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Hochspannend: von der komplexen Verbindung zwischen Herz,
Gehirn und Seele.

Denn unser Herz ist viel mehr als nur eine mechanische Pumpe: Es
ist eine Art zweites Gehirn im Korper, das Signale sendet und
empfiangt — und ein Ort, an dem Weisheit und Bewusstsein ihren
Ursprung haben.
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Dieses Buch ist kein medizinisches Lehrbuch. Das Stellen einer
Diagnose und das Durchfithren einer Therapie kann ausschliefSlich
durch einen Arzt erfolgen. Die in diesem Buch beschriebenen
Patientenschicksale sind verfremdet und in ein fiktives Umfeld
transplantiert.
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»Man hort immer von Leuten, die vor lauter Liebe den Verstand
verloren haben. Aber es gibt auch viele, die vor lauter Verstand die

Liebe verloren haben. «
Jean Paul

»Ich hatte die Ratsel des Gehirns erkundet, es war Zeit, genauso viel

akademische Griindlichkeit und wissenschaftlichen Ehrgeiz auf die
Erkundung des Herzens zu verwenden. «

James R. Doty (Klinischer Professor fiir Neurochirurgie,

Stanford University, USA; Grinder und Direktor des Center

for Compassion and Altruism Research and Education)
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Eroffnung des Herzens

—/\/— BuBumm BuBumm BuBumm

Sie horen ihn meistens nicht, aber wenn Ihr Herzschlag plotzlich weg
wdire, wiren es auch Sie. Denn Sie leben nur von Herzschlag zu
Herzschlag. Dazwischen wohnt der Tod. Setzt nach einem Herzschlag
kein nachster ein, bleibt die Uhr des Lebens stehen. Manchmal
geschieht das im Schlaf oder beim Einkaufen. Kein Mensch kennt die
Stunde seines Todes.

Thr Herzschlag ist mein Beruf. Sechzig bis achtzig Mal in der Minute
erzeugt dieser Ton Leben. Viele Herzen schlagen ruhig und kriftig,
manche in steter Hetze. Auch wenn das Herz gelegentlich stolpert, es
versucht immer weiterzumachen. Ich habe viele Herzen gesehen, die
sich mit letzter Kraft dahinschleppten. Das Herz kennt kein
Wochenende und keinen Urlaub. An Threm fianfundsiebzigsten
Geburtstag hat es rund drei Milliarden Mal geschlagen. Es hat seine
Arbeit schon acht Monate vor Threr Geburt aufgenommen -
zweiundzwanzig Tage nach der Zeugung. Das Herz ist das erste
Organ, das sich entwickelt, lange vor dem Gehirn und dem ersten
Atemzug. Ohne Herz lauft nichts. Es pocht durch die Jahre und
Jahrzehnte, unbemerkt bis ... etwas nicht mehr funktioniert. Oder eine
Hightech-Optik als Zufallsbefund einen Defekt offenlegt, der noch gar
nicht zu spiiren war.



Herzsachen erscheinen immer gleich dramatisch. Ein Stechen im
Herzen ist etwas ganz anderes als ein Stechen in der Hiifte. Alles, was
mit dem Herzen zu tun hat, empfinden wir als einen Angriff auf unser
Leben, unsere Unversehrtheit. Auch wenn die Ursache sich spater als
nicht lebensbedrohlich herausstellt: Herzschmerzen sind Anlass zur
Sorge und gehen haufig einher mit Todesangst. Auch ein Kopfschmerz
kann ein gefihrlicher Vorbote sein, der letztlich zum Tode fiihrt, durch
einen Schlaganfall oder eine Hirnblutung. Doch ein heftiger
Kopfschmerz dngstigt uns weniger als ein sachter Druck auf der Brust.

Wir Menschen spliren tief im Inneren: Das Herz ist die Quelle allen
Lebens.

Als Herzchirurg habe ich viele tausend Herzen in meinen Hinden
gehalten. Ich habe frithgeborene Babys operiert und bei hochbetagten
Patienten Herzklappen repariert. Ich habe Kunstherzturbinen
implantiert und Messerstichverletzungen am Herzen geniht. Als
Organ ist das Herz bis in seine kleinsten Bestandteile untersucht. Wir
wissen scheinbar alles — und doch wissen wir nichts. Wochentlich
erscheinen hunderte neue wissenschaftliche Publikationen mit
Erkenntnissen iiber ein Organ, das sich mit dem Auftreten des Homo
sapiens in den letzten dreihunderttausend Jahren nicht verandert hat
((1)). Der franzosische Philosoph und Mathematiker Blaise Pascal
(1623-1662) scheint immer noch recht zu haben: »Das Herz hat seine
Geheimnisse, die der Verstand nicht kennt. «

Unabhingig voneinander, zeitlich und raumlich getrennt, ohne Wissen
voneinander und obwohl die Menschen weltweit verschiedene
Sprachen benutzen, werden Herzen gemalt, um Liebe auszudricken,
irdisch und himmlisch. Handelt es sich dabei um eine in jedem
Menschen zutiefst verankerte innere Wahrheit? Oder nur um einen
Wunsch, den wir alle unbewusst teilen? In allen groflen Kulturen der
Menschheit, von der Steinzeit bis zur Gegenwart, in allen Religionen
und spirituellen Schulen galt und gilt das Herz als ein Symbol, als das



