,derMittedes16.Jh.J

und zu einem Gastmahl beim Kaiser geladen war, beri
..."Dieses Volk pflegt im Essen zwey klei-ne Stekke
gebrauchenundachtetes fureine groRe Grobheit, d

den Handen anzugreiffen.” 20)

In einem Anstandsbuch aus dem Jahre 1290 heif3t es:
Hande sauber. Dudarfstdirweder mitden Fingerni
nochmitdenH&andenandenKopffahren.
es flr ein Zeichen schlechter Ma-nieren, wéahrend de
durch die Finger zu schneutzen und sich ungeniert a
Kdrperstellen zu kratzen. Dies ist Gbrigens eine de
h&aufigsten getadelten Untu-gend. 22)

Tannhauser schreibt: "Kannst Du aber nicht umhin, D
kratzen, so nimm artig ein Stiick von Deinem Gewand
esdamit,dasistschicklicheralswennDeineHaut

23)

Gerugt wird auch der Vielfraf3, der bis zu den Ellen
Schisseln greift. Servietten waren ab dem 16. Jh. b
wurden aber meist "miBbraucht”, um den SchweiB ab-z
die Nase zu schneutzen.
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elangte
h seinen
undim 16.
nsieweitere
ehr far
eisch mit

n Ge-brauch
apanentdeckte
chtet:
lein zu

ie Gerichte mit

Halte Deine

ndie Ohren,

" 21 gpatereAutorenhalten

s Essens
n allen
ram

ich zu

und tu

beschmutzt wird."

bogenin die
e-kannt,
uwischen und



-56 -

Esgaltauchalsunfein,SpeisenaufdenPlattenhe
zu betasten und Tannh&auser tadelt denjenigen, der e
angenagten Knochen wieder in die Schissel zuriickleg

In der 1500 erschienenen "Tischzuchtim Rosenton" h
nicht mit vollem Mund, sei maRig, spei nit um Dich,
sei nicht gefraRig, ... undk&umitDeinemMundver

schnarch nit durch die Nas gleich einem Rossen." 25

Entgegen Luthers Ausspruchwaresinderfeineren G
nicht dblich, "seine Winde fahren zu lassen". Ein d
Rulpser war gerade noch statthaft, das andere jedoc
verpont. Anderer Meinung waren die Arzte von Salern
Diatvorschrift heif3t es:

"Schon grofRes Weh und Leiden sind entstanden

Davon daf? Winde keinen Abzug fanden.

Krampf, Kolik, Wassersucht und Wirrheit im Kopfe zi

ein, wo hinten keine Luft entflieht." 26)

DieRatschlagefurgutesBenehmen,auchheutenoch
deutlich, daR das, was die Positive Psychotherapie
nennt, eine lange Tradition hat. Zunéchst war siche
UberindividuelleAspektderKonzeptestarkerwirksa
Gruppenzugehdrigkeit,dennsiewurdennurdenjenige
die einerbestimmten Schichtangehdrtenund dieim
Ausbildung/Schulbildungauchindemunterrichtetwu
dem Zeitgeist entsprechend als "guten Ton" ansah. |
beziehen sich diese Konzepte auf Hoflichkeit, Saube
Ordnung.SiesindimLaufederJahrhunderteimmerm
worden und Anstandsbiicher der Jahrhundertwende zeig

rumzudrehenund
inen
t. 24)
eilBtes: "Red

schlossen,
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welche verdnderung in der wertschatzung und Traditionsstruk-tur
der Konzepte stattgefunden hat.

von einer geselligen, frohlichen, Tauten und lppigen
mittel-alterlichen Tafelei bis zu einem "gemiutlichen Abendessen
im kleinen Kreis" im strengen Mahaghoni-Speisezimmer eines
Herrn Kommerzienrates war ein weiter wWeg.

