26 Titel

Die frithe Kindheit
und der spite Schmerz

Was haben Herz- und Kreislaufleiden, Krebs, Rheuma, Morbus Crohn, Asthma
oder Fibromyalgie mit der frihen Kindheit zu tun? Sehr viel! Belastende Erfah-
rungen in den ersten Lebensjahren kbnnen im Erwachsenenalter zu chronischen
Erkrankungen und ,unerklarlichen” Beschwerden fiihren. Bislang aber ignoriert
die Schulmedizin diesen Zusammenhang

er ibermichtige Vater! In Ute
D Zimmers Gehirn hinterlief§ er

schon friith Spuren, die Jahr-
zehnte spiter in die Fibromyalgie fithr-
ten—eine Erkrankung, bei der die Mus-
keln andauernd schmerzen. Und zwar
irgendwann so sehr, ,,dass ich nicht mal
mehr den Miill aus meiner Wohnung
im ersten Stock nach unten bringen
konnte®. Dass ,,da was Schlimmes pas-
siert ist in meiner Kindheit“, davon
wollte sie zunichst nichts wissen. Dann
hat sie zugelassen, dass sie das horen
musste von ihrem ,,unsicheren und ver-
meidenden Bindungsstil®, im Zuge
einer psychosomatischen Psy-
chotherapie, die die frithe Bin-

dungsstérung als Ursache fiir die Er-
krankung angeht. Es war einer der
Schliissel zu einem Leben ohne die
Tortur in ihren Muskeln: ,,Heute bin
ich schmerzfrei.”

Jegliche negative Erfahrung—voral-
lem in den ersten Jahren, aber auch
schon im Mutterleib — ,,steigert das Ri-
siko vieler Menschen fiir alle moglichen
Erkrankungen viel spiter im
Leben. Dafiir ha-
ben wir in-

zwischen ganz

klare Belege®, sagt Pro-
fessor Christian Schubert,
Arztund Psychologe und Lei-
ter des Labors fiir Psychoneu-
roimmunologie der Univer-
sitdtsklinik fiir Medizinische
Psychologie und Psychothe-
rapie in Innsbruck. Schwe-
re Traumen wie Miss-
brauch und Misshandlung,
aber auch vermeintlich
harmloserklingende Din-

ge wie eine Bindungssto-
rung oder widrige sozi-

ale und wirtschaftliche
Lebensumstédnde resul-
tieren in langanhalten-
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den Verdnderungen im korperlichen
Stresssystem, das sich die frithkindli-
chen Traumen merkt und aufseine Wei-
se reagiert. Denn der Arzt und Psycho-
loge redet nicht nur von psychischen
Leiden wie Depression oder Angststo-
rungen, sondern von ,,der ganzen Pa-
lette der klassischen internistischen Er-

krankungen®: Herz- und Kreislauflei-
den, Krebs, Autoimmunerkrankungen
wie Rheuma oder Morbus Crohn, Asth-
ma und vielen anderen. Oder eben dem
Syndrom der Fibromyalgie.

Fiir Psychotherapeuten sind Einfliis-
sefrither Erlebnisse auf das gesamte Le-
ben nicht neu. Dass sich allerdings die
medizinische Forschung fiir derlei Din-
ge interessiert, liegt an jiingsten Er-
kenntnisfortschritten, vor allemim neu-
rowissenschaftlichen Bereich. Zum ei-
nen zeigtsich, dass Umwelteinfliisse die
Aktivitdt von Genen auch in Nerven-
zellen anhaltend beeinflussen konnen.
Zum Zweiten, so hat sich herausgestellt,
andert sich das Gehirn laufend, um ssich
anverdanderte Umweltbedingungen an-
zupassen; esist,plastisch“. Zum Dritten



zeichnen sich neue un-

geahnte Mechanismen ab,

wie frithkindliche Belastungen spa-
tes Unheil anrichten.

Eines der jiingsten Beispiele liefert
eine Studie von Forschern der Carne-
gie Mellon University in den USA. Im
Zentrum der Untersuchung: die Telo-
mere, also jene Proteinkomplexe, die wie
schiitzende Kappen auf den Enden der
Chromosomen unserer Zellen sitzen.
Die Lange dieser Schutzkappen nimmt
im Laufe des Lebens individuell schnell
ab. Je ziigiger die Telomere sich verkiir-
zen, desto schneller altern Zellen, und
desto grof3er ist das Risiko fir diverse
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Je grofler das kindliche Trauma,
desto grofer das Erkrankungsrisiko

im spdteren Leben.

