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Psychosomatik

WAS WIR SEHEN,

BEEINFLUSST,

WAS WIR FUHLEN

Warum der Riicken weniger schmerzt, wenn wir ihn ansehen.

er Riickenschmerzen hat, der fiithlt sich oft stark
W beeintrichtigt. Wenn der Schmerz chronisch ist,

also linger als sechs Monate andauert, belastet er
auf Dauer das ganze Leben, bestimmt den Alltag, hindert Pa-
tienten daran, zu arbeiten oder an sozialen Aktivititen teilzu-
nehmen. ,Die Betroffenen kennen ihren Schmerz gut, sagt
Prof. Dr. Martin Diers von der Klinik fiir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie am LWL-Universititsklinikum
der RUB. ,Sie kénnen zum Beispiel genau sagen, wann im
Laufe des Tages der Schmerz auftrat oder wie er sich anfiihlt.

Was sie aber schlecht eingrenzen kénnen, ist der genaue Ort,
an dem der Schmerz sich befindet.“ Manche Schmerzpatien-
tinnen und -patienten lassen sogar beim Zeichnen ihres Kor-
perumrisses an der entsprechenden Stelle eine Liicke.

Diers und seine Kolleginnen und Kollegen wollten wissen,
wie sich der Schmerz verindert, wenn die Betroffenen hin-
schauen. ,Wir wissen nicht, wie der eigene Riicken genau aus-
sieht, weil wir ihn nicht direkt sehen kénnen*, erklirt Martin
Diers. Diesem Problem widmete er mehrere Studien sowohl
mit Schmerzpatienten als auch mit Kontrollprobanden ohne



Riickenschmerzen. Dabei kam jeweils eine Videokamera zum

Einsatz, die hinter den Teilnehmerinnen und Teilnehmern
platziert war und das Bild ihres Riickens in Echtzeit auf einen
Monitor iibertragen konnte, vor dem die Personen safien oder
den sie im Liegen sehen konnten. Die Stirke des Schmerzes
wird dabei gemessen, indem die Probanden sie auf einer Ska-
la von null bis zehn selbst einschitzen.

JWir konnten zeigen, dass das alleinige Betrachten des Echt-
zeitvideos des eigenen Riickens nach einer Minute die In-
tensitit des Schmerzes bei Patientinnen und Patienten mit

Bei der Gummihandillusion erscheint die
Gummihand der Versuchsperson als zum
eigenen Korper dazugehorig.

chronischem Riickenschmerz senkt®, fasst Martin Diers zu-
sammen. Sahen die Patienten statt ihres eigenen Videos das
eines anderen Patienten oder ein unbewegtes Bild oder ein
Buch, verinderte sich die Intensitit des Schmerzes nicht.

In einer weiteren Untersuchung gaben die Forscher den
Probanden einen schmerzhaften Reiz auf den Riicken, zum
Beispiel einen elektrischen Reiz oder einen starken Druck-
reiz. Mal konnten die Personen ihren Riicken dabei auf dem
Monitor sehen, mal nicht. ,Wenn sie ihren Riicken wihrend
des Schmerzreizes gesehen hatten, gaben sie eine geringere »
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DIE MASSAGE
WAR DEUTLICH
WIRKSAMER,
WENN DIE
PATIENTEN DA-
BEI ZUSCHAUEN
KONNTEN.

‘ ‘ Martin Diers

Schmerzintensitit an, als wenn sie wihrenddessen auf ihre
Hand schauten, obwohl der Reiz am Riicken genau gleich
stark gewesen war*, berichtet Diers. ,Schmerzreize werden
von bestimmten Nervenzellen in der Haut registriert, ins Ge-
hirn weitergeleitet und dort verarbeitet”, erldutert der Psycho-
loge. ,Dieses System hat nur eine ziemlich grobe Auflésung.”
Zusammen mit der visuellen Information werden die Reize
viel hoher aufgelost wahrgenommen. Das hilft bei der Ein-
grenzung des schmerzenden Bereichs: Wir kénnen die Quelle
des Schmerzes also rdumlich viel spezifischer einordnen.

Die Schmerzspezialisten setzen daher auch bei der Behand-
lung auf die sogenannte multisensorische Integration bei
der Wahrnehmung von Sinnesreizen, an der mehrere Ein-
gangskanile fiir Reize beteiligt sind. In diesen Studien unter-
suchten sie die Wirksambkeit verschiedener Therapien auf
chronische Schmerzen mit und ohne die Moglichkeit,

den behandelten Bereich des Korpers dabei zu sehen.

So zeigten sie Patientinnen und Patienten wihrend ei-

ner Massage der schmerzenden Kérperregion entweder

das Echtzeitvideo der Behandlung oder Aufnahmen einer
Massage bei einer anderen Person, ein Standbild des eigenen
Riickens beziehungsweise von einem Buch, oder sie baten
sie, die Augen geschlossen zu halten. ,Wir konnten so zeigen,
dass die Massage im Vergleich deutlich wirksamer war, wenn
die Patienten dabei zuschauen konnten, fasst Martin Diers
zusammen. ,Dasselbe galt fiir die manuelle Therapie, eine
physiotherapeutische Behandlung, bei der es unter anderem
um Mobilisation geht.“ Diers plidiert deswegen dafiir, solche
multisensorischen Prozesse in die Therapie zu integrieren.



Martin Diers arbeitet in
der Klinik fiir Psycho-
somatische Medizin
und Psychotherapie am
LWL-Universititsklini-
kum der RUB.

Wie bedeutend visuelle Informationen fir die Wahrnehmung
des eigenen Korpers sind, belegen auch andere Studien ein-
drucksvoll, vor allem Arbeiten iiber das Phinomen der Gum-
mihandillusion. Dabei legen Versuchspersonen ihre eine Hand
in ihr Blickfeld, die andere hinter eine undurchsichtige Wand.
Zwischen die beiden Hinde wird eine Gummihand platziert,
sodass die Versuchsperson eine eigene und die Gummihand so
sieht wie normalerweise die eigenen beiden Hinde.

Berithrt man nun die versteckte echte und die Gummihand
gleichzeitig, zum Beispiel mit einem Pinsel, erscheint die Gum-
mihand der Versuchsperson als zum eigenen Kérper dazugeho-
rig. Diers und sein Team konnten zeigen, dass auch Licht- und
Temperaturreize die Gummihandillusion hervorrufen kénnen.
Dabei legten die Personen die versteckte Hand auf eine Fliche,
deren Temperatur einstellbar war. Unter der Gummihand be-
fand sich ein Loch in der Tischplatte, durch das rotes Licht auf
die Hand projiziert werden konnte. Wurde die versteckte Hand
erwirmt und die Gummihand synchron rot angeleuchtet, war
die Gummihandillusion stirker ausgeprigt, als wenn Erwir-
mung und Licht asynchron dargeboten wurden.

»Noch interessanter ist aber, dass bei der Erwirmung der ver-
steckten Hand bis in den schmerzhaften Temperaturbereich
der Schmerz weniger stark wahrgenommen wurde, wenn die
Gummihandillusion bestand, als wenn sie nicht bestand®, er-
klirt Martin Diers. ,Diese Erkenntnisse konnten uns kiinftig
bei der Behandlung von chronischen Schmerzen niitzlich sein.*
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