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Vorwort

Entspannung und Stress sind elementare Faktoren fiir den Erhalt unserer Ge-
sundheit. Stress kann belebend und aktivierend wirken — als grundlegender
physiologischer Prozess ist er essenziell fiir den Organismus. Besteht Stress
aber iiber ldngere Zeit fort, fiihrt er zu korperlichen und seelischen Beschwer-
den. Stress zu begreifen, zu erkennen, wie er sich zeigt und welche Folgen er
fiir unsere Gesundheit hat, ist zentral fiir das Verstindnis von Entspannung.
So widmet sich der 1. Teil des Buchs eingehend diesem Thema. Bekanntlich
lasst sich krankmachender Stress durch Entspannungstechniken positiv be-
einflussen — die theoretischen Grundlagen dieser Erkenntnis werden eben-
falls im 1. Teil erarbeitet. Sowohl biologische als auch psychologische und
verhaltensbezogene Effekte erklidren die Wirkung von Entspannungstechni-
ken.

Der 2. Teil des Buchs gibt einen Uberblick iiber die wichtigsten Entspan-
nungstechniken. Ohne Anspruch auf Vollstindigkeit werden Theorie und Pra-
xis von klassischen und achtsamkeitsbasierten Entspannungsmethoden dar-
gelegt. Achtsamkeitsiibungen unterscheiden sich von klassischen
Entspannungsverfahren in erster Linie durch die bewusste Ausrichtung auf
den gegenwirtigen Moment sowie eine Grundhaltung der Akzeptanz. Ent-
spannung ist dabei nie ausschlieBlich korperlich oder geistig. Klassische wie
achtsamkeitsorientierte Verfahren basieren auf der Interaktion von Korper
und Geist. Das Erkennen und Beeinflussen dieser Wechselbeziehung ist das
Grundrezept aller systemischen Entspannungsverfahren.

Ein besonderes Anliegen des Autors ist die zeitgendssische Weiterent-
wicklung der Progressiven Relaxation. Zweifellos liegt in der Einfachheit der
Technik auch ihr Erfolgsrezept. Der Pauschalansatz der klassischen Progres-
siven Relaxation lisst jedoch wenig Spielraum fiir ein patientenzentriertes
Vorgehen. Die in diesem Buch vorgestellten Innovationen erleichtern dem
Therapeuten die Anpassung der Progressiven Relaxation an das jeweilige kli-
nische Bild. Die Weiterentwicklungen umfassen die Individualisierung des
Programms, die Integration von taktilen Techniken sowie den Ansatz der ma-
nuellen Myofeedback-Methode. Manuelles Myofeedback ermdglicht die An-
wendung des Biofeedback-Prinzips ohne Gerite — mit der einfachsten Form
der biologischen Riickmeldung — ndmlich der Hand. Diese Modifikationen
erdffnen ganz neue Perspektiven fiir die altgediente Technik der Progressiven
Relaxation, vor allem in der Physiotherapie.

Mentale Ubungen oder Imaginationen kénnen auf unterschiedliche Art als
Entspannungstechnik eingesetzt werden: Zum einen unterstiitzt die gezielte

%



Vi

Vorwort

Visualisierung von Muskellockerung die Entspannung. Zum andern nutzt der
Ansatz der imaginativen Entspannung ausgewéhlte Geschichten oder Sze-
nen, um den Zustand der korperlichen und mentalen Relaxation einzuleiten.

Die Atmung gehort zu den wichtigsten physiologischen Abldufen. Wir
konnen sie willentlich steuern. Mehrheitlich wird sie jedoch vom autonomen
Nervensystem dirigiert. Diese Verkniipfung lésst sich therapeutisch nutzen:
Tiefes und langsames Atmen verbessert die autonome Flexibilitét, die Emoti-
onsregulation und damit die Fahigkeit zu entspannen.

Dass die Gemiitslage unseren Korper beeinflusst, 1dsst sich tagtiglich be-
obachten: Emotionen wie Gliick, Angst oder Trauer haben direkte Auswir-
kungen auf unsere Korperhaltung, unseren Gesichtsausdruck und auf die Art,
wie wir uns bewegen. Umgekehrt konnen Haltung, Bewegung und Kdrper-
iibungen ebenso Einfluss auf unser Denken und die Gemiitslage haben. Der
Begriff Embodiment beschreibt diese Wechselbeziehung. So werden Hal-
tungs- und Bewegungsiibungen im Embodiment-Konzept nicht wegen ihrer
korperlichen, sondern wegen ihrer Effekte auf die innere Spannung und die
Emotion eingesetzt.