Spieglein, Spieglein an der wand
. wer ist die Schonste im ganzen Land? Betrachten wir Kunst-werke

aus vergangenen Zeiten auch als zZeugnisse des jeweiligen
Zeitgeschmacks und schénheitsideals, so sehen wir, daB das, was
"schon" war, einem stetigenwandel unterworfenwar. Bei den Kretern
galten woh1l wespentaillen bei beiderlei Geschlecht als schick; die
Griechen waren nach heutigem Sprachgebrauch normal proportioniert,
wahrend ROmer und Romerinnen eher ei-nem fiulligeren Ideal
huldigten. Dem Spruch nach "1aRt beleib-te Manner ummich sein" hatte
Korperfille offensichtlich auch etwas mit Ansehen und Klugheit zu tun.
Diese Einstellung erreichte in der Barockzeit ihren Hohepunkt,
Dickseingaltals schdon, bickseinwar allgemein erwinscht und Rubens"'
Portraits zeigen anschaulich die AusmalRe barocker Lei-besfille.
Die Versorgung mit Nahrungsmitteln war bis weit in das

17. 3h, hinein gut und so fraR man sich aus reiner Lebenslust
und aus Prestigegrinden Schlichtweg zu Ansehnlich-keit und zu
Tode." 28) Im ausgehenden 17. Jh. und 18. Jh. wurde unfreiwilTlig
gehungert, MiRernten (jedes 4. Jahr war ein Hungerjahr), Kriege
und Katastrophen verschlechterten die Versorgung drastisch.
"Erfunden wurde der Reifrock. Dick war noch immer schén und der
schwindende Kérperumfang wurde mit den illusionistischen Tricks

der Mode eine Zeitlang aufrecht-erhalten." 29)




Ab dem ersten Drittel des 19. Jh. galt ERsucht als
der Vielfraf3, friher bewundert ob seiner Macht und
warnichtmehrgesellschaftsfahig.Heutegilt,dafl
Verdacht der ERsucht "... nicht mehr leichtfertig a
Spielsucht, Arbeitssucht, Zigarettensucht
vergleichsweise ehrenwerte Laster, weniger peinlich
Fall." 30)

Sohungertmanheutefreiwillig,umdemSchdnheitsi
zu huldigen und um mit allen Mitteln gesund zu lebe
Zeit, in der UberschuRR und Mangel an Nahrungsmittel
beieinanderliegen, schamt man sich der Fiille,
LanderndesUberschusses.DieDickenwerdenm

weil sie - wie es

Gebotder Stunde nichterkannthaben. Alle Jahre wi
wir mit neuen, besseren Diaten bekanntgemacht, soll
ERverhalten &ndern. So beugen wir uns alle der Grup
"schlank" und jeder meint doch, es sei seine indivi
Entscheidung, die ihn so handeln laRt.
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Hunger in Schlesien

Eswaren 60000 Seelendurch drei aufeinanderfolgend e MiBern- ten
ihrer Nahrungsmittel beraubt; diese sahen sich nach und nachin
dasgroRteElendversetzt.GendtigtimvorigenSom- mervonKleie,
Gras und Quecken zu leben, waren die notwen- digen Folgen Ruhr
und Wechselfieber, welche rasch in Hunger- typhus Gbergingen. Seit
neun Monaten wiitete nun diese Seuche unter der ungl ucklichen
Bevdlkerung, warf Tausende auf das Krankenlager, raffte Tausende

hin, ohne daR die Regierung an Mittel dachte, dem so massenhaft
auftretenden Elende zu steuern. Arzte, Geistliche, Polizeibeamte,
kurzalleKlassen derBevolkerungwarenvonderSeucheergriffen,
undschonmangelteesanBr etternzuSéargenfurdieLeichen.InLumpen
gehilltundsogarnacktwurdensieverstohlenzumB eerdigungs- platz
gebracht und eilig hinabgeworfen, denn man flirchtet e den Streit
mit dem Totengraber, wegen seiner Gebihr. - In sein er
scheuBlichsten Gestalt tritt der Tod stindlich in a I- le Familien
umherundforderteseine Opfer.ErriBdenVater, die Muttermitsich
und Uberliel? eine Anzahl verwaister nack-ter Kinder dem
grauenhaftesten Elende! - Alles Gefihl fur Nachstenliebe war bei
dem gemeinen Manne abgestumpft; er hat- te nur noch ein Ziel; er wollte

essen oder sterben!

Aus: Tageschronik des Jahres 1848, gedruckt Nov. 18 48 in
Frankfurt/Main

Entnommen aus: Herbert Heckmann, a.a.O., S. 399
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Richard Michaelis, Renate Nolte, Monika Buchwald-Sa al und
Gerhard H. Haas (Hrsg.):

Entwicklungsneurologie

Verlag W. Kohlhammer, Stuttgart, Berlin
Kéln, Mainz 1984

Einvon Michaelisu. a. herausgegebener Band gibte inen Uberblick
Uber die aktuelle Diskussion auf dem Gebiet der Ent wick-
lungsneurologie.