biologische Zentrum fiir Liebe, Mitgefiihl, Freude, Mut, Stirke,
Wahrheit und Weisheit. Im Zeitalter von Herztransplantationen und
Datenmigrationen scheint der Zauber des Herzens verflogen, gerade
so, als konnte er unserer technisierten Welt nicht standhalten. Aber
vielleicht briuchten wir genau diese Eigenschaften fiur eine humane
Zukunft. Der kleine Prinz sagt: »Man sieht nur mit dem Herzen gut«.
Und doch haben wir bisher an unserem biologischen Herzen keine
Augen gefunden, keine Sensoren fur Mitgefithl und Liebe, keine
Pumpe, die Mut und Stirke ausstofst. Aber wir alle erleben diese
Herzensqualititen als eine innere Realitit, die unser Leben auch leiten
kann. Doch in welchem Zusammenhang steht das mit unserem
pumpenden Herzen? Was ldsst sich aus naturwissenschaftlicher Sicht
tber dieses »andere« Herz sagen, seine Dimensionen von Bewusstsein?
Und wie beeinflusst das Erkrankungen und Therapie?

Aristoteles glaubte, das Herz, und nicht das Gehirn, sei Sitz der
Gefiithle. Die modernen Neurowissenschaften sind der Meinung, dass
Liebe im Gehirn entsteht. Haben auch sie dem Herzen die
Geheimnisse der Liebe gestohlen? Und ist unsere Sprache nur mehr
eine Erinnerung — woran? Oder handelt es sich um belanglose
Metaphern, Worthiilsen, wenn wir davon sprechen, dass uns jemand
ans Herz gewachsen ist, wir unser Herz verschliefSen oder jemanden in
unser Herz schliefSen, das wir auch verlieren konnen, und selbst wenn
wir etwas auf dem Herzen haben, konnen wir uns ein Herz fassen, von
dem hin und wieder ein Stein fallen kann, an dem aber keiner stirbt,
sondern am gebrochenen Herzen, wir kriegen gleich einen Herzschlag,
stehlen womoglich fremde Herzen, wahrend wir selbst unseres
verschenken, das wir womoglich auf der Zunge getragen haben, was
besser ist, als wenn es vor Freude zersprange oder es einem die Angst
abschnurte. Was hat das Herz auf dem Herzen? Manche dieser
Symptome werden tatsichlich zum Kardiologen getragen — zum
Beispiel als Herzrhythmusstorungen oder Herzenge. Herr Doktor, ich
fithle mich, als wiirde mir ein Stein auf die Brust driicken. Fruher



kiimmerte ich mich ausschlieSlich als Chirurg um diese Patienten,
heute interessiert mich der ganze Mensch.

Herzchirurgen konnen Herzen schlafen lassen und zum Schlagen
bringen — doch sie sprechen in der Regel nicht zum Herzen, sondern
uiber Maschinen: Herz-Lungen-Maschine, EKG, Ultraschall oder sogar
Kunstherzen. Und natiirlich mit ihren Kollegen — Assistenzirzten,
Anisthesistinnen, Kardiotechnikern, OP-Pflegern. Eine Herzoperation
ist keine intime Angelegenheit. Das tief im Brustkorb verborgene und
von den Rippen gut geschiitzte Herz wird in grellem Licht unter dem
konzentrierten Blick vieler ~Augenpaare in hochtechnisierten
Operationsraumen eroffnet. Fir den Herzchirurgen ist es zunichst
einmal eine Pumpe, die er reparieren soll — der Motor des Lebens. Im
Gegensatz zu allen anderen Arzten kennt er die Funktionsweise dieses
Motors nicht nur von Filmen und Daten, die mit Ultraschall,
Computertomografie, Herzkatheter oder in der Kernspintomografie
erstellt werden. Auch in Zeiten der Hightech-Medizin bedeutet es fiir
das wahre Verstindnis dieses Organes einen grofSen Unterschied, ob
man es schon einmal mit eigenen Augen gesehen und mit den eigenen
Hinden berthrt hat, oder ob man es nur aus zweiter Hand und von
Monitoren kennt.

Als Herzchirurg greife ich tief in den Brustkorb und lege Hand ans
Herz. Ein Herz ist es nicht gewohnt, angefasst zu werden. Herzen
konnen auf Berihrung sehr empfindlich reagieren. Manche
erschrecken formlich und antworten mit Rhythmusstorungen. Doch
selbst kranke Herzen sind stark, so stark, dass es mich immer wieder
erstaunt, welche Kraft ihnen innewohnt. Wenn sie in meiner Hand
liegen, fithlt es sich an, als seien sie die Essenz des Lebens, der pure,
unbedingte Lebenswille. Fiir mich ist jedes Herz ein eigenes Wesen;
jedes Herz hat ein ganz eigenes Erscheinungsbild. Ich weifd nie, was
sich mir gleich offenbaren wird, wenn ich mit dem Skalpell die Haut
tiber dem Brustkorb durchtrenne und den Brustkorb ertffne. Manche
Herzen sind sehr lebhaft und muskul6s, andere ein bisschen pummelig



mit deutlichem Fettbesatz. Vielen sieht man ihren langen Weg durch
das Leben und ihre Krankheit an, und sie wirken mude und
verbraucht. Doch eines haben sie alle gemeinsam: Sie schlagen fiir ihr
Leben gern.

Was halte ich da eigentlich in der Hand? Wirklich nur die Pumpe
oder nicht vielmehr den Ursprung allen menschlichen Bewusstseins?