Und das Risiko, frithzeitig zu sterben

Erkrankungen. Ob und (falls ja) wie
sehr die sozialen und wirtschaftlichen
Umstinde als Kind den spéteren Ver-
kiirzungsprozess der Telomere beein-
flussen, wollten Sheldon Cohen und
seine Kollegen wissen und heuerten fiir
ihre Studie 152 Personen zwischen 18
und 55 Jahren an.

Die Wissenschaftler fragtenihre Pro-
banden zunichst, in welchen sozialen
und 6konomischen Verhiltnissen sie als
Kind aufgewachsen waren. Dann infi-
zierten die Forscher die Teilnehmer mit
einem Schnupfenvirus und steckten sie
fiinf Tage lang in Quarantdne, um zu
ermitteln, ob sie eine Erkiltung bekom-

menwiirden. Und sie stellten anhand

der Blutzellen der Proban-
den fest, wie stark
ihre Telomere
bereits ge-
schrumpft
waren.
Eszeigtesich:
Je problemati-
scher diesozio-
6konomische Her-
kunftder Studienteilnehmer, desto kiir-
zerihre Telomere. Und ganz wesentlich:
Je widriger die kindlichen Lebensum-
stinde, desto stirker stieg das Risiko,
nach der Virusinfektion auch wirklich

zu erkranken. Sheldon Cohen sieht in
den Studienresultaten einen weiteren
»biologischen Mechanismus dafiir, wa-
rumdiekindlichen Erfahrungen fiir die
Gesundheit als Erwachsener so wichtig
sind“.

Dassdemso ist, behauptet Christian
Schubertseitvielen Jahren. Und verweist
zuallererstauf die sogenannte ACE-Stu-
die (fiir Adverse Childhood Experiences).
Mediziner der University of Southern
Californiain San Diego berticksichtigten
fur dieses Mammutprojekt fast 27000
Patienten aller Altersstufen, die kurz vor
Studienbeginn wegen diverser Gesund-
heitsprobleme auf Herz und Nieren un-
tersucht worden waren. Das Team um
Vincent Felitti schickte nach dem Kor-
percheckallen Patienten einen ausfiihr-
lichen Fragenkatalog: Gab es in der
Kindheit emotionale, korperliche oder
sexuelle Misshandlungen? Nahmen die
Eltern der Patienten Drogen? Waren sie
psychisch krank? Schlug der Vater die
Mutter? Haben die Eltern sich getrennt?
Verhielten die Eltern sich kiihl gegen-
iiber ihren Kindern? War ein Elternteil
kriminell, oder waren es gar beide? Und
soweiter. Rund 17000 der Patienten ant-
worteten ausfiihrlich.

»Bei den Ergebnissen sehen wir sehr
deutlich und linear, wie ungiinstig sich
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traumatische Kindheitserfahrungen auf
die Gesundheit im Erwachsenenalter
auswirken®, betont Schubert, ,und je
grofer das Trauma, desto groler das
Erkrankungsrisiko und die Wahrschein-
lichkeit, an einer dieser Erkrankungen
frithzeitig zu sterben.“ Im Falle der ACE-
Studiezeigte sich dieser Zusammenhang
fiir Herz- und Kreislauferkrankungen,
Tumoren, chronische Lungenerkran-
kungen, Knochenbriiche und Leber-
krankheiten. ,,Dasheif3t, sagt Schubert,
»dass die Betroffenen schon als Kind
psychobiologisch schlecht gepolt wor-
den sind.“

Stress in der Schwangerschaft
hemmt die Entwicklung des kindlichen
Immunsystems

Noch mehr Belege: In einer Studie der
renommierten Johns Hopkins University
in Baltimore (USA) beleuchteten Exper-
ten das Dasein von ehemaligen Studie-
renden der Universitit. Also von Men-
schen, die im Laufe ihres Lebens in gu-
ten sozialen Verhiltnissen lebten. Aller-
dings hatten diese Leute dann ein hohes
Risiko, vor dem 50. Lebensjahr an einer
Herz-Kreislauf-Erkrankung zu sterben,
wenn sie in misslichen Verhiltnissen
aufgewachsen waren. ,,Die Herkunft
zahlt“, unterstreicht Schubert, ,und
nicht der gesellschaftliche Aufstieg.”
Schon der Fotus im Mutterleib re-
gistriert, was um ihn herum in seiner
Umwelt passiert. Wenn ein Kind eine
gestresste Mutter erlebt — wegen Bezie-
hungsproblemen oder was auch im-

Friihe negative Bindungserfahrungen wirken sich

auf das Beziehungsverhalten aus.