Korperliche Aktivitit, aerobes Training oder lokale Kréftigung sind per
Definition keine eigentlichen Entspannungstechniken. Sie zeigen aber in vie-
len Bereichen ganz dhnliche Effekte wie klassische Entspannungsverfahren.
Korperliches Training hat immense gesundheitliche Vorteile. Fiir die verbes-
serte psychophysische Regulation sind vor allem die Auswirkungen auf das
Hirn ausschlaggebend.

Auch Schlaf hat das Potenzial, die Lebensqualitit sowohl im Positiven wie
im Negativen zu beeinflussen. Entspannung und Schlaf bedingen sich gegen-
seitig: Je erholsamer der Schlaf ist, desto entspannter fiihlen wir uns; je effek-
tiver wir entspannen konnen, desto besser entwickelt sich unser Schlaf.

Fiir das Gelingen der Therapie ist neben der richtigen Technik auch die
Gestaltung der therapeutischen Beziehung von essenzieller Bedeutung. Ein
auf Wertschitzung und Empathie beruhender Umgang bildet die tragfihige
Briicke, auf der die Behandlung vollzogen werden kann. Verstanden zu wer-
den und die Ausfiithrungen des Therapeuten verstehen zu konnen sind dabei
elementare Grundbediirfnisse eines jeden Patienten. Der Anspruch, diesem
Bediirfnis gerecht zu werden, steht und fillt mit der Qualitit der Kommuni-
kation. Sie enthilt Fallstricke wie Chancen. Darum wird auch dieser Thema-
tik im Buch der gebiihrende Raum geboten.

Die kognitive Verhaltenstherapie geht davon aus, dass die Art und Weise,
wie wir denken und Dinge bewerten, entscheidend dafiir ist, wie wir uns fiih-
len, verhalten und korperlich reagieren. Anhand von vier Techniken wird die
Bedeutung der kognitiven Verhaltenstherapie fiir die Physiotherapie und im
Speziellen fiir die Entspannungstherapie aufgezeigt.

Physiotherapie wird — wie der Name bereits sagt — mit physischen Be-
handlungen und korperlicher Krankheit in Verbindung gebracht. Ebenso pro-
fitieren aber auch Patienten mit psychischen Erkrankungen von physiothera-
peutischen Interventionen. Zum einen leiden psychisch kranke Menschen
iiberdurchschnittlich stark an korperlichen Erkrankungen, insbesondere an
chronischen Schmerzen. Andererseits lassen sich mit physiotherapeutischen
Verfahren wie Entspannungstechniken oder korperlichem Training auch psy-
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chische Symptome wie Angste oder Depressionen positiv beeinflussen. Psy-
chische Erkrankung werden hiufig schlecht erkannt und stigmatisiert —
Griinde, die mit dazu fiihren, dass Menschen mit psychischen Leiden immer
noch selten Physiotherapie erhalten.

Entspannungstechniken eigenen sich aber nicht nur fiir psychische und
psychosomatische Beschwerdebilder. Auch bei der Entstehung von chroni-
schen korperlichen Krankheiten wie Bluthochdruck, neurodegenerativen Er-
krankungen oder muskuloskelettalen Beschwerden spielt Stress eine zentrale
Rolle. Folglich lassen sich auch diese Krankheiten mit Entspannungsverfah-
ren positiv beeinflussen.

Der 3. Teil des Buchs widmet sich ganz der Integration von Entspannungs-
techniken in die physiotherapeutische Praxis. Besprochen werden Strategien
fiir die Behandlung der hdufigsten psychosomatischen, psychischen und kor-
perlichen Beschwerdebilder. Das biopsychosoziale Modell von Krankheit
und Gesundheit bildet den Leitfaden fiir den ganzheitlichen Behandlungsan-
satz. Entspannungsmethoden sind integrative Verfahren, die alle Ebenen die-
ses Modells beeinflussen.
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1.1 Was bedeutet der Begriff

Stress

Stress ist ein Zustand, den jeder kennt und der als
,.Livestyle-Begrift gemeinhin mit Situationen
im Alltag in Verbindung gebracht wird, die uns
korperlich oder psychisch fordern, belasten oder
dngstigen. Die Symptome von Stress spiegeln
dabei die Reaktion des Korpers auf eine plotz-
liche oder fortdauernde Anforderungssituation
wider. Stress wird kurzfristig als belebend und
aktivierend empfunden. Bei anhaltender Einwir-
kung fiihrt er zu Uberforderung, Ermiidung und
Erschopfung. Auslosende Faktoren, sogenannte
Stressoren, konnen korperlicher Natur sein, wie
ein organisches Leiden oder chronische Schmer-
zen. Stress kann aber auch durch psychische Pro-
zesse wie Angst oder Depression ausgelost wer-

den. Ebenso fiihren soziale Belastungen wie der
Verlust eines nahen Angehdorigen oder der Aus-
schluss aus einer Gruppe zu Stresssituationen.