Die Neurowissenschaften konnen die Frage nach der Entstehung von
Bewusstsein nicht ansatzweise beantworten. Die vorherrschende
Meinung lautet, Bewusstsein entstehe als Ergebnis biochemischer und
elektrophysiologischer Prozesse im zentralen Nervensystem, dem
Gehirn. Neurowissenschaftler kennen die Bauteile, ihre Funktionen
und komplizierten Verschaltungen sehr genau. Doch wie aus der
organischen Materie unseres Korpers etwas Geistiges wie ein Gedanke
oder ein Gefiihl entsteht, ist weitgehend unbekannt. Das Entstehen
von Bewusstsein ist nach Ansicht des bekannten Neurochirurgen Eben
Alexander und anderer Gehirnforscher ein weifler Fleck auf der Karte
der Neurowissenschaften ((2, 3)). Und wenn das Herz zumindest einen
Teil dieses unbekannten Gebietes ausfiillen konnte?

Stillgelegt

Ich weif$ noch gut, wie ich als junger Arzt das erste Mal ein Herz sah.
Es erinnerte mich an eine empfindliche, frisch geschilte Frucht. Ich
betrachtete das apfelsinengrofSe Organ voller Ehrfurcht. Nur Muskeln,
die pumpen, teilweise von einem diinnen Fettkleid bedeckt, sonst
nichts. So schien es mir auf den ersten Blick. Ich sollte den Sauger
halten, um austretendes Blut abzusaugen, und war froh, etwas in der
Hand zu haben, an dem ich mich festhalten konnte, so machtig waren
die Eindriicke. Unbeirrt schlug das Herz weiter, wahrend meine



Kollegen sorgfiltig den Anschluss an die Herz-Lungen-Maschine
vorbereiteten und zahlreiche sehr feine Nihte am Herzen und der
grofSen Korperschlagader setzten. Die meisten Herzoperationen
konnen nur durchgefithrt werden, nachdem das Herz stillgelegt wurde.
Dazu wird die Blut- und damit auch Sauerstoffversorgung des Herzens
unterbrochen. Um einen geschiitzten Herzstillstand zu erzielen, wird in
die Herzarterien ein bestimmtes Flussigkeitsgemisch infundiert, im
Wesentlichen Blut und Kalium. Die elektrische Erregung des Herzens
kommt so zum Erliegen — es hort auf zu schlagen. Dadurch wird sein
Energieverbrauch gesenkt, und seine Zellen brauchen weniger
Sauerstoff. Manchmal wird es zusatzlich gekiihlt. So kann das Herz
eine bestimmte Zeit, bis es wieder durchblutet wird, ohne grofSen
Schaden tiberdauern. Damit aber der kiinstlich erzeugte Herzstillstand
nicht zum Tode fiihrt, wird das Herz vor der Stilllegung an die Herz-
Lungen-Maschine angeschlossen. Sie transportiert nun das Blut anstatt
des Herzens, das wihrend der Operation pausiert, und reichert es
auch mit Sauerstoff an.

Haufig muss jemand das Herz im Brustkorb in einer bestimmten
Position festhalten, damit der Operateur bei Klappenoperationen
Zugang zu den Herzhohlen hat oder einen Bypass an der Hinterwand
anbringen kann. Meistens der jungste Assistenzarzt. Und plotzlich
wurde es mir in die Hand gegeben; ich wusste gar nicht, wie mir
geschah. Schockstarr bewegte ich mich nicht. Jetzt blof§ nichts
kaputtmachen. Blof§ keinen Fehler machen. Ich hielt das Herz in der
Hand wie einen frithgeborenen Siugling. Es erschien mir so zart, so
verletzlich, und gleichzeitig ist seine kraftige Muskulatur selbst im
erschlafften Zustand sehr definiert sptirbar. Ich hatte noch kein Gefiihl
fur die Konsistenz, das Gewebe, fur das Wesen des Herzens. Ich
glaube, es war ein Minnerherz, aber es konnte auch ein Frauenherz
gewesen sein. Sie sehen nahezu gleich aus, dhnlich grofS, dhnlich stark,
zirka dreihundert Gramm schwer.



Mit den Monaten und Jahren wurden meine Aufgaben als angehender
Herzchirurg im OP anspruchsvoller. Ich durfte den Brustkorb
eroffnen, den Anschluss an die Herz-Lungen-Maschine tibernehmen,
schliefSlich den ersten Bypass nihen. Meine Lehrer tiberwachten jeden
Handgriff mit Argusaugen, gelegentlich fithrten sie mir sogar die
Hand. Vor Aufregung fiel mir manchmal beinahe der Nadelhalter aus
den Fingern, und wenn irgendwo auch nur ein Blutstropfen
durchsickerte, blieb mir fast das Herz stehen. War ich zu tief oder
noch richtig? Mein erfahrener Kollege sagte nichts, also weiter. Ich
lernte, meine Emotionen zu kontrollieren, am besten: keine zu haben.
Millimeter fiir Millimeter tastete sich die Nadel durch die Winde der
Herzarterien, die selbst nur einen Innendurchmesser von ein bis zwei
Millimetern haben und Winde diinn wie Pergamentpapier. Wenn die
Korperschlagader, der grofSe Strom des Lebens, reifSen wiirde, konnte
das Blut bis hoch zur OP-Lampe spritzen. Da zittern jedem Anfinger
die Hinde. Klarer Verstand und dufSerst priazise Mechanik machen
eine Operation sicher. Das verinnerlichte ich und wurde immer
souverdaner, doch aufSerhalb des OPs druckte dieses kihle
Funktionieren mein Herz ab, und ich merkte es nicht einmal in
meinem bedingungslosen Streben, ein guter Operateur zu werden.

