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Man kann wohl sagen: Die moderne Medizin ist fur viele von uns ein wahrer
Segen. Fir nahezu jedes Symptom, fir nahezu jede Krankheit und alle unan-
genehmen Befindlichkeiten stehen uns Medikamente oder auch Salben und
Cremes zur Verfigung. Viele Jahre hat sich, so zumindest ist mein Eindruck,
ein GroBteil der Gesellschaft vor allem auf die moderne Medizin gestitzt
und auch hauptsachlich darauf verlassen. Ein anderer Bereich scheint dafir
etwas in den Schatten gertckt zu sein, der Bereich, der uns Menschen viele
Hunderte von Jahren zur Seite stand, wenn es uns nicht gut ging. Es ist das
Reich der Pflanzen. In der Pflanzenheilkunde (Phytotherapie) stehen uns viel-
faltigste Heilpflanzen zur Verfligung, deren Heilkraft wir uns in unterschied-
lichen Darreichungsformen, so zum Beispiel Tinkturen, Tees und Salben zu-
nutze machen kénnen.

Eine weitere Moglichkeit und somit ein Teilbereich der Phytotherapie ist die
Aromatherapie und auch Aromapflege. Sie beinhaltet die Anwendung von
atherischen und fetten Olen sowie Pflanzenwéssern. Als Seminarleiterin, die
die Aromapflege in medizinischen Einrichtungen schult, beobachte ich, dass
das Thema naturheilkundliche Anwendungen, Aromapflege und naturliche
Hautpflege einen immer gréBeren Stellenwert zu bekommen scheint. Diese
Entwicklung freut mich naturlich sehr. Seit 2007 beschéftige ich mich sehr inten-
siv mit der Aromapflege. Ich konnte schon so oft die hervorragende Wirkung
der Ole bei mir selbst, bei meiner Familie und letztlich auch bei meinen Patien-
ten beobachten, ja, ich habe sogar schon so manches kleine Wunder erlebt.
Als examinierte Altenpflegerin weil3 ich zugleich um all die korperlichen Ver-
anderungen, die das Alter mit sich bringen kann. Auch wei3 ich um die Krank-
heiten, die im Herbst unseres Lebens auftreten kdnnen. Ich weil3 aber auch um
die dtherischen und fetten Ole, die hier eine groBartige Unterstiitzung bieten
konnen — zur Linderung von Beschwerden bis hin zu einem Heilsein.

Die naturlichen Helfer kurieren uns Menschen manchmal sogar besser, weil
bei einer korrekten Dosierung und der richtigen Auswahl der atherischen
Ole nicht mit den Nebenwirkungen zu rechnen ist, wie wir sie von manchen
Medikamenten oder auch medizinischen Salben her kennen. Nicht zuletzt ist
die Hautpflege ein riesiges Thema und ich weif3, was eine gute und natir-
liche Hautpflege alles kann.



Die Heilkraft der Pflanzen

Als mich meine »Aroma-Kollegin« (wie sie mich selbst einmal nannte) Tuula
Misfeld fragte, ob ich ein Vorwort fir ihr neues Buch beisteuern méchte,
habe ich mich sehr gefreut. So wie ich mich auch sehr Gber dieses Buch selbst
freue, denn es gibt Ihnen die Méglichkeit, auf kérperliche Veranderungen,
die das Alter mit sich bringen kann, kreativ und eigenverantwortlich einzu-
gehen. Es muss ja nicht einmal um Symptome wie Schmerzen gehen, schon
allein die Kérperpflege mit natirlichen Produkten unterstitzt lhre Haut und
Uberdies auch das Immunsystem und Ihr Wohlbefinden auf nachhaltige und
ganzheitliche Weise. Daher wiinsche ich Ihnen viele duftende Augenblicke
und viel Freude beim Entdecken und Ausprobieren.