Die darin enthaltenen Aufsatze sind aus den Referat enund Vortr  agen
entstanden, die bei der 9. Jahrestagung der Gesells chaft far
Neuropadiatrie im Oktober 1983 in Tibingen vorgetra gen wur den. Das
vorliegendeBuchreihtsichsomitindieReihe"Akt uel leNeuropadiatrie”

als Band Nr. IV ein.

Die Autoren verstehen Entwicklungsneurologie als in tegrierten
Bestandteil einer Neuropéadiatrie, die bei der Behan dlung neu-
rologischerKrankheitendieBedingungenderEntwick lungeinesKindes

zu bertcksichtigen hat. So werden im ersten Teil de s
BuchesverschiedeneAspektedersensorischen,motor ischen, geistigen
undsprachlichenEntwicklungindenerstenLebens jahrendargestellt.
Der zweite Teil befaBt sich mit der Problematik der

altersgebundenen Fieberkrampfe einschlief3lich der N eugeborenenkr ampfe.Im
dritten Teil werden spezielle neurolo gische Krankheitsbilder des
friohen Kindesalters diskutiert. Der vierte Abschnitt schlieBlich
istderpadiatrischenNeuro chirurgiegewidmet,firdieeine Reihe

neuer Operationsverfahren entwickelt wurden.

Das Buch wendet sich an Padiater, Neurologen, Neuro chirurgen und
Psychotherapeuten. Es will Informationen Giber norma le,
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die auffallige und die gestorte Entwicklung im Kind esalter bieten
und gleichzeitig die aktuelle Diskussion und das Sp ektrum
kontroverser Meinungen auf dem Gebiet der Entwicklu ngsneurologie
wiedergeben.

Literaturhinweise im Anschlu an die einzelnen Beit rage undein
Sachwortregister am Ende des Bandes ergéanzen die Da rstellung.

Prof. Dr. med. S. Goeppert
Hildegard BroRBmer-Link

Ingeborg Titze, Uwe Tewes: Messungen der
Intelligenz Kindern
mit dem HAWIK-R.

Hans Huber Verlaa. Bern.

EinBandvon Titze und Tewes Uiberden HAWIK-R Intel ligenz-
testwedetsichanPadiater,PsychologensowiePada gogen.Der
Hamburg-Wechsler-Intelligenztest fur Kinder (HAWIK) lag
1956 als deutsche Version der Wechsler-Intelligence -Scale for
Children vor. Er fand rasche Verbreitung im klinisc hen und
padagogischen Bereich. Da jedoch zunehmend Kritik i m
Hinblick auf Aufgaben, MeRgenauigkeit und Testnorme n geaulert
wurde, wurde 1983 eine revidierte Form, der HAWIK-R ,vorgelegt.

Die Autoren des vorliegenden Bandes geben eine zusammenfassende Darstellung
des HAWIK-R. Sie bieten Informationen Uber die Gutekriterien des Tests, stellen die
Ergebnisse erster Validitatsuntersuchungen vor, erlautern die quantitative und inhalt-
liche Interpretation der Testergebnisse und demonstrieren an-



- 64 -

hand von Fallbeispielen Auswertungsstrategien.

Der Leser erfdhrt so, welche Fragestellungen mit dem Test
un-tersucht werden koénnen, wann die Anwendung des Tests
sinnvoll und wann sie unangebracht ist, schlieBlich wie die

Testergeb-nisse interpretiert werden konnen.
Fur den in der deskriptiven Statistik unerfahrenen Leser
wer-den wichtige Begriffe zusdatzlich erldautert. Ein Anhang

enthdlt Tabellen, Literaturhinweise, ein Sach- und Autorenverzeichnis.

Prof. Dr. med. S. Goeppert
Hildegard BroRmer-Link

Ro1f Driebold, Rudolf Egg, Lothar Nellessen, Stephan Quensel und

Glnter Schmitt:

Die sozialtherapeutische Anstalt

Mode11l und Empfehlung fir den Justizvollzug

(Beihefte zur Zeitschrift
Gruppenpsychotherapie und Gruppendynamik -
Beitrdge zur Sozialpsycho-Tlogie und

therapeutischen Praxis, Heft 19)

verlag fur medizinische Psychologie im verlag
vandenhoeck & Ruprecht, Gottingen 1984

Ein von Drieboldu. a. vorgelegtes Buch beschreibt ein Modell einer
sozialtherapeutischen Anstalt als Alternative zum her-koémmlichen
Strafvollzug.

