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Therapeutic Touch in der Pflege

Foto: dpa

Beruhren und beruhrt werden

Therapeutic Touch (TT) ist eine komplementare Methode zur Harmonisierung
der korpereigenen Energien. Sie bietet Pflegenden und anderen Gesundheits-
berufen eine eigenstandige Interventionsmoglichkeit, um zur Gesundung

des Patienten beizutragen. Studien belegen heute: Therapeutic Touch
reduziert Angste, lindert Schmerzen und férdert Wohlbefinden, Vitalitdt und

Entspannung.

rektische Patientin im Kkli-

nischen Aufenthalt in der
Dortmunder Elisabeth-Klinik
fir Kinder- und Jugendpsychi-
atrie und Psychotherapie. Die
Akutphase hat sie liberstanden,
dennoch wirkt sie noch extrem
diinn. GroBiugig und freund-
lich-zurtickhaltend geht sie ein-
silbig mit mir zur ersten Pro-
bebehandlung in den Entspan-
nungsraum. Sie legt sich in
Rickenlage auf das Wasserbett,

I-isa* ist eine 17-jahrige ano-

* Alle Patientennamen geandert

schliet die Augen und schweigt.
Auch wéahrend der ganzen An-
wendung, in der ich sie vorsich-
tig an den Extremitdten und den
HiuftauBenseiten beriihre, um ihr
Energiefeld auszugleichen und
gezielt Energie zuzufiihren, re-
det Lisa nicht. Auf Grund ihres
Schweigens bin ich darauf ange-
wiesen ,hinzuho6ren‘, was ihr
Korper mir nonverbal sagt: Ne-
ben den Informationen aus dem
Energiefeld, das ich mit den
Hianden ertaste und scanne, ge-
ben mir Atmung, Puls, Muskel-
tonus, Gesichtsfarbe und -aus-

druck zusétzlich wichtige Infor-
mationen zum Ablauf einer
Behandlung.

Bei Lisa spiire ich mit meinen
Hianden, dass das Energiefeld
sich langsam fillt. Sie nimmt die
Energie gut auf, ihre Atmung
wird ruhiger, die Muskeln ent-
spannen sich nach und nach. Ihr
Gesichtsausdruck wird etwas
weicher. Nach etwa 30 Minuten
fithlt sich das Energiefeld unter
meinen Hiénden harmonisch an,
ich beende die Behandlung und
lasse sie noch nachspiliren und
ruhen. Auf Nachfragen antwor-
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tet sie wortkarg, dass sie ,die
Energie als Kribbeln gespiirt
hat“ und das Ausstreichen und
die festere Massage an den Ar-
men , besonders“ war. Weiterer
kleiner Fortschritt: Fiir die kom-
mende Woche wiinscht sie die
néchste Therapeutic Touch-Be-
handlung. Im Verlauf des Kli-
nikaufenthaltes bekommt Lisa
auf eigenen Wunsch wochentlich
eine Behandlung, es geht ihr
besser, beztiglich der eigenen
Befindlichkeit zeigt sie sich aber
tiberwiegend schweigsam und
zuriickhaltend.

»lch bekomme regel-
maRig Hunger wahrend
der Behandlung”

Ich arbeite gern mit ihr, stelle
auch energetisch positive Ver-
dnderungen fest und bin neugie-
rig, ob sie mir jemals ihre eige-
nen Erfahrungen wahrend der
Behandlung mitteilen wird. Nach
der achten Stunde, sie ist inzwi-
schen entlassen und kommt am-
bulant zu mir in die Klinik, tiber-
rascht Lisa mich mit der Fest-
stellung: ,, Ich bekomme regel-
mafBig Hunger wéahrend der
Therapie mit Therapeutic Touch.
Und ich fiihle mich hinterher
irgendwie gliicklich.“

Magersucht, ein komplexes
Krankheitsbild, geht damit ein-
her, dass Patienten eine gestorte
Wahrnehmung ihres Korpers
haben. Sie fiithlen sich zu dick,
obwohl sie sehr diinn sind. Wenn
eine berithrende Energiebehand-
lung es ermoglicht, dass eine
Patientin, die ihren Korper als
Feind erlebt, Korperbediirfnisse
wahrnimmt und es zulésst, an-
genehme Gefiihle zu spiiren, dann
ist mehr als ein Mosaikstein im
Gesamtprozess gewonnen.