Nach acht Jahren, bereits selbst Herzchirurg, nahte ich nach einer
langen Operation am Ende die Haut zu, ohne mir viele Gedanken zu
machen. Ich begeisterte mich fiir die Technologien und ihre
faszinierenden Moglichkeiten. Mittlerweile konnte ich eine bestimmte
Art von Bypass-Operation sogar am schlagenden Herzen routinemafSig
durchfithren. Bei den meisten Operationen wird das Herz jedoch wie
beschrieben stillgelegt, repariert und danach wieder zum Schlagen
gebracht. Die komplexen Reparaturen von Herzklappen und die
enorme Verantwortung meines Berufes reizten mich gleichermafSen.
Das Herz verzeiht nicht viele Fehler, der Zeitdruck ist enorm, denn der
Herzstillstand sollte in der Regel nicht linger als 60 bis 90 Minuten
dauern. Je kiirzer, umso besser. Es ist ein bisschen wie Reifenwechseln



in der Formel 1. Der Boxenstopp sollte nicht zu lange dauern, sonst ist
der Patient aus dem Rennen. Ich hatte einen wundervollen Lehrer, der
es so formulierte: »Der Patient darf bei der OP nicht aus der Kurve
fliegen, und die Voraussetzung dafir ist ein handwerklich
hervorragend reparierter Motor. «

Natiirlich wollte ich als Arzt zuallererst meinen Patienten helfen. Doch
ich verhehle nicht, dass mich der duflerliche Glitter, die Bewunderung,
die Herzchirurgen hiufig zuteil wird, ebenfalls lockte. Verantwortung
und Ansehen sind sicher vergleichbar mit dem eines Jetpiloten. Doch
gegeniiber dem Herzen ist ein Flugzeug eine eher tberschaubare
Maschine, es  reagiert  aufgrund  planbarer  technischer
GesetzmifSigkeiten immer gleich. Als Herzchirurg kann ich mich auf
keine eindeutige Kausalitiat verlassen — im Sinne von » Wenn ich diesen
Knopf driicke, wackelt die Klappe«. Die Mechanik des Herzens ist
sehr viel subtiler, nicht steuerbar, und gar nicht so selten benehmen
sich Herzen anders, als man es erwartet. Der Chirurg muss mit allem
rechnen, den Uberblick behalten, Ruhe bewahren — und darf sich vor
allem nicht von Gefiihlen leiten lassen. Was ich perfektionierte.

Erweckt

Tagein, tagaus arbeitete ich mit Herzen. Ich lebte in der sterilen
Wirklichkeit des OPs. Meine Herzensbegegnungen beschriankten sich
darauf, jeden Tag vor einem offenen Brustkorb zu stehen. Mit meinem
Team holte ich halb tote Patienten ins Leben zuriick, reparierte
Pumpen, um ihren FEigentimern wieder Lebensqualitit zu
ermoglichen, dachte selten tUber den  OP-Tisch  hinaus.
Herzoperationen finden an der Quelle des Lebens statt, und bei den
meisten Menschen sprudelt sie danach wieder. Doch manche sterben



auch dabei. Das muss man wegstecken. Man darf nicht zu viel fithlen,
schon gar nicht Mitleid. Sonst funktioniert man nicht mehr gut. Eines
Tages merkte ich, dass ich die Stimme meines eigenen Herzens nicht
mehr richtig horen konnte. Denn immer o6fter beschiftigte ich mich
mit Fragen, die, eigentlich unvorstellbar, nichts mit der Chirurgie zu
tun haben. Ist das Herz mehr als eine Pumpe? Koénnen wir mit dem
Herzen bewusst wahrnehmen? Vielleicht sogar aus dem Herzen heraus
handeln? Gibt es einen Zusammenhang zwischen der Stimme des
Herzens und Erkrankungen, einem erfiillten oder leidenden Leben? All
dem wollte ich auf die Spur kommen. Das Resultat meiner Reise zu
den Geheimnissen des Herzens halten Sie nun in Handen.

Wo sollte ich anfangen? Als Wissenschaftler recherchierte ich bei
anderen Kollegen meines Fachs und auch interdisziplinar.
Mathematiker, Ingenieure und Herzspezialisten riicken dem Herz mit
immer mehr Technologie und virtueller Realitit zu Leibe. Alles
aufSerordentlich faszinierend, habe ich doch selbst Navigationssysteme
fur das Herz entwickelt. Aber ich fand leider nicht das, was ich suchte.
Bis mich an einer Bahnhofsbuchhandlung ein knallrotes Herz
anstrahlte. »Herz-Schmerz« lautete die Schlagzeile der Bildzeitung,
gefolgt von der Frage: »Woher weif$ ich, ob mein Herz krank ist?« Das
hitte ich auch gern gewusst, also trat ich naher und fand Altbekanntes
zum Thema Herzinfarkt und Co. Im Zeitschriftenstinder daneben
versprach ein Heft »Alles Wissenswerte iiber Bluthochdruck,
Cholesterin, Infarkt, Gefafdverengung, Herzschwiche,
Herzrhythmusstorungen, Herzenge und Organersatz«. Man sollte als
Wissenschaftler nicht im Elfenbeinturm sitzen, und so investierte ich
acht Euro neunzig Cent und erfuhr null Neues.