Das Konzept einer Sozialtherapie, im Aufwind einer geplanten
und zumindest auf dem Papier teilweise verwirklichten
Straf-vollzugsreform in den 60er und 70er Jahren entwickelt,
scheint angesichts der politischen und finanziellen

EntwickTluna kaum noch eine Chance zu haben. Um so mehr Bedeutuna kommt
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veroffentlichung wie der vorliegenden als Gegenmodell zur vor-

herrschenden Form des Strafvollzugs oder, wie die Autoren es
formulieren, als "Flucht nach vorn" zu.

Das Buch legt die Ergebnisse einer Forschungsgruppe vor, die
sich aus einer interdisziplindren Arbeitsgemeinschaft von
Theoretikern und Praktikern der Sozialtherapie an der Universitdt
Bielefeld konstituierte. Es schlieRt an die von Driebold 1983
veroffentlichte Dokumentation "Strafvollzug - Erfahrungen, Modelle,
Alternativen" an und hat es sich zur Aufgabe gemacht Licken in Theorie,
Konzeption und Praxis der Sozialtherapie zu schlieRen. In einer
umfassenden Darstellung werden Fragen der Organisation, der
Behandlungs- und Interventionsstrategien, der Klientenprobleme und der
Ausbildung und Kooperation des Personals diskutiert.

Hierbei plddieren die Autoren im Bereich der Organisation fir
die Einrichtung kleiner, offener Filialen, die mit kommunalen
Instanzen vernetzt werden, im Bereich der Therapie fir einen
vorrang des "training" gegeniuber dem "treatment", somit fur
eine Hilfestellung zur Emanzipation der Klienten.

EinlTeitung und SchlulfR des Bandes sind den Grundvoraussetzungen
bzw. der Umsetzbarkeit des Modells gewidmet. Ein Litera-

turverzeichnis erganzt die Ausfihrungen.

Prof. Dr. med. S. Goeppert
Hildegard BroRmer-Link

W)'k%ﬂ vem



- 66 -

Anette Engfer: KindesmiBhandlung
Klinische Psychologie und Psychopathologie
Band 39

Ferdinand Enke Vverlag, Stuttgart 1986

Mit dem Buch "KindesmiBhandlung" - er-schienen als Band 39 der Reihe
Klinische Psychologie und Psychopathologie - Tegt Anette Engfer
eine umfassende und systematisch gut geglie-derte Arbeit vor, die fur
einen groBRen Personenkreis als Basispublikation dienen kann. Das Buch
bietet eine zusammen-fassung des derzeitigen Forschungsstandes im
deutschen und anglo-amerikanischen Sprachraum und befaBt sich nach
einge-hender Begriffsbestimmung mit Formen der MiRhandlung, Haufig-keit und
Dunkelfeld sowie den speziellen Problemen der Dia-gnose von
MiRhandlungen. Im Kapitel 5 werden Merkmale miR-handelnder Familien
beschrieben, wobei auf die Merkmale der miRhandelten Kinder,
ihrer ElTtern und Geschwister sowie die soziale Lage der Familie
eingegangen wird. Die Kapitel 6, 7 und 8 befassen sich mit
Erkldrungsmodellen fir KindesmiR-handlungen; die Autorin stellt ein
"psychopathologisches", ein "soziologisches™" und ein
"sozial-situationales" Modell

vor. Das Kapitel 9 ist dem Thema Auswirkungen von
Kindes-miRhandlungen gewidmet. Iris Kintzer, die Autorin des 10.
Kapitels, befalRt sich mit den InterventionsmafBRnahmen in Form von
Prdavention und Therapie. Ein sehr ausfuhrliches
Literaturverzeichnis bietet dem interessierten Leser Moglich-keiten, sich
weiter zu informieren.

Es ist der Autorin ein Anliegen, herauszuarbeiten, daR unter dem
Begriff der KindesmiBhandlung nicht nur die Extremfdlle
kérperlicher zichtigung und Vernachldssigung zu verstehen sind,
sondern auch die in ihrer Intensitdt und Auswirkung oft schwer
faRbaren psychischen schddigungen durch standige Vvor-wirfe,

Beschuldigungen, Liebesentzug, die eine nachhaltige
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emotionale Destabilisierung bewirken und denen Fach
auch haufiger gegeniberstehen.