TT versteht sich als erginzende
Methode zu schulmedizinischer
Behandlung, so flieBen die Er-
gebnisse regelmiafig in Bespre-
chungen ein und geben zusatzli-
che Hinweise im Behandlungs-
prozess. In Pflegeberufen sind
die Hiénde unser alltagliches
, Werkzeug“. Als Kinderkranken-
schwester bertihre ich schon im-
mer — viel und gern. Hinde und
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gezielte Bertihrung aber als
urspriingliche Kraft und heilsa-
mes Mittel einzusetzen, bringt
mir viele ,,berithrende“ Momen-
te.

Grundlagen der Methode
Therapeutic Touch

Therapeutic Touch ist eine
Pflegeintervention und Behand-
lungsmethode aus dem komple-
mentiren Bereich, die mit dem
Energiefeld des Menschen arbei-
tet und besonderen Wert auf die
Qualitidt der Beriihrung legt.
Uber die bewusste Berithrung an
bestimmten Energiezentren,
-punkten oder -linien sowie die
Anwendung gezielter energeti-
scher Techniken werden nach-
weislich heilsame Prozesse ge-
fordert. Eine TT-Behandlung
nach europédischem Standard
dauert zehn bis 20 Minuten und
folgt den Schritten: Zentrierung,
Einschitzung, Behandlung, Eva-
luation (Abb. 1).

Im Pflegealltag variieren wir fle-
xibel: Jede pflegerische Téatig-
keit kann von energetischer Be-

Schritte Therapeutic Touch (TT)

rithrung begleitet sein, ohne
zeitlichen Mehraufwand. Voraus-
setzungen sind die eigene Zent-
rierung, das heit die Fokus-
sierung auf sich selbst und die
Wahrnehmung, dazu eine liebe-
volle und wertschitzende Hal-
tung, ein eigenes hohes Energie-
niveau und eine sensibilisierte
und ganzheitliche Wahrnehmung
des Patienten — Fahigkeiten, die
wéahrend der TT-Ausbildung in-
tensiv geschult werden.

Entwickelt wurde die , Thera-
peutische Beriihrung® vor etwa
35 Jahren von Dolores Krieger,
Krankenschwester und spater
Professorin fiir Pflegewissen-
schaft an der New York Univer-
sity. Sie suchte nach Maoglich-
keiten, Befinden und Vitalitat
der Patienten im Krankenhaus
zu verbessern und ging gezielt
bei Naturvolkern auf die Suche.
Begeistert tiber deren umfassen-
des Wissen, wie man die Hande
schult und sie als heilsames
Mittel einsetzen kann, konzi-
pierte sie eine Standardmethode
fir das Krankenhaus, die leicht

Abb. 1

Therapeutic Touch und Energietraining kommen zum Einsatz in: Kranken- und
Altenpflege, Physiotherapie/Massage, Psychiatrie, Self-Care, Gesundheitsvor-
sorge, Wellness/Sport. Als standardisierte Methode sind bei der TT-Behandlung
bestimmte Schritte vorgegeben, je nach Bedarf und Zeit ist hier Flexibilitat nicht

nur moglich, sondern wichtig:

1. Zentrieren

Der/die Behandelnde konzentriert sich auf seine eigene Kérperwahrnehmung
und entspannt sich bewusst korperlich, geistig, emotional. Diese Eigenfokus-
sierung ermoglicht gleichzeitig eine intensive und umfassende Konzentration auf

den Patienten.

2. Einschatzen (Assessment)

Mit allen Sinnen wird der momentane Zustand des Patienten eingeschatzt.
Neben Aussehen, Stimme, Korperbau, Haltung, Muskeltonus ... wird das
gesamte Energiefeld des Patienten mit den Handen ersplirt, um Asymmetrien,
Frequenzunterschiede, Problemzonen festzustellen.

3. Behandlung

Durch spezielle TT-Techniken wird an Energiezentren und -bahnen, Reflexzonen,
Akupunkturpunkten und im Bereich der festgestellten Asymmetrien der allge-
meine Chi-Fluss harmonisiert und das Energieniveau erhoht.