Ihre Claudia Nowotny
Aromaexpertin und Aromafreundin aus Bamberg
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Meinen ersten Kontakt mit dtherischen Olen und den wunderbaren Diiften
dieser Welt hatte ich im Aufenthaltsraum der Herz-OP 13 des Universitatskli-
nikums Schleswig-Holstein, Campus Libeck, wo ich als Krankenschwester ta-
tig war. Meine damalige Kollegin Angelika lie3 mich an einem kleinen brau-
nen Flaschchen riechen. Nichts ahnend inhalierte ich tief das atherische Ol
der Rosengeranie. Diesen Moment werde ich niemals vergessen. Nicht nur,
dass sich Gerliche in unser Erinnerungssystem einbrennen, dies war ein ein-
schneidendes Erlebnis. Der rosige, holzige, blumige Duft war sehr stark und
lie3 meine Geruchszellen férmlich vibrieren. Ich war so Uberwaltigt, dass ich
kaum Worte finden konnte. Nur eine einzige Duftprobe dieses atherischen
Ols sollte mein zukiinftiges Leben beeinflussen. Ich wollte mehr dariiber wis-
sen, was diesen Duft und diese Kraft, die ich darin gespurt hatte, ausmachte.
Ich hatte die Welt der Difte fir mich entdeckt.

Ich begann, samtliche Blcher zu walzen und viele Kurse zu besuchen, die
mir alles tiber die Wirkung der Aromatherapie und die atherischen Ole bei-
brachten. Viele Ole wendete ich bald zu Hause in meiner Familie mit meinen
drei Kindern an. Aber auch meine Arbeit im Krankenhaus und im Hospiz,
der ich mich hingebungsvoll widmete, wurde durch die Aromatherapie posi-
tiv beeinflusst. Jedes Symptom, ob korperlich oder seelisch, wurde fortan
zumindest begleitend mit dtherischen Olen, Hydrolaten oder Pflanzendlen
versorgt.

Heute schule ich als Aromatherapie-Seminarleiterin Krankenpflegerinnen
und -pfleger in Hospizen und Krankenhausern. Viele Einrichtungen sind sehr
offen fur die Aromapflege und méchten ihren Patienten dieses wunderbare
duftende Angebot nicht vorenthalten. Auch Hospize suchen standig nach
Maoglichkeiten, die Versorgung der Bewohner zu verbessern und die schwe-
ren Stunden des Abschieds auch den Angehdrigen zu erleichtern und etwas
ertraglicher zu machen. Hier habe ich die Erfahrung gemacht, dass die Aro-
matherapie sehr gut angenommen wird. Die Dufte der verschiedenen athe-
rischen Ole haben eine sanfte und starke Wirkung zugleich. Sie kdnnen kor-
perliche ebenso wie emotionale Beschwerden lindern, denn beide Ebenen



Wie Diifte unser ganzes Leben begleiten

sind sehr gut mit Diften zu erreichen. Eine weitere Ebene ist das allgemeine
Wohlbefinden, das ebenfalls durch die Aromatherapie positiv beeinflusst
werden kann. Ein Allroundtalent also.

Das Riechen ist eng mit der Geflhlswelt verbunden und Diifte kénnen auch
deshalb das Allgemeinbefinden intensiv beeinflussen. Unser Geruchssinn
vermindert sich zwar im hoheren Alter, trotzdem kénnen wir dieses wunder-
bare Phanomen des Riechens nutzen, um gut und fit durch die zweite Halfte
des Lebens zu gehen.

Es ist nie zu spat. So sagte beispielsweise Rosemarie mit ihren 85 Jahren:
»Ab heute beginne ich ein neues Leben mit der Aromatherapie.«

lhre Tuula Misfeld







DiE KRAFT

wseres, Gerelussins

Der Geruchssinn pragt unser Leben schon seit Urzeiten.