Stress ist ein fundamental physiologischer
Prozess und essenziell fiir die Funktion eines je-
den Organismus. Er ist lebenserhaltender Grund-
antrieb und schiitzt mit seinen Regulationssyste-
men den Organismus durch stete Anpassung vor
Uberlastung. Stress unterstiitzt Lernprozesse und
fordert die Generierung von Widerstandskriften.
Er ist der Grundstein zur Weiterentwicklung. An-
passungsvorginge des Korpers, beispielsweise
beim sportlichen Training, basieren weitgehend
auf Stressreaktionen.

Das Ausmaf, die Regelmifigkeit und der
Kontext, in welchem der Stress auftritt, bestim-
men die psychophysiologische Stressreaktion
des Organismus. Diese Faktoren entscheiden da-
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1 Die Stressreaktion und ihre Auswirkungen

riiber, ob der Stress als angenehm und belebend,
wie zum Beispiel beim Sport oder bei einer
anspruchsvollen intellektuellen Tatigkeit, erlebt
wird, oder ob er zu einer physischen oder psychi-
schen Belastung wird.

Umweltfanforderungen und der individuelle
physiologische und psychologische Status sind
letztendlich ausschlaggebend dafiir, wie schnell
und nachhaltig Stress verarbeitet und abgebaut
werden kann.

1.1.1 Resilienz und Vulnerabilitat

Der Begriff Resilienz beschreibt das Potenzial
an Widerstandskriften einer Person gegeniiber
negativem Stress. Wer ,resilient” ist, besitzt die
Fahigkeit, mit Stressoren angepasst und positiv-
regulierend umgehen zu konnen. Anstatt mit den
Herausforderungen des Lebens zu hadern, unter
den Belastungen zu leiden oder sogar daran zu
zerbrechen, verhilft der Wesenszug der Resilienz
dazu, die Widrigkeiten des Lebens anzunehmen
und zu meistern (Abb. 1.1). Die Griinde, wieso
Resilienz entsteht oder vorhanden ist, sind nicht
abschlieBend geklirt. Frithe positive Lebenser-
fahrungen, das soziale Umfeld, gesunde Ernéh-
rung und geniigend korperliche Aktivitit schei-
nen elementare Faktoren zu sein (Ungar und
Theron 2020). Ebenso spielen individuelle Per-
sonlichkeitsmerkmale eine wesentliche Rolle. Sie
konnen genetisch bedingt sein, entwickeln sich

Abb. 1.1 Stresseinwir-
kung und Folgen bei
Resilienz oder Vulnera-
bilitédt

aber zu einem groflen Teil erst im Verlauf des Le-
bens. Wesenseigenschaften wie Optimismus und
Selbstwirksamkeit sind hierbei von grofler Be-
deutung. Optimismus ist eine Haupteigenschaft
der Extraversion, einem Charaktertypus, der zu
Geselligkeit und positivem Denken neigt. Den
Gegenpol stellt der Neurotizismus dar, bei dem
die Neigung zu emotionaler Labilitit, Angstlich-
keit und Traurigkeit vorherrscht. Selbstwirksam-
keit beschreibt wiederum die Uberzeugung einer
Person, auch schwierige Situationen und Heraus-
forderungen aus eigener Kraft erfolgreich bewil-
tigen zu konnen. Die Personlichkeitseigenschaft
der Extraversion und die Personlichkeitsvariabel
der Selbstwirksamkeit bilden die Grundlage fiir
die notige psychologische Flexibilitdt, um mit
den Widrigkeiten des Alltages addquat umgehen
zu konnen.