4. Auswertung (Evaluation)

AbschlieRend wird das Behandlungsergebnis durch erneutes Einschatzen fest-
gestellt und gegebenenfalls korrigiert. Beobachtungen und MaRnahmen werden

dokumentiert.

Techniken und Ubungen des Energietrainings bilden eine unverzichtbare

Erganzung zur TT-Behandlung.
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zu erlernen und universal an-
wendbar ist.

Genau wie die Pflegetheoreti-
kerin Martha Rogers stiitzte sie
sich auf die Erkenntnis, dass der
Mensch ein Energiefeld besitzt
und sich dartiber in stindigem
Austausch mit der Umwelt be-
findet. Im energetischen Sinn ist
das Ziel einer jeden Behandlung
ein ausgeglichenes, gut gefiill-
tes Energiefeld, das harmonisch
schwingt. Dieses Energiefeld
bildet sich im Korper des Men-
schen und erstreckt sich tber
seine Grenzen hinaus. Die elek-
tromagnetische Beschaffenheit
des Feldes mit den unterschied-
lichen Frequenzen kann mit den
Hénden erspiirt und bewusst
beeinflusst werden.

Klinische Studien bestatigen
Wirksamkeit von TT

Seit der Konzipierung der Me-
thode wurde Therapeutic Touch
wie keine andere auf energe-
tischen Prinzipien beruhende
Komplementarmethode wissen-
schaftlich erforscht. Mehr als
600 Studien, Diplomarbeiten und
auch Erfahrungsberichte aus der
Krankenhauspraxis - haupt-
séchlich aus den USA und Ka-
nada — liegen heute vor. Thre Er-
gebnisse sprechen fiir die Wirk-
samkeit von TT als Begleitmal3-
nahme und Pflegeintervention.
Wurden frithe TT-Studien wegen
ihres ,Designs“ und ,weicher
Daten“ Kkritisiert, dnderte sich
das spitestens in den 90iger

Neurophysiologie der Beriihrung o

Die Berthrungsforschung zur haptischen und tak-
tilen Wahrnehmung ist relativ neu. Erst seit eini-
gen Jahren beschaftigen sich Forscher mit dem
Tastsinn auf eine neue Art. Die Frage, warum
gerade der Tastsinn so wichtig fir Entwicklung,
Wachstum und Wohlbefinden des Menschen ist,
flhrte zu verbllffenden Erkenntnissen. Zarte Be-
ruhrungen reizen zum Beispiel Nervenendungen,
die C-Fasern genannt werden. Sie leiten direkte
Informationen ins limbische System im Gehirn,
das unsere Geflihlswelt verwaltet.

Der heutige Forschungsstand nennt den Tastsinn
als unseren zuerst gebildeten Sinn. Schon in der
sechsten Woche nach der Zeugung werden Tast-
empfindungen registriert. Dabei unterscheidet
man zwischen der aktiven Berlihrung, der hapti-
schen Wahrnehmung, und der passiven Berih-
rung, der taktilen Wahrnehmung. Die Haut, unser groRtes Sinnesorgan, beher-
bergt an der Oberflache und in tieferen Schichten verschiedene Tastkérperchen,
die uns jederzeit Auskunft geben Uber unsere Korperstellung im Raum, lber
Druck, Vibration, Temperaturunterschiede, Schmerz und Berlhrung in ihren ver-
schiedensten Varianten.

Zum Verstandnis relevant ist auRerdem, dass wir an den Handen mit besonders
vielen Fuhlkorperchen ausgestattet sind. Schon im Mutterleib wird ein ,hapti-
sches Gedachtnis” angelegt, das im Lauf des Lebens immer mehr erweitert wird.
Forschungsergebnisse, genannt seien hier das deutsche Haptiklabor der Univer-
sitat Leipzig und die Forschungsgruppe um Professor Martin Grunwald (6) berich-
ten auch von der Chemie der Beriihrung: Viel Beriihrung fuhrt zu positiven Aus-
wirkungen auf die Kérperwahrnehmung, fordert die Produktion des Beziehungs-
hormons Oxytocin, ebenso wie sie die Wachstums- und Stresshormone (8) beein-
flusst. Berihrungsmangel |0st gegenteilige Prozesse aus, bis hin zu lebensbedro-
henden Prozessen und Krankheitsbildern bei nicht vorhandener Bertihrung (7).
Das Berliihrungsgedachtnis entscheidet, ob die gefuhlte Berlihrung dem Gehirn
als neu gemeldet werden soll oder ob es sich um eine routinierte taktile oder hap-
tische Wahrnehmung handelt. Alte, eingetibte Berlhrungserfahrungen gelangen
nicht in den Vordergrund, auRer wir wollen sie bewusst wahrnehmen. Bei neuen
Reizen entsteht allerdings geradezu ein Synapsenfeuerwerk. Dieses veranlasst
das Gehirn immer wieder dazu, neue Nervenverbindungen zu bahnen. Und zwar
nicht nur im Kindesalter, wie man friiher glaubte, sondern wahrend des ganzen
Lebens.

