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Worte konnen krinken; verletzende Be-
merkungen bei Mobbing konnen sogar
regelrecht krank machen. Umgekehrt
kann man schon bei Sokrates nachlesen,
dass Worte auch heilen kénnen. ,,Spre-
chende Medizin“ ist heute das treffende
Schlagwort. Aber wie genau konnen
Worte krank oder gesund machen? Was
geschieht in unserem Gehirn? Welche
Neurotransmitter und welche Hormone
spielen eine Rolle? Was genau ist es, das
unsere Immunsystem aus der Balance
bringt? Die Psychosomatik, schon mehr-
fach totgesagt und doch immer wieder
auferstanden, kann durch die Vereini-
gung mit aktuellen Ergebnissen aus den
Neurowissenschaften heute auf eine vol-
lig neue Basis gestellt werden.

Dass Hirnschadigungen neben Symp-
tomen wie der Halbseitenldhmung auch
das Erleben, Denken und Verhalten der
Betoffenen verindern, ist schon seit Jahr-
hunderten bekannt. Umgekehrt prigen
aber auch Lebenserfahrungen die Hirn-
struktur. Psychische Traumen in der
Kindheit kénnen dominante Verkniipfun-
gen zwischen Hirnarealen erzeugen, die
spater zum Beispiel in depressive Denk-
weisen einmiinden konnen. Auch Psy-
chotherapie wirkt auf Gehirnstrukturen
und kann eingefahrene (Fehl-)Verkniip-
fungen in ihrer Stirke vermindern und
sinnvollere Denkstrukturen aufbauen hel-
fen. Diesen hochaktuellen Themen wid-
met sich das bei Schattauer erschienene
Buch ,,Psychosomatik, Psychotherapie
und Gehirn®.

Der Lebensweg des Autoren, Johann
Caspar Riiegg, ist bewegt. Riiegg wurde
1930 in Ziirich geboren. Er studierte und
promovierte dort im Fach Medizin. An
der Universitdt Cambridge folgte ein Stu-
dium der Biochemie und die Promotion
zum PhD. Bis 1967 war er wissenschaftli-
cher Mitarbeiter am Max-Planck-Institut
fiir medizinische Forschung. 1963 Habili-
tierung flir Physiologische Chemie an der
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Universitit Heidelberg, 1964/1965 Senior
Research Officer in Oxford, 1967—-1973
wissenschaftlicher Rat und Professor am
Institut fiir Zellphysiologie in Bochum,
1973-1988 Ordinarius in Heidelberg,
1981 Gastprofessor und seit 1985 Adjunct
Professor in Physiologie an der Universi-
tat Cincinatti. Riiegg ist inzwischen eme-
ritiert und lebt in Hirschberg.

Der Band behandelt das Spannungsfeld
Psychosomatik: Hirnplastizitit auf kom-
pakten 200 Seiten, die ein 14seitiges
Stichwortverzeichnis beinhalten, 20 Sei-
ten sind mit Literaturangaben gefiillt. Um
vor dem Lob mit der Kritik zu beginnen:
Etwas storend bei der Lektiire fand ich die
rund 20 Seiten umfassenden Anmerkun-
gen ab Seite 145, die man besser in den
Text integriert oder als Fu3noten hétte ma-
chen sollen. Es stort das Lesen ungemein,
wenn man stindig nach hinten bléttern
muss, um die entsprechende Anmerkung
zu finden, insbesondere da die Nummerie-
rung sich bei jedem Kapitel wiederholt. 14
schwarzweif3 Abbildungen und eine farbi-
ge auf dem Buchcover lockern den Flie(3-
text etwas auf. Einige besonders wichtige
Sétze wurden grau unterlegt.