Ein Freund schickte mir einen Artikel. »Neurologie. Wie der Bauch
den Kopf bestimmt.« Ich las Interessantes tiber das Nervensystem des
Darmes und seine Kommunikation mit dem »Kopfgehirn«, wie es
genannt wurde, und dass Arger auf den Magen schligt sowie



bestimmte Arten von Bewusstsein im Darm entstehen konnen. »Das
Bauchhirn ist hochintelligent«, verkiindete der amerikanische
Neurowissenschaftler Michael Gershon, Chef des Departments fiir
Anatomie und Zellbiologie der Columbia University in New York.
Wenn es »Intelligenz« im Bauch gab, der bisher eher dafiir bekannt
war, zu verdauen und Kot zu produzieren, konnte doch auch im hoher
gelegenen Herzen etwas zu finden sein. Doch im Weiterlesen lief ich in
eine linke Gerade: »Das Herz ist dagegen eine primitive Pumpe«,
erklarte Gershon. Fiir einen Augenblick wurde mein Herz auf die
Bretter geschickt. Doch es lief§ sich nicht auszidhlen, schlug mir im
Hals, klopfte bis zum Hirn, Emporung wallte hoch. Primitiv? » Mein«
Herz? Niemals!

Friher habe ich mal geboxt und gelernt, auf die Schlige meiner
Gegner vorbereitet zu sein. Doch dieser erwischte mich kalt. Irgendwo
ganz tief in mir wusste ich, das stimmte nicht. Aber wie sollte ich es
beweisen? Wie ein Geigenbauer eine Stradivari liebt, schitze ich die
Biologie des Herzens, seine Tone und Mechanik. Und eine Geige ist
nicht nur ein simpler Kasten mit vier Saiten. Wenn sie jemand zu
spielen versteht, entsteht ein Universum an Musik und Emotionen.

Wenn das Herz nur eine primitive Pumpe wire, wieso hat man es
bisher nicht geschafft, eine Pumpe zu bauen, die auch nur annihernd
so einzigartig gut funktioniert? Wieso konnte man das Herz nicht
einfach ersetzen, und wieso mussten so viele Menschen auf Wartelisten
fir Organtransplantation sterben?

Mein Kimpferherz erwachte. Ich ging in gewisser Weise noch
einmal zuruck auf Start und verliefS die Sicherheit, die ich mir als
Herzchirurg angeeignet hatte. Ich begann, Fragen zu stellen, die tiber
den Operationstisch hinausreichten. Ich schaute mir diese »primitive
Pumpe« noch einmal ganz genau an, auch aus unkonventionellen
Perspektiven, um sie mit meinen Erfahrungen aus vielen tausend
Herzoperationen abzugleichen. Im Operationssaal beobachtete ich
nun mit Argusaugen. Ich wollte mir keine Herzensregung entgehen
lassen.



Immer wieder fiel mir in dieser Zeit die Diskrepanz zwischen den
medizinischen und symbolischen Darstellungen des Herzens auf, und
ich sprach auch mit anderen dariiber. »Das Herz darf wohl nur gut
sein«, wandte einmal eine Bekannte ein, nachdem ich einige Stilbliiten
rund um das Herz aufgezihlt hatte. » Aber es gibt auch ein Hasenherz
und ein klammes Herz und ein eiskaltes Herz und eines aus Stein und
ein erkaltetes. «

Im ersten Moment war ich sprachlos. Sie hatte Recht, ohne Zweifel.
Auch diese Frage musste ich zulassen und nicht ausklammern. War ich
selbst einer Sehnsucht auf den Leim gegangen? Dann sah ich ein
krankes Herz vor meinem inneren Auge, ein Herz, das, nicht mehr
richtig durchblutet, klamm geworden war. Kalk hatte es versteinern
lassen in seiner Angst, die ihm jeden Mut genommen hatte. Und da
wusste ich, dass ihr Einwand meine Absicht bestitigte. Das Herz aus
sich heraus ist stark, lebensbejahend — positiv. Angst ist gestockter
Fluss, gefrorene Energie.

Manchmal ist es erforderlich, einen Schritt zuriickzutreten, um das
gesamte Bild zu sehen. Als Wissenschaftler habe ich gelernt, dass
erfolgreiche Frauen und Minner, grofSe Personlichkeiten immer Herz
und Verstand einsetzen. Es ist erlaubt und unsere Aufgabe, nichts als
gegeben hinzunehmen, alles in Frage zu stellen, neu zu denken. Gerade
dem Unvorstellbaren entspringen in der Wissenschaft die besonders
interessanten Fragen.

Wie ich zu meinen Erkenntnissen gelangte und wie sie unser Leben
positiv verandern konnen, erzdhle ich auf den folgenden Seiten, in
denen ich auch das Wunderwerk Herz eroffnen mochte. Das Herz
begleitet uns vom Mutterleib bis zur Mutter Erde am Ende, wir fithren
seinen Namen so oft im Munde, und doch ist dieses zentrale Organ
vielen Menschen sonderbar fremd, ja, nicht wenige haben sogar Angst
davor. Einige Menschen sind froh, wenn sie ihr Herz nicht spiiren.
Denn das bedeutet doch, dass alles in Ordnung ist? Das habe ich auch
lange geglaubt, bis ich eines Besseren belehrt wurde. Heute meine ich,



dass die Wahrnehmung des Herzens in der Medizin nicht nur als
Pumpe, sondern als Quelle des Lebens und von Bewusstsein und
ursdchlich an vielen Storungen und Krankheiten beteiligt, uns ein
neues und tieferes Verstindnis tiber die Zusammenhinge im Korper

schenken konnte, das in der Folge zu mehr Gesundheit und auch
Lebensfreude fiihrt.