Erfahrungsberichte zeigen: Kein einmal festgelegtes Muster ist fir immer fixiert
im Gehirn und im Korper: Neue Beriihrungsreize bieten die Chance auf positive
Verdnderung, selbst bei schwersten Erkrankungen.

Fotos: R. Rose

Jahren: So wurde unter anderem
in Kklinischen Studien nachge-
wiesen, dass TT positive Effekte
auf degenerative Arthritis bei
dlteren Patienten und auf Osteo-
arthritis hat (1, 2). Die Unter-
suchungen ergaben Schmerzre-
duktion und eine signifikante
Verbesserung der allgemeinen
Befindlichkeit. HIV-infizierte
Kinder, die auf ihre Erkrankung
mit Angsten und Stress reagiert
hatten, erfuhren durch TT eine
deutliche Angstreduktion (3).
Die Wirkungen von TT-Behand-
lungen wurden 1998 auch bio-
chemisch nachgewiesen: Ein ka-
nadisches Forschungsteam von
Universitat und Krebszentrum
in Ontario zeigte, dass die NO-
Konzentration, gemessen als Ni-
trit im Harn, bei tumorerkrank-
ten Frauen nach TT-Behand-
lungen signifikant niedriger war
als in der Kontrollgruppe (4).
Die Studie wurde durchgefiihrt,
um den Einfluss von TT auf ver-
schiedene Parameter zu untersu-
chen, die bei der Chemotherapie
relevant sind. Die Messergeb-
nisse nach den TT-Behandlungen,
so stellten die Wissenschaftler
fest, gingen einher mit der Re-
duktion von Stimmungsschwan-
kungen und Angstlichkeit, bei
gleichzeitiger Erhohung der all-
gemeinen Vitalitdt. Aus der Al-
tenpflege kommen zwei Stu-
dien, darunter eine Doppel-
blindstudie aus dem Jahr 2005
(5) mit aufsehenerregenden Er-
gebnissen: Durch Therapeutic
Touch vermindern sich die typi-
schen Verhaltenssymptome von
Alzheimer und verwandten De-
menzerkrankungen signifikant,
insbesondere was Haufigkeit
und Intensitdt von Unruhezu-
standen/Rastlosigkeit und ab-
weichender Vokalisation anbe-
langt. Am schlechtesten schnitt
die Kontrollgruppe (Standard-
pflege) ab, selbst die Placebo-
gruppe, die mit ,,Pseudo TT“
behandelt wurde, erzielte besse-
re Ergebnisse.

Zusammenfassend lasst sich fol-
gern, dass Therapeutic Touch
anregend auf die Gesundheit
wirkt, indem es Angste und
Stress reduziert, Schmerzen ver-
mindert sowie Wohlbefinden,
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Vitalitat und Entspannung for-
dert. Je nach Krankheitsbild
oder Storungscharakter kann
aber auch an speziellen Symp-
tomreduzierungen gearbeitet
werden und positiv auf Heilungs-
defizite, zum Beispiel Wundhei-
lungsstorungen, Einfluss ge-
nommen werden. So wird in
Deutschland und in unseren
Nachbarlandern, insbesondere
den Niederlanden, GroBbritan-
nien und Osterreich, nicht nur in
Kliniken, sondern auch in der
Altenpflege, in den Praxen von
Physiotherapeuten, Arzten und
Psychologen, in Reha, Gesund-
heitsfiirsorge und Pravention,
den verschiedensten Bereichen
des Gesundheitswesens, erfolg-
reich mit der Methode gearbei-
tet.