Riilegg beschiftigt sich zunichst auf 27
Seiten mit den neuropsychophysiologi-
schen Grundlagen. Auch fiir den Laien
gut verstdndlich gibt er eine tibersichtli-
che Einleitung in das Thema, in der dem
Leser zunichst einmal die Neurochemie
des Gehirns erklart wird wie auch die Be-
deutung der elektrischen Hirnpotentiale.
Es folgt ein Unterkapitel iiber moderne
Moglichkeiten der Messung mit bildge-
benden Verfahren. Riiegg geht dann kurz
aber pragnant auf kognitive Prozesse ein,
schildert zum Beispiel Sehen, Erkennen
und Gedéchtnis. Im Rahmen eines Teils
iiber Gehirnplastizitit wahrend der friih-
kindlichen Entwicklung fiihrt er den Le-
ser dann an psychosomatische Fragestel-
lungen heran und erklért die Zusammen-
hénge zwischen Krankheiten wie Ulcus
oder Hyperventilationssyndrom und Ge-
hirnplastizitit. Das zweite Kapitel be-
schiftigt sich mit der Physiologie und
Psychosomatik chronischer Schmerzen.
Auch hier wird der Leser zunéchst wie-
der mit den Grundlagen vertraut ge-
macht, wie Schmerzen entstehen, wo-
durch sie verstirkt werden konnen und
wie das Gehirn Schmerz hemmt. Aus-
fithrlich wird dann auf das ,,Schmerzge-
déchtnis“ eingegangen, das aus heutiger
Sicht fiir die Chronifizierung dieses Sto-
rungsbildes verantwortlich ist.

Der folgende Teil beschéftigt sich mit
dem Zusammenhang von Stérungen des
Herz- und Kreislaufsystems und dem Ge-
hirn. Dargestellt werden hier zum Bei-
spiel die Auswirkungen psychosozialer
Faktoren auf Herzerkrankungen,; ein Bei-
spiel, das Riiegg insbesondere auch dazu
dient, die Funktionen des sympathischen
und parasympathischen Nervensystems
zu verdeutlichen. Ein wesentlicher Punkt
ist die Korrelation zwischen Stress, ho-
hem Blutdruck und kardiovaskuldren
Entgleisungen, deren Kenntnis dann auf
das Storungsbild der Panikattacke ange-
wandt wird. Im vierten Kapitel kommt
Riieg auf die Bedeutung von Hormonen
zu sprechen. Hierbei wird das Schwerge-
wicht auf die Hormone der Hypotha-
lamus-Hypophysen-Nebennieren-Achse
und dem Zusammenhang zu Konrollier-
barkeit und Bewiltigung von Stress ge-
legt. Ein weiterer Punkt, mit dem das
Buch sich an dieser Stelle beschiftigt, ist
der Einfluss von Hormonen auf das Ess-
und Trinkverhalten, sowie die daraus ent-
stehenden psychosomatischen Storungs-
bilder. Der flinfte Teil ist der Psycho-Im-
munologie gewidmet. Neben der Darstel-
lung grundlegender Sachverhalte wie
z.B. der Konditionierbarkeit des Immun-
systems und dem Zusammenhang zwi-
schen Stress und korpereigener Abwehr,
widmet Riiegg sich insbesondere der
hochinteressasnten Frage der Psychoon-
kologie, insbesondere der Wechselwir-
kung zwischen Depression und Krebs.
Ein weiteres Subkapitel stellt hier Auto-
immunerkrankungen und Allergien dar,
wobei Riiegg insbesondere auf die rezip-
roken Beziehungen zwischen Gehirn und
korpereigener Abwehr abzielt.

Das vorletzte Kapitel beschiftigt sich
mit dem Zusammenhang zwischen psy-
chosomatischen Stérungen und Lernen
bzw. Gedichtnis. Wichtigster Punkt fiir
den Autoren ist hierbei das emotionale
Gedéchtnis. Beginnend mit der Darstel-
lung molekularer Mechanismen des asso-
ziativen Lernens zeigt Riiegg auf, wie es
tiber frithkindliche Erfahrungen zu psy-
chosomatischen Erkrankungen kommen
kann. In diesem Sinne werden auch die
Auswirkungen von Sprache, Gedanken
und imaginativen Vorstellungen auf
Emotionen und psychosomatische Ver-
anderungen diskutiert.

Im 7. und letzten Kapitel geht Riiegg
auf leider nur noch neun Seiten auf den
Zusammenhang zwischen Psychothera-
pie und Verbesserungen psychosomati-
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Rezensionen

scher Storungen ein und erklért, warum
heilende Worte oft wirklich eine heilende
Wirkung haben.