Ein dominanter Vater macht unsicher und tibervorsichtig bei der Partnersuche

mer —, ,beeintrachtigen Stresshormone
aus dem Kreislaufder Mutter massiv die
Entwicklungdeskindlichen Immunsys-
tems®, wie der Innsbrucker sagt. Das
Gleiche passiert, wenn Stresshormone
nach der GeburtaufSiugling, Kleinkind
oder Kind einprasseln. Psychoneuroim-
munologen sehen dann die sogenannte
Th1/Th2-Verschiebung. Th1- und Th2-
Zellen sind bestimmte Typen unserer
Korperabwehr, die unterschiedliche Im-
munreaktionen gegen unterschiedliche
Gefahren kennzeichnen. Das System der
Th1-Zellen kimpft vor allem gegen Vi-
ren und gegen Krebszellen, das System
der Th2-Zellen gegen Bakterien in Blut
und Gewebe, was vor allem mit Entziin-
dungsreaktionen einhergeht.

Babys kommen natiirlicherweise mit
einem gedampften Thl-System auf die
Welt. Ein gesundes Kind wird aber in
den kommenden Jahren seine Korper-
abwehr durch Infektionen so trainieren,
dasssich eine Balance zwischen Th1 und
Th2 ergibt: Thl stirktsich, und Th2 re-
duziert sich auf ein normales Maf.
»Aber wenn ein Kind vor oder nach der
Geburtaufgrund einer widrigen Umwelt
immer wieder oder dauerhaft unter
Stresshormonen steht, behilt es ein un-
natiirlich aktives Th2-System bei, er-
klart Christian Schubert.

Die Folgen: Erstens erkranken die
Betroffenen haufiger an Viruserkran-
kungen als andere. Zweitens steigt die
Gefahr, dass immer wieder im Korper
entstehende Tumorzellen nicht ausge-
merzt werden. Drittens erhoht sich die

Anfilligkeit fir Allergien und Wund-
heilungsstorungen. Viertens resultiert
eine chronische Entziindung. Und fiinf-
tens schiittet das Stresssystem des Kor-
pers unentwegt Kortisol aus, denn das
Hormon stoppt Entziindungen. ,,Des-
halb ist das Stresssystem®, so Schubert,
,dauerhaftiiberaktiviert”,bisesim Lau-
fe der Jahre erschopft ist und zusam-
menbricht. Dann schiitten die Betrof-
fenen zu wenig Kortisol aus, und zwar
auch dann, wenn es bei seelischer Be-
lastung dringend gebraucht wird. Und
so bleibt auch die erhohte Entziindung
und ebnet vielen Erkrankungen den
Weg. ,,Auf diese Weise manifestiert sich
die frithkindliche Belastung noch Jahr-
zehnte spiter im Korper, sagt der Arzt
und Psychotherapeut, ,weil sie nicht
verarbeitet wurde und weil unsere Me-
dizin in ihrem Alltagsbetrieb kaum
wirksame Therapien anbietet.”

Frithkindliche Belastungen fiihren
noch Jahrzehnte spater zu Krankheiten

DieFrage, ob die Psychotherapie mit Fug
und Recht Menschen mit bestimmten
korperlichen Erkrankungen behandeln
diirfe, sei ,naturgemafd nicht leicht zu
beantworten®, erklidrt Schubert. Aller-
dings belege die Psychoneuroimmuno-
logie ganzklar die Verbindung zwischen
Psyche und Immunsystem. Diese Ver-
bindung seinatiirlich gewachsen, schon
im Mutterleib. Das neue ,,biopsychoso-
ziale Paradigma“ betrachtet die Psyche
als komplexer und maéchtiger als das
Immunsystem.



Unter all diesen Voraussetzungen
»sollte die psychosomatische Psychothe-
rapie, die auf der Kenntnis psychobio-
logischer Zusammenhidnge basiert,
manchekorperlichen Krankheiten spe-
zifisch angehen konnen, sagt der Arzt
—vorausgesetzt, die psychobiologischen
Zusammenhinge seien in jedem Falle
geprift worden. Sprich: Es muss ei-
ne frithkindliche traumatische Er-
fahrung vorliegen. Im derzeitigen
System sei es jedoch kaum mog-
lich, die Menschen so bald wie mog-
lich auf frithe Traumata zu checken:
»Daswiirde einen Paradigmenwech-
selfordern, den wir verlangen.“ Und
zwar im Sinne einer vorbeugenden
psychosomatischen Medizin,
»denn je frither wir diese Patien-
ten behandeln, umso mehr kon-
nen wir ihnen helfen®

Obwohl die Psychoneuroim-
munologie als wissenschaftliche
Disziplin weithin anerkannt wird
— »die Daten sind zu gut, da traut
sich niemand mehr, nein zu sagen
(Schubert) —, lisst der medizinische
Betrieb die Erkenntnisse praktisch
linksliegen. ,Dass das diagnostisch und
therapeutisch gelebt wird,
davon sind wir meilen-
weit entfernt, klagt der
Forscher, ,,da bewegen wir
uns in einem medizinischen
Desaster.“ Hinzu komme, dass kaum
Geld in Forschung gesteckt werde, die
neue Formen der psychosomatischen
Psychotherapie entwickeln konnte.