Bei US-amerikanischen Hebam-
men rangiert TT zur Entspan-
nung auf Platz 3 der am hiufigs-
ten zur Geburtsvorbereitung
und unter der Geburt ange-
wandten Methoden. Privatper-
sonen beschreiben den Nutzen
fur sich selbst oft als ,,personli-
che Hausapotheke*, fiir den ,,ei-
genen Weg“ oder als Mittel bei
der Pflege von kranken und al-
ten Familienangehorigen. Selbst
an schwersten Krankheitsbil-
dern Leidende oder chronisch
Erkrankte profitieren. Haufige
Bemerkungen im TT-Pilotpro-
jekt des Stuttgarter Altenpflege-
heims Parkheim Berg: ,Ihre
Hande konnten Sie mir dalas-
sen®“ oder: ,,Wenn Sie mich so
bertihren, spiire ich das Leben
wieder.“

Traumatisierte Patienten
konnen Beriihrung wieder als
gut empfinden

Kinder, spontaner in ihrer Art,
driicken das anders aus: ,Das
zappelt schon im Bauch und
wird warm, kannst Du das mor-
gen wieder machen?“, so der
T-jahrige Tom* mit der Einwei-
sungsdiagnose ,, Aggression und
Unruhe® nach seiner zweiten
Energiebehandlung im stationa-
ren Aufenthalt in der Kinder-
und Jugendpsychiatrie. Wegen
seiner ,Einschlafgewohnheiten’,
mit denen er es schaffte, die
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gesamte Station in Unruhe zu
versetzen, wendete ich bei ihm
die Energiebehandlung regelmai-
Big abends an. Mit dem Ergeb-
nis, dass er sich entspannte, mir
sagte, wo ich die Hénde platzie-
ren sollte und haufig direkt nach
der Behandlung einschlief.
Unruhe- und Angstzustédnde
sind neben Wahrnehmungssto-
rungen die Hauptbereiche, in
denen ich Erfolge in der Be-
handlung von klinischen Patien-
ten erziele. Ob als Intervention
im Tagesablauf oder als gezielte
Einzelbehandlung eingesetzt,
konnen Patienten, die allzu oft
traumatische Korpererfahrun-
gen mitbringen, Bertithrung wie-
der als gut und normal empfin-
den.

Uber die Jahre hat sich die TT-
Methode addquat zum neuen
wissenschaftlichen Forschungs-
stand weiterentwickelt, und es
gibt heutzutage Unterschiede in

der Anwendung zwischen Eu-
ropa und Amerika. Dem Trend
der Amerikaner, nur im Energie-
feld zu bertihren, folgt das Deut-
sche Institut fiir Therapeutic
Touch nicht, das nach europai-
schen Richtlinien arbeitet. Im
Gegenteil: Hier wird viel Wert
auf die direkte Beriihrung ge-
legt.

Dem zugrunde liegt das Ein-
beziehen neuer Forschungser-
gebnisse aus der Beriihrungsfor-
schung. So werden in Deutsch-
land verschiedene Beriihrungs-
arten angewandt, um den Pa-
tienten moglichst individuell be-
handeln zu kénnen und ihn vor
allen Dingen so zu beriihren, wie
er es braucht und es ihm gut tut.

Die Verbindung von
Beriihrung und Energie
Bertithrungen sind aus dem

Pflegealltag nicht wegzudenken,
sie gehoren zur Pflege, wie das

_
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Salz zur Suppe. Allzu hiufig ist
die Bertihrung dabei aber zweit-
rangig, spielt im Bewusstsein
von Pflegekriaften kaum eine
Rolle. An erster Stelle steht
meist das zu erreichende Ziel, sei
es einen Verband anzulegen, eine
Infusion zu wechseln oder einen
Patienten zu waschen. Sténdig
unter Druck ist uns daran gele-
gen, die Arbeit moéglichst schnell
und effizient zu erledigen.