Im Gegensatz zur Resilienz beschreibt der Be-
griff Vulnerabilitit die ,,Verletzlichkeit™ einer
Person gegeniiber der Einwirkung von Stressfak-
toren. Eine erhohte Vulnerabilitdt macht das Sys-
tem angreifbar und fiithrt zu Fehlanpassungen
(Abb. 1.2). Die Anfilligkeit gegeniiber Stress ist
nicht iiber den ganzen Lebenszyklus gleich aus-
geprigt. Wir erkennen Phasen, in denen Men-
schen sehr sensibel auf Stress reagieren. Zu die-
sen ausgesprochen vulnerablen Lebensabschnitten
gehoren die prinatalen und friihkindlichen Pha-
sen sowie die Pubertit. Eine eher negative Af-
fektlage und die Neigung zu Angsten, wie sie
sich im Wesenszug des Neurotizismus zeigen,

Stresseinwirkung

Symptomschwelle

Stresskapazitat

vulnerabel

resilient
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Abb. 1.2 Stress-Vulnerabilitits-Modell

sind Personlichkeitsmerkmale, welche die Ver-
letzlichkeit gegeniiber Stress erhShen.

1.1.2 Allostase und allostatische
Belastung

Allostase beschreibt den Prozess, durch den der
Korper in Anforderungssituationen mittels psy-
chologischer und physiologischer Anpassungen
die Stabilitét aufrechterhilt.

Die dabei eingeleitete physiologische Stress-
reaktion fiihrt zur Wiederherstellung des inneren
Gleichgewichtes, der Homoostase.

Chronische allostatische Belastung durch an-
haltenden psychischen und/oder physischen
Stress kann zu einem Ungleichgewicht in diesem
Regulationssystem fiihren. Dies hat zur Folge,
dass die Kapazitit der Stressregulation iiberfor-
dert und erschopft wird. Eine allostatische Uber-
lastung tritt ein (Abb. 1.3).

Ein Ungleichgewicht zwischen Belastung und
Belastbarkeit kann sowohl als Folge von zu viel
wiederholt auftretendem Stress entstehen oder
aber durch eine Schwichung/Vulnerabilitit des
Stressregulationssystems ausgelost werden. In
beiden Fillen kommt es zu einer Erschopfung

und Dekompensation der Regulation, was letzt-
lich den Grundstein fiir physische und psychi-
sche Erkrankungen legen kann (McEwen 1998).

b Stress Stress wird durch duBlere Reize
(Stressoren) hervorgerufen und dient der Be-
wiltigung einer besonderen Anforderung.
Die physische und psychische Reaktion des
Korpers auf Stressoren wird Allostase ge-
nannt. Allostatische Belastung oder Uberlas-
tung bezeichnet den ,,Verschleil*, der durch
zu viel Stress oder eine ungentigende allosta-
tische Reaktion verursacht wird.

1.2  Alles im Kopf? Die zentrale

Stellung des Hirns bei Stress

Das Hirn ist von zentraler Bedeutung bei der Be-
urteilung von potenziellen Stressoren. Alltagssi-
tuationen wie die Empfindung von Schmerzen,
Konflikte, Anfeindungen oder Angste im Zusam-
menhang mit psychosozialen und korperlichen
Problemen werden fortlaufend gepriift und beur-
teilt. Das menschliche Gehirn ist darauf program-
miert, gefdhrliche Situationen zu erkennen und,
falls notig, den Korper zu veranlassen, sich ent-
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Stresseinwirkung

Allostatische Belastung
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Stressreaktion

~\

Abb. 1.3 Allostase und allostatische Uberlastung infolge Stresseinwirkung

weder einem Kampf zu stellen oder zu fliichten.
Dieser Schutzmechanismus ist seit Urzeiten eine
iberlebenswichtige Strategie.

Heutige Stressoren fiihren selten zu Kampf
oder Flucht. Die Stressreaktionen folgen aber
immer noch den gleichen Reaktionsmustern wie
in grauer Vorzeit. Die fehlende Flucht oder der
ausbleibende Kampf konnen im Gegenteil ein
Grund dafiir sein, wieso biologischer, sozialer
oder psychischer Alltagsstress des modernen Le-
bens weniger gut abgebaut werden kann und I4n-
ger anhilt. Die korperliche Aktivitit bei einer
Flucht oder bei einem Kampf scheint eine ent-
scheidende Rolle beim Abbau der Stressreaktion
zu spielen.

Korperliches Training und Stressregulation
bei Feuerwehrleuten

Feuerwehrleute werden bei ihren Einsédtzen
mental und physisch stark gefordert. Nicht
selten sind sie belastenden und traumatisie-
renden Situationen ausgesetzt. Regelmali-
ges sportliches Training besitzt das Poten-
zial, die korperliche Fitness zu steigern und
psychophysische Stressreaktionen effektiv
abzuddmpfen. In einer klinischen Studie
konnten Forscher der Universitidt Texas
aufzeigen, dass bei Feuerwehrleuten ein
regelméfBiges korperliches Training auf
einem Rudergerit zu einer signifikanten
Reduktion der physischen und psycholo-

gischen Stressreaktion nach den Einsdtzen
fiihrt (Throne et al. 2000). RegelméiBige
sportliche Betdtigung fordert dabei zen-
trale und periphere Anpassungen, die zu
einem schnelleren Abbau von Stresshor-
monen fiithren. Dies entspricht der vorge-
sehenen Kampf- oder Fluchtreaktion, die
mit einer ausgepragten korperlichen Akti-
vierung verbunden ist.