Auch der kleinste Reiz wird von ihm aufgenommen und sofort verarbeitet —
meist natiirlich ganz unbewusst. Allerdings hat sich der Mensch die
Informationen aus den Diiften schon viele tausend Jahre lang zur
Unterstiitzung bei Themen wie Fortpflanzung, Abwehr von Gefahren und
Heilung von Krankheiten zunutze gemacht. Solange der Mensch atmet,
riecht er! Nichts pragt sich mehr ins Gedéachtnis ein als ein Duft.
Difte werden im Langzeitgedachtnis gespeichert und kénnen auch noch
nach Jahrzehnten abgerufen und mit Erinnerungen verkniipft werden.
Der Geruchssinn steuert mehr die emotionale und weniger die
logische Ebene, sodass man liber Gerliche gewissermal3en nonverbal
mit dem Leben und der Umwelt kommunizieren kann.
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Die Kraft unseres Geruchssinns

Der olfaletorische St

Der Geruchssinn, eng verbunden mit dem Geschmackssinn, gehort mit zu
den altesten Sinnen Uberhaupt. Er kann sehr viel mehr Reize aufnehmen und
verarbeiten als die Ohren oder die Augen. Und der Geruchssinn hat vie-
le Facetten. So kann er das Aroma von feinen Duften, den Dunst von Ub-
len Abféllen, den Hauch von Angst oder die Ausdiinstung von Krankheiten
wahrnehmen. Zu Urzeiten war der Mensch auf einen funktionierenden Ge-
ruchssinn angewiesen. Mit seiner Hilfe konnte verdorbene oder giftige von
guter Nahrung unterschieden werden. Und er warnte vor Gefahrenquellen,
wie Feuer. Und auch noch heute spielt der Geruchssinn eine grof3e Rolle
bei der Partnerwahl, nattrlich unbewusst, er entscheidet, ob man jemanden
»riechen kann« oder nicht. Die Emotionen werden durch ihn beeinflusst. Bis
ins hohe Alter verarbeiten und speichern wir Gerliche — und mit taglichen
Riechibungen, wie Sie sie ab Seite 167 finden, kdnnen wir dem Verlust der
Riechfahigkeit entgegensteuern.

Der Geruchssinn bleibt uns ungeféhr bis ins siebte Lebensjahrzehnt voll-
standig erhalten. Dann nimmt er langsam ab, dabei gibt es allerdings gro-
Be Unterschiede. Manche Menschen riechen noch bis ins hohe Alter aus-
gezeichnet, andere verlieren den Geruchssinn eher. Haufig héangt es auch
mit Erkrankungen zusammen, die man im hoheren Lebensalter haufiger hat.
Das kénnen Diabetes oder neurodegenerative Erkrankungen wie Alzheimer
oder Parkinson sein. Einen kleinen Unterschied macht auch das Geschlecht.
Manner verlieren tendenziell friiher den Geruchssinn als Frauen. Die Ursache
dafir ist noch unbekannt. Frauen konnen auch besser riechen als Manner,
was auf hormonelle Unterschiede zurlickgefihrt wird.

Der Weg der Diifte in unsere Sinne

Der Hauch eines Duftes erreicht unsere Nase. Dagegen kdnnen wir uns nicht
wehren, wie zum Beispiel bei den Augen und Ohren, die wir schlieBen oder
uns zuhalten kénnen. Auch den Mund kénnen wir geschlossen halten und
uns weigern, etwas zu essen und damit zu schmecken. Beim Geruch geht das
nicht. Naturlich kdnnen wir uns die Nase zuhalten, allerdings nur solange, bis
der néchste Atemzug nétig wird. Spatestens dann gelangt das Aroma in die
Nase (oder den Mund) und nimmt seinen Weg bis zum limbischen System.