Auf der Suche nach der wahren Natur des Herzens habe ich auch mein
eigenes Herz wiedergefunden. Eine gewisse Herzarmut, so mag mir
scheinen, ist Medizinern nicht fremd. Vielleicht glauben wir, unser
Herz stilllegen zu missen, weil wir mit so viel Leid konfrontiert sind.
Gesellschaftlich werden wir dafiir mit Anerkennung und hohem Status
belohnt. Lieber der eiskalte Chirurg als der mitfithlende, dem
womoglich die Hinde zittern. Heute weifs ich, dass auch meine
mitfuhlenden Hinde nicht zittern, nein, sie haben Augen. Die
ganzheitliche Wiederbelebung meines Herzens hat mein Leben, meinen
Umgang mit mir selbst und auch die Beziehung zu meinen
Mitmenschen und natirlich Patienten gravierend verdandert. Sie sind
keine Behiltnisse, in denen die Pumpe streikt, sondern ganze
Menschen, denen ich mit Medizin und Anteilnahme begegne.

Niemand wiirde bestreiten, dass es Liebe gibt. Aber konnen wir sie
messen? Wir konnen innere Phianomene spuren und fiihlen, die wir
nicht direkt objektivieren konnen. Wir konnen sie auch nicht im
Labor nachweisen oder ihre molekulare Entstehung vollstindig
erklaren. Aber wir fihlen sie intuitiv. Immer mehr Menschen suchen
Antworten, vielleicht weil sie »spliren«, dass uns ein Leben, basierend
nur auf Technologie und Beschleunigung, nicht gliicklicher und
zufriedener macht. Wire es moglich, zu uns selbst und in unsere
Herzen zuruckzukehren? Korperzentrierte Therapien und spirituelle
Schulen versuchen, Bewusstsein tiber den Korper zu erlangen und
dabei »ihr Herz zu offnen«. Irgendetwas scheint in unserem
modernen, komfortablen, aber auch leistungsorientierten und



zunehmend technisierten Leben zu fehlen. Unsere rationale und doch
alles andere als vernunftige westliche Lebensart entspricht nicht den
Vorstellungen von einem ganzheitlichen Dasein.

In den folgenden Kapiteln erzdhle ich die Geschichte eines
Herzchirurgen, der sich auf den Weg machte, das
abhandengekommene Herz wiederzufinden. Ich habe uralte und
hochaktuelle Erkenntnisse aus verschiedenen wissenschaftlichen
Welten zusammengetragen, vor allem auch uber die geheimen
Verbindungen von Herz und Gehirn und wie sie Emotionen und
Bewusstsein beeinflussen. Daraus ergeben sich neue Erkenntnisse fiir
die Gesundheit des ganzen Herzens und seiner Therapie. Also fiir den
ganzen Menschen.

Herzhoren

BuBumm, BuBumm, BuBumm - das gesunde Herz macht zwei Tone,
von denen der erste etwas kiirzer klingt. Es ist keine monotone
Marschmusik, kein BummBumm, BummBumm, sondern ergibt, durch
den verkiirzten ersten Takt, einen tdnzerischen, leichten Rhythmus.
Wir konnen das BuBumm horen, wenn uns jemand erlaubt, unser Ohr
an seine Brust zu legen. Als Kind habe ich es geliebt, dem Herzschlag
meiner Geschwister und Eltern zu lauschen. Der erste Herzton, das
Bu, wird erzeugt, wenn das Herz kontrahiert und die Herzklappen
offnen, der zweite, das Bumm, wenn das Herz wieder entspannt und
die Klappen schlieffen. Aus der Embryologie und Pranataldiagnostik
wissen wir, dass dies der erste Ton ist, den wir in unserem Leben
horen, lange bevor wir geboren werden. Er ist von immenser
Bedeutung fiir die Mutter-Kind-Beziehung.

Das Herz eines anderen Menschen horen zu diirfen ist etwas sehr



Intimes, Besonderes. Herzhoren erfordert Nahe. Auch in der Medizin.
»Machen Sie bitte Thren Oberkorper frei.« Was hierbei eigentlich
geschieht — Ich hore dein Herz! -, ist eine rein diagnostische
Maf$nahme, die immer seltener eingesetzt wird. In friheren
Jahrhunderten und auch noch Jahrzehnten galt es als hohe arztliche
Kunst, die feinen Tone und Gerdusche zu unterscheiden und die
richtige Diagnose zu stellen. Noch zu Zeiten meiner Ausbildung wurde
in einem der angesehensten medizinischen Fachblatter tiberhaupt, dem
New England Journal of Medicine, ein wissenschaftlicher Artikel
publiziert, der darlegte, dass mit der Auskultation des Herzens, also
dem Abhoren durch erfahrene Fachleute, Diagnosen mit hoher
Treffsicherheit gestellt werden konnen ((4)).

Und genau 30 Jahre spiter ist es fiir einen Herzchirurgen
erntichternd, wenn ein Patient kurz vor einer Operation sagt: »Sie sind
der erste Doktor, der auf mein Herz hort« ((5)). Das Abhoren des
Herzens ist fur die meisten Patienten die grofStmogliche Intimitat
zwischen Arzt und Patient. Ich bin der festen Uberzeugung, darin liegt
auch ein tiefer Wunsch des Menschen, dass sein Innerstes gehort wird.

Heute hat das bewegte Bild den Ton abgelost. Nach meiner
Beobachtung horchen Herzspezialisten nur noch selten auf die Herzen
ihrer Patienten. Dies betrifft nicht nur die Tone und Gerausche, welche
die Mechanik des Herzens verursacht, sondern auch die andere
Stimme des Herzens, die aus den Welten der Weisheit und des
Mitgefithls kommt. In zunehmendem MafSe sind sich Herzforscher,
Psychologen und spirituelle Lehrer einig: Diese Stimme ist untrennbar
mit dem organischen Herzen verbunden.

