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Die Somatopsychologie des Herzens

Vom Herzschmerz zur ,Megaloblastic Madness'

Friher war man sich sicher, dass Gefiihle im Herzen sitzen. Heute gibt es Belege dafiir, dass die-
se Ansicht gar nicht so verkehrt war. Das Herz, obwohl strenggenommen nur ein Muskel, kann
durchaus Ursache fiir die Entstehung psychischer Stérungen sein.

Unter
dem  Begriff
,.Herzschmerz* ver-
steht man — je nach Altersgruppe — ent-
weder Liebeskummer oder aber den
Prikordialschmerz bei einer Herzkranzge-
fallverengung. Die alten Griechen hielten
das Herz fiir den Sitz der Gefiihle, da es
bei Angst, Liebe, Wut und politischen
Debatten schneller zu schlagen begann.
Hippokrates (460 — 377 v. Chr.) erkannte
zwar das Gehirn als den eigentlichen Ver-
ursacher unserer Emotionen, aber sowohl
die Psychosomatik als auch ihr Gegenpart,
die Somatopsychologie, sehen heute eine
enge Verzahnung zwischen Gefiihlen und
Herz-Kreislauferkrankungen.

,~Arbeit, Sorg und Herzeleid ist der Erde
Alltagskleid* besagt eine mittelalterliche
Weisheit, die elegant samtliche moder-
nen psychosomatischen Erkenntnisse
auf diesem Gebiet in einem einzigen Satz
komprimiert. Neben der Tatsache, dass
viele Menschen die altbekannten Risiko-
faktoren wie Rauchen, Ubergewicht und
korperliche Inaktivitit einfach in Kauf

nehmen, beschiftigen sich Berge psy-
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chosomatischer Veroftentlichungen
mit dem Zusammenhang von Stress
und Bluthochdruck. Dass berufliche
Belastungen zur Hypertonie fiihren
konnen, ist verstindlich, aber auch
bei Arbeitslosen, die mit dem Verlust
ihres Jobs nicht zurechtkommen, kann
der Blutdruck gefahrlich ansteigen.
Argern Sie sich iiber den Lirm ihrer
Nachbarn? Leiden Sie in der iiberfiillten
U-Bahn an Beklemmungen? In amerika-
nischen Studien steigerten allein schon
Wohngegend und Bevdlkerungsdichte
das Risiko hypertoniebedingter Herzer-
krankungen. Uber Stunden hinweg blieb
der Blutdruck hoch, wenn man Versuchs-
personen in Experimenten verérgerte, ih-
nen aber keine Moglichkeit gab, ihre Wut
abzureagieren. Konnten sie aber Frustund
Arger herauslassen, normalisierten sich die
Werte rasch wieder. Am problematischsten
ist, dass bereits belastende Vorstellungen
zur Hypertonie fiihren. Selbst wenn objek-
tiv gar kein Stress vorhanden ist, konnen
wir als vernunftbegabte Wesen uns Horror-
szenarien so realistisch ausmalen, dass es

zum Bluthochdruck kommt.

Bissiger Chef

Aus Sichtder Evolution ist diese Reak-
tion nicht einmal falsch. Angst oder Wut
bereiten den Korper auf fight & flight vor,
und das Gehirn ahnt eine erhohteVerlet-
zungsgefahr. Im Blut wird deshalb das
Fibrinogen erhoht, ein Gerinnungsfak-

tor, der vor dem Verbluten schiitzt. Unter
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psychischem Stress, zum Beispiel beim
Arger mit dem Chef, kommt es heute nur
noch selten zu Biss- oder Schnittwunden,
die Gerinnungs- und Thromboseneigung
steigt aber dennoch an und damit auch das
Risiko fiir Herzinfarkt und Schlaganfall.
Auch depressive Menschen haben ein
hoheres Risiko fiir eine Thrombose und
womdglich einen vorzeitigen Tod.

Diese Erkenntnisse der Psychosomatik
sind ein alter Hut. Neuerdings kehrt die
,»somatopsychologie die Denkweise um:
Nicht nur die Psyche wirkt auf den Korper,
umgekehrt konnen auch lddierte Organe
seelische Storungen hervorrufen, wobei
Ursache und Wirkung oft schwer zu tren-
nen sind. So haben Antidepressiva viele
somatische Nebenwirkungen, darunter
auch Puls- und Blutdruckschwankungen,
die ihrerseits wiederum Angst auslosen
und die depressive Gemiitslage verschlech-

tern konnen.

Die Angstim Gehirn

,.JIndianerherz kennt keinen Schmerz‘
heiflt ein Sprichwort, allerdings gibt es bei
uns nur wenige Winnetou-Nachkommen.
Patienten, die einen Herzinfarkt tiberlebt
haben, leiden spéter hiufig unter einem
posttraumatischen Belastungssyndrom.
Die Todesangst im Infarktgeschehen hat
sich tief in das Gehirn gefressen. Schon
leichte Herz-UnregelméBigkeiten 16sen
dann Panik aus. Oft entwickeln die Be-
troffenen phobische Angste und vermeiden

alles, wovon sie glauben, dass es ihrem



Herzen nicht gut tut — bis hin zum vol-
ligen Verzicht auf sportliche oder sexuelle
Betitigung

Der 53-jdhrige Bernhard A. setzte sich
frithmorgens ins Auto und fuhr zur Arbeit,
wo er auch piinktlich ankam, allerdings zum
volligen Erstaunen seiner Kollegen. Das
Problem: Seiteinem Herzstillstand drei Jah-
re zuvor war er absolut erwerbsunfahig und
durfte auch nicht Auto fahren. Er hatte durch
den damaligen Sauerstoffmagel im Gehirn
somassive Geddchtnisschwierigkeiten, dass
erseine Behinderung stindig vergal3. Ande-
re Patienten leiden in &hnlichen Situationen
unter Personlichkeitsverinderungen oder

dauerhaften Wahrnehmungsstérungen.