Ute Zimmer allerdings hat ein neu-
es Therapiekonzept geholfen, das friih-
kindliche Bindungsstérungen erstmals
beriicksichtigt. Sie hatte Gliick. Ubli-
cherweise werden Fibromyalgiepatien-
ten wie sie in Deutschland von Rheu-
matologen behandelt. Meist erfolglos:
Denn das auch ,Weichteilrheuma® ge-
nannte Leiden verschwindet nicht. Die
Patienten miissen lernen, mit ihrer
Krankheit zu leben, den Dauerschmerz
zu ertragen. Dass der Fibromyalgie eine
Bindungsstorung zugrunde liegen
konnte, erwdhnen die sogenannten Leit-
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linien der Schulmedizin zur Behand-
lung des Syndroms nicht. Ulrich Egle
hingegen ist davon tiberzeugt: ,,Psycho-
soziale Faktoren aus der Kindheit kon-
nen auch im Schmerzgeschehen ent-
scheidend sein®, erklart der Arztliche
Direktor der Psychosomatischen Fach-
klinik im hessischen Gengen-
bach, ,die Musik spielt im
Stressverarbeitungssystem

des Gehirns.“

Eine Bindungsstorung im
frithen Kindesalter zdhlt zu den
oftmals verborgenen frithen Traumata,
die aber hiufig vorkommen und nach-
haltige Folgen haben kénnen. Wie viele
andere auch, hat sich Ute Zimmer zu-
riickgewiesen gefiihlt, in diesem Falle
durch den dominanten Vater. Sie wurde
»psychobiografisch geprigt®, wie Egle
esausdriickt. Was sich zeit ihres Lebens
inihrem Beziehungsverhalten spiegelte.
Beineuen Kontakten, sagt Frau Zimmer,
»binich aus Unsicherheit und Angst vor
Zurtickweisung sehr schnell zu freund-
lich“. Das habe ihr schon einige Male

Titel 29

geschadet, vorallemin Partnerschaften.
»Ichbin sehr schnell Feuer und Flamme
fiir Mr. Right, ziehe mich aber genauso
schnell zuriick, wenn nicht direkt eine
Bestitigungkommt®, erklirtsie. ,Bevor
ein anderer mich ablehnt, tue ich es lie-
ber selbst, daist der Schmerz noch etwas
berechenbarer.“ Aus der notorischen
Angst heraus, abgelehnt zu werden, hat
sie zudem so viel gearbeitet, als gibe es
kein Morgen: ,,Ich habe mich tber die
Arbeit definiert.“ Stress bis zum Um-
fallen. Genau das miindete im Alter von
52 Jahrenim Schmerz der Fibromyalgie,
der nicht mehr enden wollte.

Liegt der Fibromyalgie eine Bindungs-
storung zugrunde?

Die Bindungsstérung beein-
flusst tiber das Stressverarbei-
tungssystem direkt auch das
Schmerzempfinden, wie die US-
Neurowissenschaftlerin Naomi
Eisenberger von der University
of Californiain Los Angeles he-
rausgefunden hat. Das Team der
Forscherin hat im Gehirn eine Re-
gion ausgemacht, die auf Ausgrenzung
genauso reagiert wie auf einen Reiz, der
ins Gehirn schief$t, wenn wir unsin den
Fingergeschnittenhaben. ,Der Schmerz,
denwirnach Ausgrenzung und Zuriick-
weisung fiihlen, ist wirklich real , meint
Eisenberger. Und je frither er passiert
und je bedeutender er ist, desto mehr
pragt er sich in eine Art Gedéchtnis
fur Schmerz ein. Das ist das eine.
Das andere: Bis auf einen Bereich
sind im Gehirn an der Verarbeitung
von Schmerzempfinden die gleichen
Arealebeteiligt wiean der Verarbeitung
von Stress. ,,Der frithe Stress durch die
negative Bindung fiihrt also dazu, dass
diese Menschen leichter Schmerz emp-
finden als andere®, sagt Egle. Nach
jiilngsten Befunden schiittet das Gehirn
der Betroffenen weniger Oxytocin aus
—alsojenes ,,Kuschelhormon®, dasauch
fur die Bindung zwischen Menschen
wesentlich ist. Das Team des kanadi-
schen Forschers Michael Meaney hat
zunichst bei Ratten gezeigt: Nur wenn



30 Titel

Friiher Stress macht uns generell empfindlicher fiir Schmerzen.