Der olfaktorische Sinn
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Riechkolben

Riechschleimha
mit Zilien

Der Weg der Duftmolekile von der Nase bis zum limbischen System

Der Geruch, genauer gesagt die Duftmolekile — die bei den atherischen
Olen enorm fein sind —, wird in den Riechzellen aufgenommen und verarbei-
tet, einem kleinen Nervengewebe in der oberen Nasenwand, dem Nasen-
dach hinter der Nasenwurzel. Die Informationen werden Uber die Zilien in
den Riechkolben (Bulbus olfactorius), der im sogenannten Riechhirn liegt,
weitergegeben. Im Riechkolben wird die Duftinformation verarbeitet und im
Gehirn im limbischen System abgespeichert. Dieses ist der Teil des Gehirns,
der fur die Entstehung und Verarbeitung von Emotionen sowie fir Erinnerun-
gen zustandig ist. Das Ganze funktioniert wie ein Schlissel-Schloss-System.
Stellen Sie sich das limbische System wie eine Apotheke vor. Dort steht ein
riesengrof3er Apothekerschrank mit unzahligen Schubladen. Kommt ein Duft
an, wird genau diejenige Schublade gedffnet, in der dieser Duft und die da-
zugehdorigen Erinnerungen gespeichert sind — ganz egal, wie lange diese Ab-
speicherung her ist, das Gehirn vergisst keine Gerliche. Die Schublade lasst
den Erinnerungsduft heraus und das Gehirn weif3 sofort, woher es ihn kennt
und ob der Duft als positiv oder negativ abgelegt wurde.

13
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Die Kraft unseres Geruchssinns

Der Geruchssinn ist meist der Sinn, der uns als allerletztes verldsst. Das Rie-
chen funktioniert fast immer bis ins hohe Alter. Alle Difte, die im Laufe unseres
Lebens an uns vorbeigeflogen sind, haben wir aufgenommen und abgespei-
chert. Das begann schon im Mutterleib. Da wir so unfassbar viele Difte in uns
tragen, reagieren wir ganz spontan und unwillkirlich, wenn uns ein Duft wie-
derbegegnet. Vielleicht lacheln wir oder rimpfen die Nase, ganz automatisch.
Jeder Mensch hat seine ganz personlichen »guten« und »schlechten« Difte
in sich abgespeichert. Mag ich einen bestimmten Duft, hei3t das noch lange
nicht, dass Sie ihn auch mogen.

Ist der Geruchssinn gestort, kann das ein schwerer Einschnitt im Leben sein.
Menschen, die durch einen Unfall oder eine Krankheit ihren Geruchssinn
verloren haben, leiden meist sehr darunter. Auch weil der Geruchssinn eng
mit dem Geschmackssinn verbunden ist. So schmeckt alles fad, wenn wir
nicht gut riechen konnen. Das kennen Sie vielleicht von einer Erkaltung,
wenn die Nase verstopft ist — was
Sie auch essen, es schmeckt nicht so
gut, wie Sie es sonst kennen. Auch
nach einer Operation im Gesicht
oder im Schédelbereich kann es zu
einer Verletzung der Geruchsner-
ven kommen. Nach einer langeren
Regenerationszeit erholt sich bes-
tenfalls auch der Geruchs- und Ge-
schmackssinn wieder. Stellt er sich
nicht mehr ein, kann es auch gefahr-
lich werden, denn man riecht und
schmeckt nicht, ob ein Essen verdor-
ben oder die Milch sauer geworden

Die Wahrnehmung von Diften verdndert sich
lber die Zeit. Ist.



Veranderungen im Alter

Diifte und Erinnerungen

Diifte und Erinnerungen sind sehr eng miteinander verbunden, wie ich schon
angedeutet hatte. Jeder Mensch kann sich an die Difte der Weihnachtzeit
erinnern. Fur den einen riecht Weihnachten nach Zimt, Orangen und Tannen-
grin. Ein anderer verbindet es mit dem Duft von Karpfen blau oder Weih-
nachtsgans. Weihnachtsdufte sind haufig warm, st und wohlig. Es sind
Diifte, die das Wohlbefinden nahren. Es gibt aber auch Menschen, die mit
Weihnachten keine guten Erfahrungen gemacht haben. Bei ihnen |6st der
Geruch von Bratapfel und Zimt dann vielleicht schlechte Gefihle aus.