1.2.1 Reaktionsmuster des Hirns

in Stresssituationen

Federfiihrend bei der Erkennung und Beurteilung
von Alltagssituationen ist der mediale prifron-
tale Kortex. Er entscheidet, ob eine Situation als
gefihrdend oder angenehm angesehen wird, und
lost entsprechende subkortikale Reaktionsmuster
aus. Wird die eigehende Information als unge-
fahrlich und bekannt erkannt, kann sich das Hirn
weiter auf die geforderte Arbeitsleistung konzen-
trieren — die Homdoostase bleibt erhalten. Beim
Erkennen einer potenziellen Gefahr wird das lim-
bische System als Steuerzentrum der Stressreak-
tion in die Informationsverarbeitung integriert.
Strukturen wie der Hippocampus, die Amygdala
und absteigend der Hypothalamus werden bei
der Stressbearbeitung aktiviert. Die resultierende
emotionale Bewertung bildet den Grundstein der
nachfolgenden korperlichen Stressreaktion (Lu-
pien et al. 2018) (Abb. 1.4).
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Abb. 1.4 Erweiterte HPA-Achse (MPFC = medialer prifrontaler Kortex; GR = Glukokortikoidrezeptoren; CRH =
Kortikotropin-Releasing-Hormon; ACTH = adrenokortikotropes Hormon)

Treten immer wieder gleichgeartete Stressoren
in Erscheinung, werden zentrale Beurteilungsvor-
ginge durch konditionierte Reaktionen ersetzt.
Die bewusste Beurteilung wird tibersprungen und
die Stressreaktion in einer dhnlichen Situation so-
zusagen automatisch abgerufen. Eine solche re-
flektorische Aktivierung ohne kognitive Beurtei-
lung bildet den Grundstein fiir chronischen Stress.

1.2.2 Der negative Einfluss von
Stress auf das Gehirn

Wie bereits dargelegt, ist das Gehirn das wich-
tigste Regulationssystem der Stressreaktion.
Kommt es zu langfristigem Stress, kann sich
dieses Regulationssystem zum Negativen ver-
dndern. Der Hippocampus, ein Teilbereich des

limbischen Systems, reagiert ausgesprochen
sensibel auf chronischen Stress, Depression
oder korperliche Inaktivitit. Langanhalten-
der Stress fiihrt zu einem Volumenverlust des
Hippocampus. Ebenfalls durch Stress wird das
Volumen der Amygdala und des prifrontalen
Kortex moduliert, Regionen, die an der Hand-
lungsplanung, Bewertung und Regulation von
Emotionen beteiligt sind (Lupien et al. 2018).
Diese Veridnderungen beeintriachtigen wiederum
die Regulation und Eingrenzung der Stressreak-
tion: Die Konzentrationen von Stresshormonen
wird weniger gut erkannt, und negative Riick-
kopplungen zur Beendigung der Stressreaktion
werden nur unzureichend aktiviert. Die Folgen
konnen fatal sein: Der chronische Stress besteht
fort, obwohl kein entsprechender Stressor mehr
vorhanden ist.
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1.3  Die HPA-Achse - das primdre

Stresssystem

Die korperliche Stressreaktion lduft iiber zwei
Achsen ab: Der schnelle Aktivierungsvorgang
tiber den Sympathikus, der zur Freisetzung von
Noradrenalin und Adrenalin fiihrt, und der etwas
langsamere Weg iiber die HPA-Achse mit kon-
sekutiver Cortisolausschiittung. Die HPA-Achse
(engl. fiir ,,hypothalamic-pituitary-adrenal axis*,
Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-
Achse) ist das bedeutendste Stressregulationssys-
tem des menschlichen Korpers (Abb. 1.4). Wird
die HPA-Achse aktiviert, folgt eine Kaskade von
biologischen Verschaltungen, die zur Synthese
und Freisetzung von Cortisol in den Nebennie-
renrinden fiihrt: Spezialisierte Zellen des Hypo-
thalamus steuern die Aktivierung der HPA-Achse
durch die Produktion und Freisetzung des Kor-
tikotropin-Releasing-Hormons (CRH), welches
wiederum in der Hypophyse die Sekretion des
adrenokortikotropen Hormones (ACTH) akti-
viert. ACTH aktiviert seinerseits die Nebennie-
renrinden zur Produktion von Cortisol.