Denn es wird weniger vom ,,Kuschelhormon® Oxytocin ausgeschiittet

der Nachwuchs ausreichend mit der
Mutter kuschelt, wird im Erbgut der
jungen Tiere ein Genabschnittaktiv, der
letztlich zur Ausschiittung von Oxyto-
cin fiihrt. Je weniger Fellpflege und Ku-
scheln, je schlechter also die Bindung,
desto weniger Oxytocin wird im Korper
produziert.

Wenn einem alles tiber den Kopf
wachst: Bindungsstérungen kénnen
Zeitbomben sein

Dieses Modell hat Meaney inzwischen
auf den Menschen tbertragen. Dem-
nach hingt die Bindungsfihigkeit eines
Menschen wesentlich von seinem Oxy-
tocinspiegel ab. ,,Ist die frithe Bindung
gut, lauft der Oxytocinhaushaltim grii-
nen Bereich®, betont Ulrich Egle. Und
das Interessante: Oxytocin lindert
Schmerzen, ist mithin ein Schmerzkil-
ler: ,,Bei negativer Bindung im frithen
Kindesalter schwichelt das korpereige-
ne Schmerzbekdmpfungssystem®, so der
Psychologe. ,,Durch Bindung®, resii-
miert Egle, ,haben wir einen direkten
Einflussaufdas Stressverarbeitungssys-
tem und damit auf das Schmerzemp-
finden.”

Diefriithe negative Bindung ,,schlum-
mert“ im Stress- und Schmerzgedicht-
nis, erzeugt aber erst dann Schmerz,
»wenneinemirgendwannim Leben tiber
langere Zeitalles tiber den Kopfwiéchst*,
wie der Psychologe erklirt. So wie bei
Frau Zimmer, die schliefSlich eine sechs-
wochige stationédre Therapie absolviert
hat, die Egle und sein Kollege Ralf Nickel
zundchst fur dieambulante Anwendung
erdacht haben.

yUnser Ziel war klar®, sagt Egle:
»Wenn die Fibromyalgie Folge einer friith
gelegten Bindungsstorung ist, dann
konnen wir die Fibromyalgie behandeln,
indem wir die Bindungsstérung in den
Mittelpunkt einer psychosomatischen
Psychotherapie stellen.“ Und weil es ja
um Beziehungen geht, entwarfen die
Psychologen eine ,interaktionelle®
Gruppentherapie, in der die Patienten
ihre Beziehungsgestaltung auch unter-
einander aufden Priifstand stellen. Was
passiert in den Interaktionen der Teil-
nehmer? Was passiert dem Einzelnen
im Alltag in Beziehung zu seiner Um-
welt? Wie geht jeder mit sich selbst um?
Im weiterentwickelten stationaren Kon-
zept kommen Einzeltherapien hinzu,
aber auch ein Bewegungsprogramm so-
wie Musiktherapie und Entspannungs-
verfahren.

Gepriift wurde das Programm aller-
dings erst in seiner ambulanten Vari-
ante. Teilnehmer der Studie waren 150
Patienten, die ein halbes Jahr lang mit
zwei Gruppensitzungen wochentlich
behandelt wurden. Im Vergleich zu den
Patienten, die nur ein herkémmliches
Schmerztrainingerhielten, ,war unsere
Therapie hochsignifikant besser*,
versichert Egle, ,mit einer
Effektstirkevon iiber eins.
Effektstirken ab 0,8 gelten
in der Welt der Psychothe-
rapiestudien als Beleg da-
fiir, dass eine Behandlung
wirkt. ,,In der sechswo-
chigen stationdren Vari-
ante®, so Egle, ,,sehen wir
nochbessere Ergebnisse,

wahrscheinlich weil wir in dieser Reha-
situation die einzelnen Therapiebaustei-

ne sehr individuell dosieren konnen.“
Ute Zimmers Schmerzen verschwan-
den in der fiinften Therapiewoche. Ein
Gefiihl, das sie gar nicht mehr kannte.
»Ich bin dankbar fiir alles, was ich in
der Therapie lernen durfte®, sagt die
Siidhessin: ,,Und ich fithle mich wohl.“
PH
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