Jeder hat seine ganz eigenen Dufterinnerungen — fir jede Lebensphase
haben sich die typischen Gerliche geradezu in unser Gedéachtnis einge-
brannt und versetzen uns in den jeweiligen Moment zurlick, wenn wir heute
etwas Ahnliches riechen. Ob es der Eintopf ist, den es in unserer Kindheit
jeden Samstag bei der Oma gab, oder der Seifengeruch, der immer aus
dem Laden an der Ecke stromte, wenn wir dort vorbeigingen. Wenn wir
heute so etwas riechen, tauchen sofort die alten Bilder in unserem Kopf
auf — oft ohne, dass wir den Ausléser bewusst mitbekommen. Im Alter ha-
ben wir naturlich einen besonders reichen Schatz an Erinnerungen, den wir
mithilfe der dtherischen Ole auf positive Weise beleben kénnen, um uns an
ihm zu erfreuen.

Gerliche konnen positive, jedoch
auch negative Emotionen hervor-
rufen. Flr den einen kann zum Bei-
spiel der Geruch eines Lagerfeuers
eine tolle Erinnerung an die Jugend-
zeit sein —und man erinnert sich, wie
man eines Sommers frisch verliebt
war. Ein anderer Mensch empfin-
det diesen Geruch als schmerzhaft
und entsetzlich, weil er vielleicht
mit einem Hausbrand verbunden
ist. Nach vielen gelebten Jahren ist
das limbische System mit den unter-
schiedlichsten  Geruchsandenken

Bestimmte Diifte und Gerliche kénnen auch
B Erinnerungen wachrufen, die schon sehr lange
gefullt. Zeit zurlickliegen.
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WELCHE ROLLE SPIELT DER GERUCHSSINN BEI
DEMENZ, ALZHEIMER UND PARKINSON?

Unter einer Demenz versteht man die allgemeine Minderung der geistigen
Fahigkeiten. Sie zeigt sich in Gedachtnisverlust und Vergesslichkeit, wodurch
das alltigliche Leben stark beeintrichtigt wird. Die Demenz beginnt schlei-
chend, Erinnerungsvermégen und Orientierung gehen langsam verloren. Im-
mer mehr Lebensbereiche werden betroffen.

Die Krankheiten Alzheimer und Parkinson sind neurodegenerativer Art. Das
bedeutet, dass beide die Gehirnsubstanz betreffen und nicht heilbar sind. Bei-
de Erkrankungen gehen mit einer Demenz einher.

Die Alzheimerkrankheit tritt bei ungefihr 2 Prozent der Menschen tber
65 Jahre auf. Bei Parkinson sind es ungefihr 1 Prozent der uber 60-J4hrigen.
Beide sind auch heute noch nicht genau genug erforscht, um eindeutige Aus-
l6ser festzumachen. Leider sind beide zudem sehr spit diagnostizierbar und
damit dann meistens schon recht weit fortgeschritten. Eine Heilung der be-
troffenen Nervenzellen ist dann nicht mehr méglich. Die Frithzeichen sind
ziemlich unspezifisch, wie Verstopfung oder Schlaflosigkeit, die auch jeden
Gesunden zeitweise betreffen konnen.

Bei Alzheimer kommt es zu Anhdufungen bestimmter Proteine an den Ner-
venzellen, sodass diese sich verandern, degenerieren und absterben. Naturlich
verlieren wir im Alter immer auch die ein oder andere Nervenzelle, werden
ein bisschen vergesslich oder tuttelig, jedoch sind es bei der Alzheimerkrank-
heit beachtlich mehr Nervenzellen und die Symptome nehmen tiber die Jahre
massiv zu. Die Betroffenen vergessen, wie die Routinen des Alltags gehen, wie
Zihneputzen, Einkaufen, Kochen und so weiter. Die Hirnregionen, die fiir das
Langzeitgedichtnis verantwortlich sind, werden als Erstes und am stirksten
von der Degeneration beeintrichtigt. Das ist auch typisch fiir eine Demenz,
wobei nicht jeder, der eine Demenz hat, gleich eine Alzheimererkrankung ha-
ben muss. Bei etwa 60 Prozent der Demenzerkrankten ist Alzheimer dafir
verantwortlich.