Das Buch ist sehr fliissig und gut lesbar
geschrieben und auch hervorragend ver-
standlich, wenn man kein allzu groBes
Vorwissen hat, da Riiegg sich grofle
Miihe gibt alle Sachverhalte von Grund
auf zu erkldren. Es stellt die Psychoso-
matik, deren Existenz durch eine Viel-
zahl neuer Forschungsergebnisse in den
letzten Jahren immer wieder auf tonernen
Fiilen stand, endlich auf einen festen Bo-
den, indem er eine Fiille von Daten vor-
stellt, die zeigen wie eng verwoben kor-
perliche und psychische Prozesse sind.
Schon der Heidelberger Psychosomatiker
Viktor von Weizsdcker hatte behauptet:
»Was wir im Bewusstsein verbannen (den
Konflikt), wird im Koérper wirksam (als
Symptom), und was wir ins Bewusstsein
ziehen, verliert an seiner leiblichen
Kraft*“ Eine damals eher hypothetische
Aussage, die sich heute mit neurobiologi-
schen Befunden beweisen lésst. Ich habe
dieses lehrreiche Buch mit groBem Inter-
esse gelesen.

Erich Kasten
Travemiinde & Magdeburg
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Entwurf einer inter-
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Mit seinem Buch verlust der selbst-gren-
zen verfolgt Bernhard Mitterauer das
Ziel, eine interdisziplindre, empirisch
testbare Theorie zur Schizophrenie vor-
zulegen. Seine Grundannahme lautet,
dass die schizophrene Symptomatologie
auf einem Verlust der Selbstgrenzen be-
ruhe. Dieser Verlust basiere auf der Un-
fahigkeit schizophren Erkrankter, Ge-
danken zu verwerfen. Die Ursache hier-
fiir sieht der Autor in Verinderungen auf
molekularer und zelluldrer Ebene. Und
zwar stellten die Astrozyten der Erkrank-
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ten durch die Nicht-Verwerfung von In-
tronen funktionsunfahige Bindungspro-
teine her, die eine ,,Unbalanciertheit der
Neurotransmission an sogenannten “tri-
partiten Synapsen” (Funktionseinheit be-
stehend aus Prasynapse, Postsynapse und
Astrozyt) zur Folge hitten. Diese
Grundannahme fithrt der Autor in den
weiteren Kapiteln im Einzelnen aus.
Nach Mitterauer ist ein Aspekt des
Selbst, dass der Mensch nach Selbstver-
wirklichung strebte. Dabei bediene er
sich ,einer Logik der Akzeptanz oder
Verwerfung*. ,,Nicht machbare Program-
me zu verwerfen“ bedeute nach Mitterau-
er ,,Selbst-Verwirklichung™. Da der schi-
zophren Erkrankte ,nicht verwerfen®
konne, konne er ,,Grenzen zwischen sich
selbst und der Umwelt™ nicht setzen.
Diese Situation entstehe durch Verdnde-
rungen auf , molekularer” und ,,zelluld-
rer* Ebene: Demnach sei die synaptische
Neurotransmission nicht nur ein Vorgang
an Prd- und Postsynapse, sondern invol-
viere auch von Astrozyten sezernierte
sog. “gliale Bindungsproteine*. Bei schi-
zophrenen Patienten sei die Bildung der
Bindungsproteine gestort, da aufgrund
einer Mutation des Splicing-Mechanis-
mus Introne nicht — wie normalerweise —
herausgeschnitten, sondern in die Bil-
dung der m-RNA integriert wiirden. Der
Autor interpretiert ,,diesen Splicing-Me-
chanismus als Verwerfungsmechanismus
[...] analog zu Verwerfungsmechanis-
men auf héheren Ebenen wie etwa die
Verwerfung von Gedanken und Impulsen
im menschlichen Gehirn“. Die von den
Astrozyten der Patienten sezernierten
Bindungsproteine seien deshalb ,,funkti-
onsunfahig® und kdnnten ihre postulierte
Funktion, ndmlich Neurotransmitter zu
binden, nicht mehr erfiillen, was zu einer
Uberschwemmung des Gehirns mit Neu-
rotransmittern fithre. In den Worten des
Autors: “In einem elementaren Verhal-
tenszyklus verkorpern die glialen Bin-
dungsproteine ein intentionales Pro-
gramm, welches nach seiner Verwirkli-
chung durch eine passende Besetzung
mit Neurotransmittern strebt. Eine unba-
lancierte tripartite Synapse ist dann vor-
handen, wenn die funktionsunfihigen
glialen Bindungsproteine unfdhig sind,
Neurotransmitter zu binden, so dass das
intentionale Programm nicht machbar ist.
[...] Man kann daher unbalancierte tri-
partite Synapsen als ,dysintentional® cha-
rakterisieren, weil ihre fehlerhaften in-
tentionalen Programme nicht machbar