Wann haben Sie sie zuletzt gehort?

Ich mochte Sie zu einer bewussten Wahrnehmung Ihres Herzens
einladen. Legen Sie Ihre rechte Hand auf Thr Herz und fiihlen Sie Ihren
Herzschlag. Atmen Sie gleichmifSig ein und aus und nehmen Sie wahr:



Was hat Thnen Thr Herz zu sagen?

Was immer Sie auch horen oder nicht, es ist das Richtige. Bleiben Sie
geduldig und urteilen Sie nicht. Es gibt viele verschiedene Arten von
Meditation. Das Ziel ist immer das gleiche: innehalten, langsamer
atmen, in sich hineinspiiren und die Gegenwart sowie alle Gedanken
und Gefiihle beobachten.

Vielleicht fithlen Sie nach einer Weile, wie Thnen Thr Herz mit jedem
BuBumm Leben schenkt. Jetzt. Von Augenblick zu Augenblick. Und
dann wird aus dem Leben eine neue Lebendigkeit.

Als ich diese Meditation vor iiber zehn Jahren zum ersten Mal
praktizierte, horte ich ... nichts. Ich stand noch ganz am Anfang
meiner Reise zum wahren Herzen. Das Herz war damals noch eine
Pumpe fiir mich, wenn auch keine primitive, sondern ein Wunderwerk
der Prizision und Kraft.



Der Sechszylinder-Bio-Turbo

Neuntausend Liter Blut beférdert das Herz taglich und schlagt dabei
rund hunderttausend Mal. Die grofSen Muskelbahnen des Herzens
verwinden sich spiralférmig ineinander und formen fantastische
Hohlensysteme, die durch die Herzklappen verbunden und
Scheidewinde getrennt sind. Fiir den Ausstof§ von Blut rotieren innere
und duflere Muskelschichten gleichzeitig in verschiedene Richtungen
und folgen dabei einer fein abgestimmten Choreografie ((6)).
Physikalisch kénnte man das Herz daher nicht nur als Pumpe, sondern
fast schon als eine Turbine betrachten. Und wenn es Thnen manchmal
vorkommen mag, als wiirde es in Threm Leib springen, ist das
ebenfalls zutreffend. Blickt man in den offenen Brustkorb, hiipft das
Herz mehr, als dass es lauft. Und wie diese Springe und Drehungen
aussehen, in welchem Rhythmus sie vollfihrt werden, welche Figur
das Herz dabei macht, das verrit dem Herzchirurgen schon sehr viel
tiber seinen Zustand. Dieser Tanz des Herzens und seine
geometrischen Formen sind so einzigartig wie ein Fingerabdruck. Sie
konnten damit als Person identifiziert werden, denn es gibt keine zwei
Menschen mit einem identischen Herzen auf der Welt. Diese
Erkenntnis machten sich auch Forscher an der Universitit Buffalo
zunutze und entwickelten prototypisch einen Herzradar. Die
Menschen der Zukunft konnen sich vielleicht mit ihrem
Herzensabdruck in ihren Computer einloggen, im Supermarkt

bezahlen oder am Flughafen einchecken — sich ausweisen mit ihrem
Herzen ((Z7)).

Ublicherweise jedoch verbirgt sich das Herz gerne vor allzu
neugierigen Blicken. Damit der Herzchirurg es sehen kann, muss er



sich zuerst einmal Zutritt verschaffen in den Maschinenraum des
Herzens, der vom Herzbeutel, auch Perikard genannt, gebildet wird.
Das Perikard formt eine feuchte Hohle, damit sich das Herz nicht
wund reibt und darin schon gleiten kann. Es unterstiitzt seine Arbeit,
engt es aber nicht ein. Auch sorgt es dafiir, dass das Herz nicht zu voll
werden kann und in bewegenden Situationen dort bleibt, wo es
hingehort. Es gab nach Herzoperationen Fille, in denen das Herz
seinen angestammten Platz verlassen hat und in die Lungenhohlen
gefallen oder gehupft ist — eine todliche Komplikation, sofern sie nicht
sofort erkannt und behoben wird.

Wenn das Herz verletzt wurde oder Entziindungen uberstanden hat,
kann die Wohnung des Herzens eine harte Schale bilden. Zuerst
verklebt das Perikard mit dem Herzen, das wird als
Herzbeutelentziindung oder Perikarditis bezeichnet. Spater bilden sich
Kalkstrange, welche die Bewegungen des Herzens massiv einengen.
Das Herz kann sich dann nicht mehr richtig fillen und befindet sich in
einem ausweglosen Wiirgegriff. Seine ehemals kuschelige Wohnung
wird zu einer todlichen Falle, der MafSanzug zu einer Zwangsjacke.
Passenderweise wird diese Situation als Panzerherz bezeichnet. Ein
Panzer hat am Herzen nichts verloren, er schiitzt nicht, sondern
behindert es, macht es unfrei in vielerlei Hinsicht. Rein biologisch
betrachtet verliert das Herz dann die Fihigkeit, ausreichend Blut
aufzunehmen. Und das kann zum Tode fithren.