Das freigesetzte Stresshormon Cortisol hat
eine ausgedehnte biologische Wirkung auf den
ganzen Korper.

Neben den Katecholaminen Adrenalin und No-
radrenalin ist das Glukokortikoid Cortisol das
wichtigste Stresshormon. Durch seine Ausschiit-
tung wird der Korper auf die Anforderungen einer
Stresssituation vorbereitet. Bedeutende Anpassun-
gen sind die erhohte Energiebereitstellung durch
die Freisetzung von Glukose sowie entziindungs-
hemmende und immunregulative Funktionen.

Ein fundamentales Merkmal der HPA-Achse
ist ihre Fédhigkeit zur negativen Riickkopplung.
Der Hippocampus, der Hypothalamus, aber auch
die Hypophyse sind Zielorgane dieser indirekten
Hemmung. Glukokortikoidrezeptoren dieser
Hirnstrukturen erkennen den Cortisolspiegel und
drosseln die Freisetzung des Hormons (Abb. 1.4).

Dieser Regulationsmechanismus schiitzt die
HPA-Achse vor Uberaktivitit und ermoglicht die
natiirlichen zirkadianen Schwankungen der Cor-
tisolfreisetzung im 24-Stunden-Rhythmus: Wih-

rend der Tageszeit wird der Spiegel erhtht und
wihrend der Schlafphase reduziert.

1.4  Andere biologische

Stressregulationssysteme

Obwohl die HPA-Achse eine zentrale Stellung
bei der Stressbearbeitung einnimmt, ist sie nur
ein Teil der physiologischen Stressreaktion und
eingebunden in ein komplexes ,,Metaregula-
tionssystem®. Dazu gehort insbesondere die
Sympathikus-Nebennierenmark-Achse, welche
als schnelle Stressreaktion der HPA-Achse vo-
rausgeht. Thre Aktivierung fiihrt zur Ausschiit-
tung von Adrenalin und Noradrenalin. Durch die
kreislaufregulative und metabolische Wirkung
versetzen diese Hormone den Korper in die Lage,
schnell auf einen Stressor reagieren zu kénnen.

Ein weiterer Mitspieler im Metasystem ist der
Parasympathikus mit seinem Hauptvertreter, dem
Vagusnerv. Die Funktion des Vagusnervs im au-
tonomen Nervensystem besteht darin, die sympa-
thische Stressreaktion zu verlangsamen. Er regu-
liert Korperfunktionen, die der Regeneration des
Organismus und dem Aufbau von Energiereser-
ven dienen — was die Wiederherstellung des inne-
ren Gleichgewichtes, der Homdoostase, fordert.
Der Vagusnerv bildet das wichtigste Verbin-
dungsglied der Darm-Hirn-Achse. Hierbei iiber-
nimmt er eine iibermittelnde und regulierende
Funktion bei der essenziellen Wechselbeziehung
zwischen Erndhrung, Darmmikrobiom und
Stress.

Ein weiteres bedeutendes Hormon in der
Stressregulation ist Oxytocin. Oxytocin spielt
eine entscheidende Rolle bei der sozialen Regu-
lierung von Stress. Die Aktivitit der HPA-Achse
wird durch den Einfluss von Oxytocin verringert.
Zusitzlich hat Oxytocin einen stimulierenden Ef-
fekt auf das parasympathische Nervensystem.
Der Geburtsprozess und die Milchsekretion beim
Stillen werden mafgeblich durch Oxytocin be-
einflusst. Freigesetzt wird dieses Hormon aber
auch bei intensiver sozialer Interaktion und kor-
perlicher Bertihrung (Engel und Gunnar 2019).
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Das aufgezeigte komplexe Miteinander von
verschiedenen Stressregulationssystemen korres-
pondiert zusitzlich mit weiteren Untersystemen
wie dem Immunsystem und epigenetischen
Regulationsmechanismen.

1.5 Lebensverlauf,

Alltagsverhalten und Stress

Die intrauterine und friihkindliche Phase ist der
Entwicklungszeitraum mit der héchsten Vulne-
rabilitdt gegeniiber dufleren Einfliissen. Chroni-
scher Stress der Mutter wihrend der Schwanger-
schaft wirkt sich ganz direkt auf das ungeborene
Kind aus und hat langfristige Folgen fiir die
Stressresilienz des Kleinkindes. Stresssituationen
in der friithesten Kindheit, psychische wie physi-
sche, prigen nachhaltig die weitere Entwicklung
(Kentner et al. 2019).