Bei Morbus Parkinson sieht es etwas anders aus. Hier docken auch fehlerhaf-
te Proteine an bestimmte Hirnzellen an - es sind aber die Zellen, die fiir die
Bewegungsabliufe zustindig sind. Daher kommt es hier zu den typischen Be-
wegungsstérungen, dem Schiitteln, der Bewegungsarmut sowie zu einer Mus-
kelstarre und dem sogenannten Maskengesicht. Zusatzlich wird der Neuro-
transmitter Dopamin als Botenstoff nicht ausreichend hergestellt, durch diesen
Mangel schreitet die Degeneration schneller fort und endet im Spatstadium in




einer Demenz. Durch eine hohe Gabe von Dopamin kénnen die Symptome ab-
geschwicht und das Fortschreiten der Erkrankung verlangsamt werden.

Wie hangt das mit dem Geruchssinn zu tun?

Ein frithes Anzeichen gibt es nun aber doch bei beiden Erkrankungen: Bei
tber 90 Prozent der Alzheimer- und Parkinsonerkrankten kommt es zu einem
Geruchsverlust. Der Geruchssinn ist bei Alzheimer- und Parkinsonerkrank-
ten enorm beeintrachtigt, sehr viel mehr als beim normalen altersbedingten
Rickgang bestimmter Fihigkeiten. Es sollte also immer geprift werden, ob
hinter einem auffillig gewordenen Verlust des Geruchssinns eine beginnen-
de Alzheimer- oder Parkinsonkrankheit stecken kann. Natiirlich gibt es auch
andere Ursachen fiur den Geruchsverlust. Auch eine tiber Jahre hinweg ma-
nifestierte chronische Schleimhautentziindung der Nasennebenhéhlen oder
eine schwere Virusinfektion kann zum Riechverlust fithren, ebenso wie ein
Trauma am Kopf oder eine Gehirnerschitterung. Welcher Art ein Riechver-
lust sein kénnte, ldsst sich unter anderem anhand von Riechtests zumindest
ungefihr ausmachen. Wihrend Parkinsonerkrankte im Wahrnehmen und
Unterscheiden von Geriichen stark beeintrichtigt sind, haben Alzheimerer-
krankte mehr Schwierigkeiten, die Gertiche wiederzuerkennen und sich zu
erinnern.

In einer aktuellen Zusammenfassung von wissenschaftlichen Versffentlichun-
gen zu Riechanreizen, die man Patienten mit Demenz gab, zeigte sich ein posi-
tiver Effekt auf das Schlafverhalten, die Essensaufnahme und die allgemeine
Ausgeglichenheit. Auch das spricht also fiir das bereits angesprochene regelma-
f3ige Riechtraining. Insgesamt gibt es ein steigendes wissenschaftliches Interes-
se in diesem Bereich.! Es scheint so zu sein, dass vor allem im Anfangsstadium
der Demenz mit milder oder moderater geistiger Einschrinkung Behandlungs-
strategien ohne Medikamente, zum Beispiel die Aromatherapie oder auch die
Musiktherapie, einen positiven Einfluss haben.? Trotz eines wachsenden In-
teresses an der Aromatherapie als unterstiitzender Behandlung bei Alzheimer
fehlt derzeit die Grundlagenforschung, um den genauen Wirkmechanismus
dieses Therapieansatzes verstehen zu kénnen.® Dennoch fithren die Leitlinien
der Europaischen Vereinigung Neurologischer Gesellschaften (EFNS) bei der
nicht-medikament6sen Behandlung von Alzheimer unter anderem die Aroma-
therapie auf. Sie sollte, wann immer méglich, gleich zu Beginn, beim Auftreten
von ersten Symptomen wie Gleichgiiltigkeit, Interessenlosigkeit, Abgestumpft-
heit, Ruhelosigkeit, Schlafstérungen, Reizbarkeit und Wesensverinderungen,
eingesetzt werden.*