Das Buch bietet ausgezeichnete Ansatze fur eine int
Zusammenarbeit aller Berufsgruppen, die mit dem The
Kindes-mihandlung konfrontiert werden: Arzte, Psyc
Soziolo-gen, Pagagogen, Juristen und Sozialarbeiter
das Ziel eine wirksame Hilfe fur die betroffenen Ki
deren Fa-milien ist.

leute

ensive
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hologen,
, wobei
nder und

Dr. med. N. Peseschkian

Ewald Johannes Brunner:
Systemfische Theorie und Methodologie Springer Verl
Berlin/Heidelberg 1986.

DasBuchfiihrtinzusammenfassenderWeiseindieth
Grundlagen der system-orientierten Familientherapie
einemerstenTeilbefaltsichder AutormitBegriff

und Systemtheorie. Auf der Grundlage von Modellvors
aus der allgemeinen Systemtheorie werden Mdglichkei
Grenzen der Ubertragbarkeit systemtheoretischer Ans
das soziale System Familie diskutiert.

Im Teil zwei, der methodologischen Grundfragen gewi
wird u.a. die Frage untersucht, wie systemtheoretis
Theoreme aus der Familientherapie einer empirischen
Uberprifungunter-zogenwerdenkénnen,wobeidasVe
Interaktionsanaly-sevonFamiliensystemenineinem
Kapitel erlautert

Grundfragen der Familienthe

rapie
ag

eoretischen
ein. In
shestimmung
tellungen
ten und

atze auf

dmetist,
che

rfahrender
speziellen
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wird. Der ZzZugang zur Familie wird anhand kcnmunikationstheore-
tischer Analysen gewdhlt. Familiendiagnose wird konzipiert als
Familieninteraktionsdiagnose.

in Teil drei werden Vorgehensweise, Ergebnisse und abschlieRende
wertung empirischer Forschungsarbeiten dargestellt, die auf den
vorhergehenden theoretischen Aussagen basieren. Es werden drei
Methoden vorgestellt: Die Erfassung von Familiensystemen lber
qualitativ-interpretative Verfahren; Die Analyse von Familiensystemen
mit Hilfe eines Kategoriesystems; Die Analyse von Sprecherabfolgen in
Familiensystemen. Die Transkriptionen der zugrundeliegenden
Familiengesprache sind als Anhdnge angefiigt. Ein Literatur, Autoren-
und Sachverzeichnis schlieRen das Buch ab.

Dr. med. N. Peseschkian

J. Garcia: Autogenes Training und Biokybernetik
Eine naturwissenschaftliche Fundierung des

Psychischen
Hippokrates verlag, Stuttgart 1983

"Eine der treibenden Ideen des Verfassers war es also, einen Uberblick
Uber die morphologischen und neurophysiologischen Errungenschaften
der Hirnforschung zu gewinnen und diese in seinem klinischen
Forschungsfeld, dem AT (Autogenes Training) anzuwenden. Im Laufe
dieser untersuchungen kam der Autor zu der Einsicht, daR die fiir die
AT-Arbeit gefundenen Erkldrungen als Ansatz zur
naturwissenschaftlichen Fundierung der Psychotherapie, ja des
psychischen Lebens bzw. des Psychischen liberhaupt, dienen koénnen."
Diese Worte, dem Geleitwort des Autors entnommen, verdeutlichen am
besten das Anliegen des Buches.
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tel ist dem Unterthema des Buches gewidmet. In Kapitel vier
geht der Autor ausfihrlich auf die Arbeit mit AT im Rahmen
verschiedener psychotherapeutischer Methoden ein. Kapitel 5
befaRt sich mit der Anwendung des AT und einer Beschreibung
der storungen, die sich damit gut beeinflussen lassen. Kurze
Falldarstellungen vertiefen das Gesagte und stellen den Bezug
zur Praxis her, wobei Arten der behandelten Stérungen (z. B.
auch Stottern, Schmerz, Drogen- und
Medikamentenabhdangigkeit) die breite Anwendungspalette
verdeutlichen. Das abschlieRende Kapitel ist der Frage nach
der zukunft des AT gewidmet. Das Buch wendet sich an Arzte,
um ihnen den theoretischen zu-gang zum AT zu verschaffen und
an Psychologen, die mit Ent-spannungsverfahren arbeiten.