Stressoren, die das Wohl von Kindern beein-
flussen, sind vielfiltig. Dazu gehoren einschnei-
dende Ereignisse wie die Trennung von den El-
tern, Krankheiten, Gewalt in der Familie und
ganz elementare Umstinde wie der Entzug von
Nahrung, Kleidung, Unterkunft und Liebe. All
diese Faktoren und weitere mehr prigen als trau-
matische Erfahrungen die Stressregulation von
Kindern und Jugendlichen. Sie haben unmittel-
bare, aber auch langfristige Folgen fiir die kor-
perliche und mentale Gesundheit.

Erfahrene Widrigkeiten in der Kindheit und
der Jugend sind zudem wegweisend fiir das All-
tagsverhalten im Kindes- und Erwachsenenalter:
Risikoverhaltensweisen wie Alkohol- und Dro-
genmissbrauch sowie der Konsum ungesunder
Nahrungsmittel, Bewegungsarmut und Uberge-
wicht stehen in einem direkten Zusammenhang
mit chronischem Stress (Suvarna et al. 2020).

Auch im Erwachsenenalter fiihren negative
Umweltfaktoren wie Schlafstérungen, Einsam-
keit, Ldrm oder Umweltverschmutzung zu ver-
mehrtem Stress und gesundheitlichen Folgen. Zu-
dem beeinflussen solche Stressoren unmittelbar
das Alltagsverhalten: Sie sind mitverantwortlich

fiir die Entwicklung eines ungesunden Lebens-
stils und der Einschrinkung sozialer Kontakte
(McEwen 2017). Bestehen solche maladaptiven
Bewiltigungsstrategien fort, fiihren sie iiber kurz
oder lang zu psychischen und korperlichen Er-
krankungen.

Resilienz bei haitianischen Straenkindern
Jude Mary Cénat und ihre Kollegen von
der Universitdt Montreal untersuchten die
Resilienz und Vulnerabilitdt von 176 Stra-
Benkindern im Alter von 7-18 Jahren in
Port-au-Prince. Strafenkinder sind hdufig
Opfer von Traumata und widrigen Lebens-
umstinden. Die Ergebnisse zeigten, dass
alle untersuchten Straenkinder mehrere
Traumata wie Vernachldssigung, Miss-
handlung, psychischen, physischen und se-
xuellen Missbrauch erlebten. Die Forscher
stellten fest, dass trotz dieser belastenden
Lebensbedingungen die meisten der Stra-
Benkinder eine hohe Selbstwirksamkeit bei
der Bewiltigung ihrer traumatischen Erfah-
rungen zeigten. Bei weniger als 15 % der
untersuchten Kinder liel sich das Krank-
heitsbild einer posttraumatischen Belas-
tungsstorung feststellen. Die grole Mehr-
heit der Kinder hatte iiberraschenderweise
eine moderate bis sehr hohe Resilienz.

Die Studie zeigt, dass multiple Trau-
mata nicht unweigerlich zu einer Psycho-
pathologie fiihren miissen. Die Kinder
zeigten einen positiven psychologischen
Wandel — auch posttraumatisches Wachs-
tum genannt — als Ergebnis der Auseinan-
dersetzung mit der herausfordernden Le-
benssituation.

Die Forscher fiigen jedoch an, dass die
hohe Selbstwirksamkeit auch als Strategie
verstanden werden kann, das Trauma zu
»betauben”, um die extremen Lebensbe-
dingungen einigermaflen bewiltigen zu
konnen (Cénat et al. 2018).
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Abb. 1.5 Stressreaktion und Verhaltensidnderungen mit konsekutiver Organbelastung und Krankheiten (HPA-Achse =
Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse; PTBS = posttraumatische Belastungsstérung)

1.6  Stressbedingte

Erkrankungen

Wie bereits dargestellt, kann chronischer Stress
dazu fiihren, dass wir vermehrt Verhaltensweisen
annehmen, die sich gesundheitsschidlich auswir-
ken. Hauptsichlich sind dies ein Ubermaf an un-
gesunden Nahrungsmitteln, Bewegungsmangel,
Substanzmissbrauch und Schlafstérungen. Da-
neben fiihrt anhaltender Stress, psychischer und
physischer Art, zu allostatischer Uberlastung.
Das Gleichgewicht der Regulationssysteme ge-
riit dabei aus den Fugen: Uberm:Bige oder inad-
dquate Stressreaktionen fiihren zu Erschopfung
und Dekompensation — Prozesse, die letztlich
den Grundstein fiir physische und psychische Er-
krankungen legen.

