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Zeitschrift des Schweizerischen Verbandes staatlich anerkannter Physiotherapeuten

Bulletin de la Fédération Suisse des Physiothérapeutes

Erscheint 2monatlich

Hexagon «Roche» 2, Nr. 2, 8—18 (1974)

Die psychosomatische Medizin
und das Kausalitatsprinzip

Von Professor Dr. med. M. Boss,

Daseinsanalytisches Institut fiir Psychotherapie und Psychosomatik,

Medard-Boss-Stiftung, Ziirich

Anmerkung der Redaktion

Im Oktoberheft 1974 wies M. Lavanchy auf den
psychosomatischen Aspekt der Physiotherapie
hin und hob dabei auch die neue und sachge-
méassere Konzeption von Psychosomatik hervor,
die M. Boos aufgrund der ph&nomenologischen
Daseinsanalyse (M. Heidegger) entwickelt hat. Wir
danken M. Boos und der «Hexagon»-Redaktion,
dass wir hier eine Originalarbeit des Autors zu
diesem Thema nachdrucken kénnen, in der trotz
allen Schwierigkeiten sehr klar die immer noch
nicht geniigend verstandene Gleichurspriinglich-
keit von Leiblich-sein und In-der-Welt-sein
(Seele) abgehandelt wird, die dem gesunden und
kranken Menschsein zugrundeliegt.

Das Kausalitatsprinzip ist ein Axiom.
Das griechische atwow bedeutet im urspriing-
lichen Sinne: etwas als dieses oder jenes
wiirdigen. 'Afww ist ein Dafiirhalten eines
Dinges als dieses oder jenes. Als ein solches
Bestimmen der Wesensart von Dingen sind
Axiome philosophische Aussagen. Sie sind
denkerische Vorgriffe in die Gegebenheiten
unserer Welt. Erst auf ithrem Grunde ver-
mdgen nachtriglich wissenschaftliche Un-
tersuchungen einzusetzen. Das Kausalitits-
prinzip im besonderen ist das Kernaxiom
aller Naturwissenschaften, einschliesslich
der naturwissenschaftlichen Korpermedi-
zin und jener medizinischen Psychologien,
die Anspruch auf Naturwissenschaftlichkeit
erheben. Selber nichts Naturwissenschaft-
liches, sondern vorwissenschaftlicher philo-
sophischer Vorgriff, ist auch das Kausali-
tatsprinzip nicht beweisbar, am allerwe-
nigsten naturwissenschaftlich beweisbar.

Das Kausalitdtsprinzip heisst uns in seiner
vulgiren Version, alles Anwesende, auch
den menschlichen Organismus samt all sei-
nen Partikeln, von vorneherein fiir Gegen-
stinde zu halten, die untereinander in liik-
kenlosen, berechenbaren Wirkungszusam-
menhingen stehen. Immer soll eines die Ur-
sache, die Causa efficiens sein, die etwas
anderes als ithren Effekt aus sich selbst her-
aus hervorzubringen vermoge. Die wesent-
lichen Denker der Menschheit sind aller-
dings dieser vulgiren Kausalitdtsvorstel-
lung seit eh und je zu Leibe geriickt. Be-
reits die altindische Ajati-Lehre machte auf
deren Unhaltbarkeit aufmerksam. Nicht
minder radikal korrigierte der grosse Spre-
cher der neuzeitlichen Naturwissenschaft,
der Philosoph Immanuel Kant®, das vul-
gire Kausaldenken. Er schreibt: «Alles, was
geschieht (anhebt zu sein), setzt etwas vor-
aus, worauf es nach einer Regel folgt.» Und
in der zweiten Auflage seiner Kritik der
reinen Vernunft fugt er hinzu: «Natur
tiberhaupt ist Gesetzmissigkeit der Erschei-
nung in Raum und Zeit.»

Den solcherweise philosophisch gelauter-
ten Kausalitdtsbegriff haben sich inzwi-
schen auch die naturwissenschaftlichsten
der Naturwissenschaftler, die Physiker, zu
eigen gemacht. Auch sie ersetzen lingst das
vulgire «Woraus» durch das Kantsche
«Worauf». Sie verstehen unter einem Kau-
salzusammenhang nie mehr etwas anderes
als die blosse Registrierung immer gleich-



artig sich wiederholender, aber rein zeit-
licher Abfolgen bestimmter regelhaft nach-
einander zum Vorschein kommender Gege-
benheiten. Sie wissen dabei, dass ihr Kau-
saldenken hinsichtlich des sachhaltigen Zu-
sammenhanges der zeitlich nach einer Re-
gel aufeinanderfolgenden Erscheinungen
leer ist und keinen «inneren» Sinnzusam-
menhang zwischen diesen ausweisen kann
noch solches will.