Dr. med. N. Peseschkian
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von Freud und wollust kostlicher Speisen und Getranke

wer sich nach allem Geschleck gewdhnt,
Sein Herz und Gemit nach Essen sehnt,
Der bringt davon der Krankheit viel

und macht seien Leben kurzes ziel.

Francesco Petrarca

1304 - 1374

Aus: "De remedis utriusque fortunae"

- von den Trostungen in Glick und unglick
-entstanden zwischen 1354 und 1366

Entnommen aus: Herbert Heckmann, a.a.0. S. 68
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VERANSTALTUNGEN

10. Bad Nauheimer Psychotherapie-Woche

vom 5. bis 11. Oktober 1987

Tagungsort: Fortbildungszentrum der Landesdrztekammer
Hessen cCarl-0el?mann-wWeg 7, 6350 Bad Nauheim

Information und Anmeldung direkt bei der Akademie fir
drztli-che Fort- und weiterbildung, Bad Nauheim

Telefon: (06032) 60 95

5. Psychotherapie-Woche in Landegg/Schweiz

Termin voraussichtlich Frihsommer 1987

im Tagungszentrum Landegg
CH-9405 Wienacht/ AR

Information und Anmeldung direkt beim Tagungszentru m
Landegg

Telefon: (004171) 91 22 33
Terminanfragen bei Dr. Peseschkian, Tel:(06121) 37 37 07



Johann Friedrich Osiander:
Mittel,um mager zu werden und Mittel, um dick zu werden

Aus: Volksarzneimittel und einfache, nicht pharmazeutische
Heilmittel gegen Krankheiten des Menschen. 1826

"Leute, die ein zu saftreiches Fleisch haben, miissen fasten, den der
Hunger trocknet die Korper aus.

Ein hartes Lager bei Nacht, viel Spazierengehen, Laufen und alle
heftigen Korperbewegungen verhindern Fettleibigkeit.

Gegen die Cacherie (Heimtlicke) der Fettleibigkeit wirken: starke
korperliche Anstrengungen, Laufen, Reiten, Fechten, trockene Friktionen
(Abreibungen); ferner: sich von der Sonne verbrennen lassen, zu
schwitzen, kalt zu baden, in der See schwimmen, wenig zu trinken, fette
Speisen, Brei, Milch, Eier zu vermeiden; trockene Nahrungsmittel
vorzuziehen: sich an einerlei Speisen zu halten und nicht vielerlei
auf ein Mal zu essen; viel zu wachen, viel zu studieren, nicht Ader
zu Tlassen.

"In Paris 1dRt man abgemagerte Menschen morgens und abends Nudeln
mit Milch und viel zucker dick eingekocht essen. Eselinnenmilch,
mehrere Monate lang, morgens und abends zu trinken. Sie wird
besonders Menschen, die an einer schwachen Brust leiden,
Rekonvaleszenten von Lugenleiden, nervOsen Frauen etc.
empfohlen und bewirkt in der Tat oft kleine wunder.

In Niedersachsen essen abgemagerte Menschen morgens ungesalzenen
Roggenbrei mit Milch und trinken Braunschweiger Mumme (dickes SuRbier).

In der Lombardei hdalt man Polenta, das heiRt mit wasser zu
einem festen Brei gekochtes Maismehl, in allen Formen genossen,
fiir das nahrhafteste Gericht.
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Das Verfahren wodurch die maurischen Madchen gemdstet werden,
denen bekanntlich Fettsein zur grofRten Empfehlung gereicht,
besteht darin, dal man sie zwingt, jeden Morgen eine grolRe
Portion eines Breis aus Maismehl zu essen und Kamelsmilch zu
trinken.

Im Lande Hadeln essen die Landleute vier- bis sechsmal am Tag aus
Roggenmeh1, Salz und wasser bereitete Kliten (K16Re), bei deren GenuR sie
zu kraftigen Menschen heran-wachsen.

In Mexiko trinken viele Menschen kaum ein anderes Getrank als Pulque,
ndamlich den in Gdrung gesetzten sifRen Saft einer wildwachsenden Agave.
Dies Getrdnk riecht sehr Ubel wie faulendes Fleisch; wird aber mageren
Leuten gewthnlich empfohlen."

Zitiert aus: Herbert Heckmann, a.a.0. S. 333 ff