Die fatale Kombination von schiddlichem
Alltagsverhaltens und allostatischer Uberlas-
tung bildet den Nihrboden fiir die Beeintrich-
tigung unterschiedlichster Organsysteme. Das
Herz-Kreislauf-System, der Stoffwechsel, das
Immunsystem und das Gehirn zihlen hierbei zu
den anfilligsten. Erkrankungen wie Bluthoch-
druck, Diabetes, Adipositas und eine gesteigerte
Infektanfilligkeit treten bei solchen unheil-
vollen Vorzeichen vermehrt auf. Vor allem das

Hirn, als Vermittler der Stressreaktion, ist von
den Auswirkungen betroffen: Die Entstehung
von psychischen Erkrankungen wie Depression,
Angststorungen und posttraumatischen Belas-
tungsstorungen sowie frithzeitiger kognitiver
Abbau stehen in einem direkten Zusammenhang
mit chronischer Stresseinwirkung (Suvarna et al.
2020).

Stress ist nicht alleiniger Ausloser dieser Er-
krankungen, aber allostatische Uberlastung und
ungiinstige stressbedingte Bewiltigungsstrate-
gien sind entscheidende Faktoren bei ihrer Ent-
stehung (Abb. 1.5).

Fazit

Stress zeigt sich in Alltagssituationen, die
korperlich oder psychisch fordernd, belastend
oder dngstigend sind. Ist eine Person resilient,
besitzt sie die Fahigkeit, mit solchen Stresso-
ren positiv-regulierend umgehen zu konnen.
Im Gegensatz zur Resilienz beschreibt die
Vulnerabilitidt eine ,,Verletzlichkeit gegen-
iiber der Einwirkung von Stress. Das Hirn ist
von zentraler Bedeutung bei der Beurteilung
und Bearbeitung von potenziellen Stresso-
ren. Durch den Prozess der Allostase wird
in Anforderungssituationen mittels physiolo-
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gischer Anpassungen die Stabilitdt der Kor-
persysteme gewdhrleistet. Die korperliche
Stressreaktion lduft iiber zwei Achsen ab: Der
schnelle Aktivierungsvorgang iiber den Sym-
pathikus und der langsame hormonale Weg
iiber die HPA-Achse. Langfristiger Stress
kann krank machen. Die Regulationssysteme
werden dabei in ihrer Struktur und Funktion
verdndert. Die Folgen sind eine allostatische
Uberlastung und letztendlich psychische und
korperliche Beschwerden. Die intrauterine
und friithkindliche Phase ist der Entwick-
lungszeitraum mit der hochsten Vulnerabilitit
gegeniiber Stress. Chronischer Stress iiber die
verschiedenen Lebensphasen fordert zusétz-
lich die Etablierung gesundheitsschédlicher
Verhaltensweisen.
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2.1 Kurze Geschichte der
Entspannungstherapie
2.1.1 Religiose Wurzeln

Seit Jahrhunderten werden in unterschiedlichsten
Kulturkreisen religiose Methoden gelehrt, die zu
einem Zustand der inneren Sammlung, Kontem-
plation und Meditation fithren. Traditionen im
Hinduismus (Hatha Yoga, Kundalini Yoga), Bud-
dhismus (Vipassana, Tantrismus, Zen), Judentum
(Kabbala), Christentum (Rosenkranz) und Islam
(Sufismus) sind Beispiele solcher religios veran-
kerten Praktiken (Kushner und Marnocha 2008).
Verbindendes Element ist die aufmerksame Fo-
kussierung auf ein sich wiederholendes Wort,
ein Gebet, einen Ton, ein Bildnis oder eine Be-
wegungsabfolge. Bei jeglicher Ablenkung wird

achtsam zu diesem inneren Fokus zuriickgekehrt
(Friedman et al. 2001).

Friih reifte die Erkenntnis, dass solche Tech-
niken und der damit verbundene Bewusstseins-
zustand der inneren Beruhigung und Sammlung
nicht nur der religidsen Vertiefung, sondern auch
der psychischen und korperlichen Gesundheit
dient.

2.1.2 Beginn systemischer
Entspannungstechniken im
Westen

In den 30er-Jahren des 20. Jahrhunderts legte
Edmund Jacobson mit seiner Forschung zu
den Spannungszustinden der Muskulatur den
Grundstein fiir das bekannteste strukturierte
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