Hinzu kommt, dass die modernen Phy-
siker von Rang auch einer zweiten Aussage
Kants wieder recht geben. Sie sind mit ihm
der Uberzeugung, dass ein bloss kausales
Denken iiberhaupt nicht zum Verstehen
der Lebewesen ausreicht. Kant postulierte
deshalb eine zusitzliche teleologische Vor-
stellungsweise. Die modernen Physiker for-
mulieren den niamlichen Sachverhalt so,
dass das Kausalititsprinzip der Obertitel
fur rein differentielle Gesetze sei. Solche
jedoch konnten immer nur iiber eine Wir-
kung von einem Ort auf dessen unmittel-
bare Nachbarschaft und von einem Jetzt-
Zeitpunkt zum nichsten «Jetzt» etwas aus-
sagen. Gesetze, nach denen riumliche oder
zeitliche Fernwirkungen auf ein Ziel hin
ablaufen wiirden, wie sie im Bereiche des
Lebendigen angenommen werden miissten,
gebe es in der naturwissenschaftlichen Phy-
sik nicht. Mit Hilfe des Kausalititsprinzips
konne zum Beispiel nie erklirt werden,
weshalb die Zellteilung in einem Organ je-
weils gerade dann aufhdre, wenn dieses zu
seiner rechten, das heisst, zu seiner ihm
vorausbestimmten Gestalt angewachsen sei.
Auch ein Verstindnis der Phylogenese sei
vOllig ausgeschlossen, wenn nur das Kausa-
lititsprinzip vorherrschen wiirde (verglei-

che hiezu beispielsweise Heitler* und Wil-
der-Smith7).

Neuerdings tauchte zwar vielerorts die
(trigerische) Hoffnung auf, diese Grenzen,
die dem Kausalitdtsprinzip wesensmaissig
gesetzt sind, wiirden durch die aufkom-
menden Naturwissenschaften der Kyberne-
tik und der Informationstheorie geweitet,
gar gesprengt werden konnen. Auch sie sind
aber keineswegs in der Lage, die grund-
sitzliche Unzulinglichkeit des Kausalitits-
prinzips als Horizont fiir ein sachgemaisses
Verstehen des Lebendigen, gar des existie-
renden Menschen zu beheben. Kybernetik

und Informationstheorie sind selber nichts
anderes als ein etwas verfeinertes und
durch zahlreiche anthropomorphisierende
Fachausdriicke verniedlichtes Kausalden-
ken. Alle Fragen, die das vulgire und das
philosophisch saubere Kausaldenken offen-
lassen mussten, werden durch die Kyberne-
tik und die Informationstheorie lediglich
etwas weiter zurlickverlegt. Wird man der-
einst auch noch so vollkommen die Pro-
gramme zu entziffern vermdgen, die die
chemisch-physikalischen Vorginge in den
Korperzellen steuern: Programme gibt es
nie ohne einen Programmierer. Das Wesen
dieses  grundlegenden  Hintergriindigen
bleibt auch der Kybernetik und der Infor-

mationstheorie verschlossen.

Ungeachtet all dieser Sachverhalte ist
namentlich unter den naturwissenschaftlich
arbeitenden Arzten und Psychologen die
Zahl derjenigen noch gross, die sich stets-
fort und sorglos an die vulgire, von den
echten Naturwissenschaftern lingst iiber
Bord geworfene Kausalitdtsvorstellung
klammern. Sie halten heute noch fiir wahr,
dass tatsichlich ein als Ursache angesetztes
Ding eine nicht schon in ithm enthaltene,
ganz andere Erscheinung als ihren Effekt
aus sich heraus hervorzubringen vermoge.