sind. Man kann auch sagen, dass schizo-
phrene Patienten unter einer Willen-
schwiche leiden, worauf schon Kraepe-
lin (1913) hingewiesen hat. [...] Von ei-
nem rein biologischen Standpunkt hat die
Glia in der Schizophrenie ihre raum-zeit-
liche Grenzen setzende Funktion verlo-
ren [...]*

Hieraus leitet der Autor verschiedene
Aussagen iiber Patienten mit einer Schi-
zophrenie ab. So schreibt er zu ihrem an-
geblichen Zeiterleben: ,,Geht man zu-
néchst von unbalancierten tripartiten Sy-
napsen aus, so besteht ein permanenter,
ununterbrochener Informationsfluss. Es
konnte daher sein, dass Patienten, welche
diese Storung ,spiiren‘, kein Zeitgefiihl
mehr haben. [...] Man kdnnte auch von
einem ,zeitlosen Gehirn® sprechen, [...]“.
Auf der kommunikationstheoretischen
Ebene in Mitterauers ,,interdisziplindrer*
Betrachtung komme es aufgrund der an-
genommenen molekularen und zellulé-
ren Stérungsmechanismen zu einem Ver-
lust der ,,innerontologischen Grenzset-
zung™ im ,autoreferentielle[n] Apparat®
des Gehirns. Der Autor filihrt aus: ,,Be-
trachten wir zunichst die ungestorte
Kommunikationsfahigkeit eines mensch-
lichen Gehirns [...]. Nach Freud hat der
psychische Apparat eine tripartite Zu-
sammensetzung, namlich das Es, das
Uber-Ich und das Ich. Eine derartige
Dreiteilung wurde bereits vom deutschen
Idealismus (Fichte, Hegel) vorgenom-
men, wobei Fichte vom Es, Du und Ich
spricht. Giinther (1971) hat den dreifa-
chen Reflexionsbegriff von Hegel in sys-
temtheoretische Sprache gefasst und
spricht von Autoreferenz, Heteroreferenz
und Selbstreferenz, wobei wir der Selbst-
referenz das Ich, der Heteroreferenz das
Du und der Autoreferenz das Es zugeord-
net haben [...]. Ganz einfach ausge-
driickt, muss es eine rein korperliche
Funktion geben, die alle unsere Organe in
sich und untereinander zusammenhdlt,
Autoreferenz oder Eigenbeziehung ge-
nannt.“ Sei nun dieses autoreferentielle
System gestort, komme es zu einer wahn-
haften Fehlinterpretation der Realitét.
Fiir die ,,Onto-Logik des Wahnes* bedeu-
te das Folgendes: ,,Es liegt im Wesen des
‘Wahnes, dass in bestimmten Ich-Du-Be-
ziehungen das jeweilige Du wie der eige-
ne Korper gebraucht wird [...]. Ein an-
derer Mensch werde ,,[...] vom Wahn-
kranken zu einem Ort der eigenen
Korperlichkeit ,degradiert [...]*. Hier-
bei handele es sich um ein ,,autoeroti-
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sches Phinomen®. Nach Mitterauer lei-
den Patienten mit einer Schizophrenie
unter der ,Nicht-Realisierbarkeit zwi-
schenmenschlicher Begegnung am eige-
nen Korper.*

SchlieBlich folge aus seinem Konzept
des Verlustes der Selbstgrenzen, dass
man die Erkrankung nicht ,,Schizophre-
nie“, sondern ,,Holophrenie nennen
sollte, da im Gehirn ein ,,Holismus‘ herr-
sche. Dort wo keine ,,Briiche mehr vor-
handen seien, verliere ein System an Le-
bensfahigkeit. Hieraus folgert Mitterauer
weiter ,,[...] so ist der ,schizophrene‘ Ho-
lismus iiberhaupt einer Krankheit des To-
des. Schizophrene sind Tote, die atmen
und deren Existenz, beeintrdchtigt von
einer quilenden Dysintentionalitit, sich
auf einfache biologische Bediirfnisse re-
duziert.