Erst mit TT wurde mir wieder
bewusst, welchen urspringli-
chen Wert eine gute Beriihrung
beinhaltet: fiir den Patienten,
wie auch fiir mich selbst. Die
Ausbildung im energetischen
Beriihren beinhaltet ganz we-
sentlich die Punkte: Wie nihere
ich mich jemandem, wie prasent
bin ich in der Bertihrung und
wie stelle ich die notige Distanz
wieder her. Dies ist ein energeti-
scher und gleichzeitig zwischen-
menschlicher Prozess und fur
die meisten eine ungewohnte
Situation. ,,Soviel Nihe will ich
doch gar nicht!“ oder ,dann
laden die mir all ihre Probleme
auf!“, hindert viele daran, Nihe
zu wagen — diese Skepsis beglei-
tete mich auch. Der praktische
Umgang mit diesem scheinbaren
Problem geht einher mit dem
Scannen des Energiefeldes, sich
dann bewusst ,hineinzubewe-
gen“ und auch bewusst ,,wieder
hinaus*“.

Interessanterweise kann ich
mich seit diesem Wahrnehmungs-
training viel besser auf eine Si-
tuation einlassen, aber auch
mich leichter distanzieren. Die
Tage, an denen ich nicht ab-
schalten kann von der Arbeit,
sind damit rar geworden, und
ich fiithle mich weit weniger fiir

Informationen TT,

Energietraining, Ausbildung

Deutsches Institut fur Therapeutic
Touch/ISTTE

45721 Haltern am See
R.-Freericks-StralRe 12

Tel.: (02364)508885

E-Mail: schule@istte.de
www.istte.de

die Probleme meiner Mitmen-
schen verantwortlich. Prasente
Bertithrung beinhaltet, dass der
Patient sich direkt angesprochen
und angenommen fiihlt, weil ich
mich o6ffne und alles annehme,
was da ist, ohne Bewertung.
Auch wenn die Berithrung nur
kurz ist.

Dieses  zwischenmenschliche
Potenzial fiihrt zur gegenseiti-
gen Bereicherung. Jemanden bei
meinen alltdglichen Tatigkeiten
zu entspannen, ihm ein Gefiihl
von Vertrauen und Sicherheit zu
vermitteln, ihn im Ganzen anzu-
sprechen, wo Sprache nicht an-
gesagt oder auch nicht moglich
ist — das ist Kunst und Hand-
werk zugleich und fir jeden
erlernbar.

Energietraining bedeutet
auch Selbstfiirsorge

Die Verfeinerung der Wahrneh-
mung fir uns selbst und fur
unser Umfeld mit allen Sinnen
bildet eine wesentliche Grund-
lage fir eine gute energetische
Behandlung. Um dieses Poten-
zial zu entfalten, wird am Deut-
schen Institut fiir Therapeutic
Touch in Haltern am See (www.
therapeutictouch.de) zunichst
mit dem eigenen Korper gear-
beitet. Durch Behandlungen,
Korperiibungen, Meditation und
Atmungsschulung werden eige-
ne Blockierungen gelost und das
personliche Energieniveau dau-
erhaft erhoht.

Jeder kann fiir sich selbst spi-
ren: Was tut mir gut? Wie gehe
ich mit mir um? Was will ich tun,
um noch besser fiir mich zu sor-
gen und auch effizienter und
erfolgreicher zu arbeiten? Hau-
fig berichten ausgebildete TT-
Practitioner, dass sie einfacher
mit Stress umgehen konnen,
schneller Mainahmen ergreifen,
um sich zu entspannen und all-
gemein tiber mehr Lebensquali-
tat verfligen. Ich spilre sehr
direkt, wie ich besser in den Tag
starten kann, wenn ich funf
Minuten Energielibungen vor
dem Frihdienst gemacht habe.
Falls die erste Nachricht auf der
Station dann ist, dass meine

Kollegin erkrankt und Ersatz
fraglich ist, kann ich durch die
Anderung von Atmung und
Korperhaltung sofort dafiir sor-
gen, dass meine Energie nicht
verloren geht, und die belasten-
de Situation nicht meine Stim-
mung driickt: ,A motion chan-
ges emotions ...“

Den klassischen Fallen des
Berufalltags:  Langzeitstress,
Burnout, Berufsmiidigkeit be-
gegne ich mit dem Energietrai-
ning aktiv und fiihle mich deut-
lich wohler und gesunder. Das
Ziel heiit somit auch, moglichst
vielen Menschen — Gesunden wie
Kranken — Methoden und Hand-
werkszeug zu geben, selbstver-
antwortlich mit dem Gut Ge-
sundheit umzugehen. Und es
moglichst lange zu erhalten.
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