Namentlich ist es der immer mehr an
Bedeutung zunehmende Bereich der soge-
nannten psychosomatischen Leiden, in dem
irztlicherseits ein solch nachlissig vorge-
stelltes Kausalitdtsprinzip unentwegt wei-
ter zur Anwendung gelangt. Thm entspre-
chend wird im Bereiche der psychosomati-
schen Medizin mit grosster Selbstverstind-
lichkeit behauptet, die Psyche wiirde iiber
Impulse auf die vegetativen Gehirnzen-
tren Funktionsstorungen, oft sogar organi-
sche Strukturldsionen im Soma bewirken
konnen. Doch kommt auch die Abwehr ge-
gen derartige Naivititen des drztlichen
Denkens nicht zuletzt aus den eigenen Rei-
hen grosser Mediziner. Kein Geringerer
zum Beispiel als der Altmeister der Physio-
logie, C.S. Sherrington®, hat diese geldu-
fige kausale «psychosomatische» Gedan-
kenlosigkeit drastisch an den Pranger ge-
stellt. In bewegten, nahezu poetisch-drama-
tischen Worten schreibt er: «Wie kdnnen
die korperlichen Empfindungsrezeptoren
den Geist beeinflussen, und wie kann eine



Reaktion im Gehirn eine Reaktion in der
Psyche bedingen? Wie kann das zauber-
hafte Gewebe von Nervenimpulsen im Ge-
hirn, welches stindig bedeutungsvolle, stets
wechselnde Muster webt, wie kann dieses
Gebilde so reiche geistige Erlebnisse her-
vorrufen — zum Beispiel das Wahrnehmen
von all dem, was wir sehen und horen,
oder alle korperhchen Empfindungen, die
uns vielleicht nie voll bewusst werden? Der
Geist ist nicht physikalische Energie, elek-
trischen Nervenimpulsen gleich; und keine
Prozesse von rein physikalischer Energie
konnten je ,Psychisches” aus ,Nicht-Psychi-
schem’ produzieren. Und doch: Haitte das
Psychische keinen Wirkungszusammenhang
mit Energie, wie konnte Energic ihm dien-
lich sein? Die Energievorstellung bringt uns
bis an die Schwelle des Wahrnehmungsak-
tes. Dort lisst sie uns aber im Stich. . . . Die
Physik sagt mir, dass mein Arm nicht be-
wegt werden kann, ohne dass er die Sonne
stort. Die Physik sagt mir aber auch, dass
meine Psyche die Sonne nicht beeinflussen
kann, wenn sie nicht Energie ist. Doch er-
eignet sich das theoretisch Unmdgliche:
Mein nicht-energetisch gearteter Geist ver-
mag meinen Arm zu beugen und so die
Sonne zu beeinflussen %.»

Die Resignation eines der bedeutendsten
Lehrmeister der neuzeitlichen naturwissen-
schaftlichen Physiologie hinsichtlich ihres
Klirungsvermdgens gegeniiber den «psy-
chosomatischen» menschlichen Phinomenen
ist vollkommen.

Was Sherrington bet den normalen «phy-
siologischen» Wahrnehmungen und Hand-
lungen zugibt, gilt erst recht hinsichtlich
pathologischer Korper-Seele-Beziehungen.
Die lange gehegte Illusion, stindig sich
verfeinernde hirnphysiologische Erkennt-
nisse vermochten den als Korperorganis-
mus vorgestellten menschlichen Leib der
Psyche niherzubringen und umgekehrt,
dirfte nachgerade verflogen sein. Nie wer-
den die naturwissenschaftlich erreichbaren
Befunde in bezug auf den Soma-Psyche-
Zusammenhang mehr erbringen konnen als
ein «Dann-Wenn-Verhiltnis». Dann, wenn
ein Mensch zum Beispiel die psychische
Wahrnehmung macht: «Dort blitht eine
rote Rose» — oder die Willenshandlung
des Rose-Pfliickens vollzieht —, werden

’

mit sicherer Regelhaftigkeit durch hirnphy-
siologische Untersuchungsmethoden stets
die gleichen chemo-physikalischen Prozesse
in seinen Gehirnzellen festzustellen sein.
Interpretiert man aber diese reine Gleich-
zeitigkeitsrelation in einen vulgiren Kau-
salzusammenhang um und behauptet, die
gehirnlichen Prozesse hitten die Wahrneh-
mung eines Bedeutungsgehaltes und den auf
ein bedeutungsvolles Ding gerichteten Wil-
lensakt aus sich heraus produziert, wird
pseudowissenschaftliche Magie getrieben.
Wie in aller Welt sollen je chemisch-physi-
kalisch-kybernetisch fassbare Prozesse der
Hirnmaterie zu einem Vernehmen-Koénnen
von etwas als etwas in dieser oder jener
Bedeutsamkeit oder zum Wollen einer be-
stimmten Korperbewegung verdunsten kon-
nen?