Im Kapitel ,,Kasuistisches ,Beweisma-
terial® — Verlust der Selbst-Grenzen® ver-
sucht der Autor anhand einer losen Fall-
sammlung seine Hypothesen zu unter-
mauern.

Am Ende des Buches kommt der Autor
auf seinen molekular-zelluliren Aus-
gangspunkt, die funktionsuntiichtigen
Bindungsproteine, zuriick und duflert die
Hoffnung, dass sich daraus in Form einer
Substitutionstherapie mit solchen Bin-
dungsproteinen eine neue Therapiemdg-
lichkeit der Schizophrenie ergeben konn-
te.

Das Buch verspricht, eine interdiszipli-
nére, experimentell tiberpriifbare Theorie
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der Schizophrenie zu bieten. Bei der
Vielzahl und Vielfalt der heute vorliegen-
den empirischen Befunde ist dies ein
begriilenswertes  Ziel. Experimentell
iiberpriifbar sind an dieser Theorie je-
doch allenfalls die molekularbiologi-
schen Annahmen des Autors. Da das Mo-
dell der tripartiten Synapse und die Rolle
der Bindungsproteine — wie der Autor
selbst einrdumt — bisher nur bei Mollus-
ken nachweisbar waren, handelt es sich
dabei um eine hochspekulative, aber we-
nigstens im Prinzip nachpriifbare Idee.
Die hieraus zur schizophrenen Sympto-
matologie und deren Genese abgeleiteten
Behauptungen entziehen sich jedoch jeg-
licher empirischen Uberpriifung. Der
Grund hierfiir exemplifiziert das Grund-
problem dieses Buches. Der Autor ver-
spricht eine interdisziplindre Theorie
vorzulegen. Eine Theorie ist jedoch mehr
als eine Ansammlung von Ansichten,
Assoziationen und lockeren Analogie-
schliissen. Unter dem Mantel der , Inter-
disziplinaritét™ reiht der Autor Betrach-
tungen aneinander, ohne die Verbindun-
gen zwischen den Konzepten und
verwendeten Ebenen auch nur ansatzwei-
se zu explizieren. Dies fiithrt zu einem
Buch, wo sich nahezu auf jeder Seite
schwere Kategorienfehler finden. So
stellt sich der Autor beispielsweise Fra-
gen wie ,,Was macht die Glia bzw. die
Astrozyten so intentional?“ Die Rezen-
sentinnen haben den Autor im ersten Teil
vor allem deswegen so ausfiihrlich zu

Wort kommen lassen, um dem Leser zu
ermoglichen, sich selbst einen Eindruck
von der Art und Weise der ,,Theoriebil-
dung® zu verschaffen. Es diirfte offen-
sichtlich sein, dass eine solche lockere
Verkettung von Konzepten aus verschie-
denen Disziplinen weder Erklarungswert
besitzt oder gar eine interdisziplindre
Theoriebildung darstellt, noch einer em-
pirischen Uberpriifung in irgendeiner
Form auch nur zugénglich ist.

Dass Kasuistiken grundsitzlich keine
Beweise liefern kénnen, muss an dieser
Stelle nicht weiter ausgefiihrt werden; sie
konnten bestenfalls einer Theorie eine
gewisse Anfangsplausibilitit verleihen.
In dem vorliegenden Fall benutzt der Au-
tor sie lediglich, um seine kaum nach-
vollziehbaren Konzepte noch einmal am
Beispiel einzelner erkrankter Personen
zu demonstrieren.

Abschlieflend ist zu bemerken, dass
Mitterauer einen Sprachgebrauch pflegt,
von dem man glinstigstenfalls sagen
kann, dass er heute uniiblich ist. Men-
schen als ,kasuistisches ,Beweismateri-
al*““ zu bezeichnen oder von einem ,,schi-
zophrene[n] Gehirn“ zu sprechen, ist
schlicht verfehlt.

Dass dieses Buch im Springer Verlag
erscheinen konnte, ist sicher fiir viele Le-
ser eine Uberraschung,

Dorothee Klecha, Freiburg &
Antonia Barke, Gottingen
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