Ein gesundes Perikard schiutzt also das Herz und sorgt dafir, dass es
seinen eigenen Raum hat und frei und ohne Behinderung oder
Einengung schlagen kann. Beides braucht das Herz — Schutz und
Freiheit. In der traditionellen chinesischen Medizin wird der
Herzbeutel als »die Mutter des Blutes und Beschiitzer des Herzens«
bezeichnet. Unsere Schulmedizin bestitigt diese Sichtweise, denn das
Perikard tibernimmt auch eine Immunfunktion und schiitzt das Herz
vor Infektionen. Die Vielseitigkeit des sehr flexiblen und gleichzeitig



reif$festen Perikards ist uns Herzchirurgen bei Operationen eine grofSe
Hilfe. Gelegentlich verwenden wir sogar ein kleines Stiick Perikard bei
unseren Operationen. Einige Quadratzentimeter Perikardflicken, so
sagen Herzchirurgen tatsichlich dazu, werden Dbeispielsweise
entnommen, um eine Klappe zu reparieren oder ein Loch bei einem
angeborenen Herzfehler zu verschliefSen.

Das Herz hat eine Pumpfunktion, und um Blut zu transportieren,
bewegen sich Basis und Spitze in einer geschmeidigen Bewegung
aufeinander zu. Seine flussige Fracht wird durch labyrinthartige
Hohlen dirigiert, vielgestaltige, fantastisch geformte Kathedralen des
Lebens, die von muskuliaren Siaulen, markanten Simsen und feinsten
Sehnen durchzogen sind. Sie sorgen fiir Stabilitat und Kraft und bilden
die diffizile Mechanik der sechs Herzklappen. Diese Ventilsysteme
sorgen dafur, dass das Blut im Ho6hlensystem nach vorne fliefst und
niemals zuriick.

Ja, Sie haben richtig gelesen. Es sind sechs Klappen, wobei die
kleinsten den lingsten Namen haben: Valvula sinus coronarii thebesii
und Valvula venae cavae inferioris. Sie treten vor allem als
»Einserfragen« bei Anatomiepriifungen in Erscheinung und helfen
dabei, das sauerstoffarme Blut, das im rechten Vorhof angesaugt wird,
weiterzuleiten Richtung Lunge. Der Blutstrom im Herzen darf nicht
abreifSen. Sind Klappen grob undicht, stark verkalkt oder bestehen
falsche Verbindungen, werden Patienten sehr krank.

Im gesunden Herzen fliefSt das sauerstoffarme Venenblut, das aus
dem Korper kommt, vom rechten Vorhof durch die Trikuspidalklappe
in die rechte Kammer und wird von dort kraftvoll an die mehrere Liter
grofSen Lungenfliigel weitergereicht. Jetzt kommt die Atmung ins Spiel.
Jedes Mal, wenn wir ausatmen, entschwindet in den Lungen
Kohlendioxid aus dem Blut in die ausgeatmete Luft. Wenn wir
einatmen, werden unsere roten Blutkorperchen mit Sauerstoffatomen
beladen. SolchermafSen erfrischt wird das sauerstoffreiche Blut nun in
den linken Vorhof gesaugt und steht bereit fir die grofSe Reise bis zu



den entlegensten Zellen wunseres Korpers. Mit dem nachsten
Herzschlag flutet es, die Mitralklappe passierend, blitzartig die linke
Herzkammer und verldsst dann durch die Aortenklappe das Herz. Die
linke Kammer ist eine muskelstarke Urgewalt und kann die
physikalischen Driicke aufbauen, die wir in den Arterien als Puls
fihlen. Blut zirkuliert in einem geschlossenen Kreislauf. Diese
Entdeckung wurde erst vor 360 Jahren von dem englischen Arzt und
Wissenschaftler William Harvey gemacht. Zuvor folgten Arzte iiber
1.400 Jahre lang der irrigen Lehre des antiken Arztes Galen, nach
welcher Blut in der Leber produziert wird und in anderen Organen
wieder versickert. Das Herz betrachtete er als eine Art Ofen, in dem
eine Flamme zur Reinigung des Blutes brannte, und tiber die Lungen
wurde der Rauch abgefiihrt. Harvey hatte den Mut, diese damals
bindende Lehrmeinung anzuzweifeln, und wurde dafiir von vielen
verspottet. Er hat jedoch ein neuzeitliches Verstindnis unseres Korpers
und des Herzens begriindet, und dank ihm wissen wir heute, dass Blut
zirkuliert und tiber die Venen zum Herzen zuruickkehrt ((8)).

Das Herz gibt also nicht nur, es kann gleichzeitig auch nehmen. Mit
jeder Kontraktion wird nicht blof§ Blut ausgestofSen, sondern auch
angesaugt. Geben und Nehmen in einem ist das fundamentalste
Prinzip des Herzens und auch das Wesen der Liebe und einer
ausgewogenen Beziehung zwischen Menschen und jeder Partnerschaft.
Acht bis zehn Tonnen Blut empfiangt und verteilt dieser Muskel pro
Tag bei einem erwachsenen Menschen. Stellen Sie sich einmal vor, Sie
missten jeden Tag neun Tonnen Blut iiber die Strafle tragen und
wieder zuriickbringen. Bei einem Fassungsvermogen von zehn Litern
wiren das neunhundert Eimer. Wie lange wirden Sie wohl
durchhalten? Das Herz setzt noch einen oben auf: Es »tragt« Ihr Blut
nicht nur tber die Strafle, es pumpt es durch ein hunderttausend
Kilometer langes BlutgefiafSsystem. Das alles geschieht Herzschlag fur
Herzschlag im Inneren des Korpers — und nur selten kommt uns in den
Sinn, welche geradezu uberirdische Leistung das Herz vollbringt.
Vielleicht mochten Sie an dieser Stelle noch einmal innehalten und eine