Auf der Couch des Kardiologen

Es muss nicht gleich so schlimm kom-
men; die Kreislauf-Dysregulation ist ein
Zustand, der auch fast jedem Gesunden
bekannt ist. Nach ungewohnter korper-
licher Anstrengung oder sogar nur durch
verbrauchte Luftin einem zu kleinen Vor-
tragsraum kann es zum Blutdruckabfall
und in der Folge zu Gleichgewichtssto-
rungen und Schwichegefiihlen kommen.
Psychisch bemerkt man Konzentrations-
méingel und leichte Benommenheit. Das
Herz kompensiert in den meisten Fillen
den zu geringen Blutdruck durch pl6tzliche
Erhohung der Frequenz bis hin zum Herz-

rasen, was subjektiv leicht als Angstanfall
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gedeutet wird. Wenn Menschen hiaufig un-
ter solcher Kreislauf-Dysregulation leiden,
landen sie manchmal auf der Couch des
Psychoanalytikers, obwohl sie eigentlich
zum Kardiologen gehoren.

Petra H. war eine 23-jihrige Frau, die
wegen unspezifischer Furchtsamkeit, man-
gelnder Belastbarkeit und Depressionen
zum Psychotherapeuten geschickt wur-
de. Im Gesprich stellte sich heraus, dass
den Angsten immer Schwindelgefiihle
vorangingen. Ein akribisches Protokoll
der Beschwerden iiber mehrere Monate
hinweg zeigte einen phasenhaften Ver-
lauf der Symptomatik mit Abstdnden von
rund vier Wochen. Der Psychologe fand im
Lebenslauf der Patientin keine monatlich
wiederkehrenden Probleme, mit denen er
den psychischen Zustand hétte erklidren
konnen, und setzte sich mit dem Hausarzt
in Verbindung. Im Blutbild fand sich dann
rasch ein menstruationsbedingter Eisen-
mangel. Durch medikamentése Behand-
lung verschwand die Symptomatik wie von
Zauberhand.

Die hier angesprochene Storung des
kardiovaskuldren Systems ist die Blutar-
mut (Andmie), deren Ursache eine gestorte
Blutbildung oder ein vermehrter Blutabbau
sein kann. Im Vordergrund stehen nicht nur
verminderte Belastbarkeit, schnelle Er-
miidbarkeit, Konzentrations- und andere

neuropsychologische Stérungen, sondern

Mehr zum Thema Somatopsychologie

Ein erh6hter Kalziumspiegel kann zu schweren Depressionen
flihren, ein Nebennierentumor Panikattacken auslésen. Uber
400 solche zum Teil wenig bekannten somatopsychologische
Zusammenhénge finden Sie in einem Lehrbuch des Autors
dieses Trillium-Artikels —von A wie Abgeschlagenheit bis Z wie
Zittern. Dieses Nachschlagewerk richtet sich primér an Arzte
und Psychologen, ist aber auch fiir Laien gut versténdlich.
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auch Gefiihle innerer Unruhe, verursacht
durch Herzrasen und Schwindel. In Ver-
bindung mit Kraft- und Motivationslo-
sigkeit wird dann gerne eine Depression
diagnostiziert.

Schwieriger festzustellen sind seltene
Stoffwechselstorungen wie die Porphyrie,
die — meist genetisch bedingt — einen ab-
normen Blutfarbstoff produziert. Wegwei-
send kann hier eine Rotfirbung des Urins
beim Stehenlassen im Tageslicht sein. Ne-
ben somatischen Beschwerden, die auf den
ersten Blick gar nicht zusammenpassen —
zum Beispiel tagelange kolikartige Bauch-
schmerzen, Riicken- und Gliederschmer-
zen, neurologische Ausfille, epileptische
Krampfe, Vernarbung der Haut — kommt
es bei einem Teil der Betroffenen zu Angs-
ten und Depressionen, manchmal sogar zu
Schizophrenie-dhnlichen Symptomen.

Eine weitere, recht unbekannte Er-
krankung aus dem bunten Spektrum der
Somatopsychologie ist die Megaloblastic
Madness. Das engliche Madness bedeutet
Llrresein®, Megaloblasten sind iibergrof3e
kernhaltige Vorstufen von roten Blutkor-
perchen, die in viel zu groBer Menge, ins-
besondere durch Vitamin-B12-Mangel,
entstehen. Ein Teil dieser Patienten zeigt
eine schwere psychiatrische Symptomatik
mit Wahnvorstellungen, Halluzinationen
und emotionalen Ausbriichen, ohne wirk-
lich seelisch krank zu sein.

Die psychosomatische Sichtweise hat
sich im letzten Jahrhundert seit ihrer Be-
griindung durch G. Groddeck (1866-1934)
etabliert. Dagegen kennt kaum jemand den
Begriff ,,Somatopsychologie®, obwohl
eine intensivere Beriicksichtigung ihrer
Symptome und Ursachen letztlich helfen
wiirde, Fehldiagnosen zu vermeiden und
Kosten einzusparen. Vielleicht fehlt den
Verantwortlichen im Gesundheitssystem
hier noch etwas Herzblut? $¢
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