Und dennoch gibt es immer noch Arzte
in vorderster Linie, die nicht miide werden,
Beweise fiir die gesetzmissige Bewirkung
bestimmter Korperstérungen durch gewisse
psychische Faktoren zu {ordern, welche
auch einen naturwissenschattlich geschulten
Mediziner zu iiberzeugen vermdchten. Dies
aber ist nicht nur ein unmoglich zu erfiil-
lendes Postulat, es ist auch ein von der
Sache her ungerechtfermgtes Verlangen. Es
entspringt keineswegs den in Frage stehen-
den Erscheinungen selbst. Es entspricht le-
diglich dem naturwissenschaftlichen An-
spruch, bloss dasjenige als Wirklichkeit gel-
ten zu lassen, was messbar ist. Dementspre-
chend konnte ein naturwissenschaftlich ge-
fihrter Beweis ausschliesslich in einem
gesetzmassigen, messbaren und durch Zah-
len ausdriickbaren Zusammenhang der
untersuchten Dinge untereinander bestehen.
Ein solcher Beweis ldsst sich indessen nur
antreten, wenn sich beide miteinander kau-
sal zu verkniipfenden Sachen messen und
in zahlenmissigen Grossen darstellen las-
sen. Die solche naturwissenschaftlich iiber-
zeugenden Beweise psychosomatischer Zu-
sammenhinge fordernden Arzte definieren
jedoch selber die eine der beiden in Frage
stehenden Gegebenheiten, das «Psychische»
namlich, als unmessbar, bloss intuitiv er-
fihlbar (vergleiche hiezu die paradigma-
tische Arbeit von R. Hegglin3). Damit ha-
ben sie aber auch schon zugegeben, dass es
einen naturwissenschaftlich giiltigen Beweis
fiir irgendwelche psychosomatischen Zu-



sammenhinge grundsitzlich nicht geben
kann. Die Grundlage fiir ihn miisste ja
durchgingig somatisch sein, weil allein das
Soma wig- und messbar ist. Der Beweis
konnte sich also nur auf einen der beiden
in Beziehung zueinander stehenden Bereiche
stiitzen, auf das Somatische. Somit wire er
nichtssagend fiir psychosomatische Zusam-
menhinge, weil eben das «Psychische» aus-
ser Betracht bleibt.

Angesichts dieses Sachverhalts versuchen
andere, das Kausalititsprinzip in der psy-
chosomatischen Medizin dadurch zu ret-
ten, dass sie sich an Stelle eines Wechsel-
wirkungszusammenhanges eine Ausdrucks-
beziehung zwischen die «Psyche» und das
«Soma» hineindenken. Allein, so «ver-
schlimmbessern» sie die Sache nur. Durch
die Supposition einer Ausdrucksbeziehung
kann weder das Sich-Ausdriickende noch
das Ausgedriickte sachhaltig bestimmt wer-
den. Dem Sich-Ausdriickenden wird ledig-
lich die Eigenschaft des Sich-ausdriicken-
Konnens zugeschrieben, in allem iibrigen
bleibt es dunkel. Das Ausgedriickte ande-
rerseits degradiert man so zu etwas von
dieser Dunkelheit Herstammendem, von
thr Abgeleitetem, und es wird nicht be-
stimmt, was es selbst fiir sich eigentlich ist.

Doch damit nicht genug der Schwierig-
keiten und der uniiberwindlichen Grenzen,
denen das Kausalitidtsprinzip in der psy-
chosomatischen Medizin begegnet. Hinzu
kommt, dass die psychosomatische Medizin
ihrerseits stindig — und schon in ihrem Ti-
tel — von zwei Dingen spricht, die es in
Tat und Wahrheit gar nicht gibt, von einer
«Psyche» nimlich und einem «Soma». Je-
denfalls hat bis heute noch niemand auch
nur den geringsten Anhaltspunkt an den
unmittelbar gegebenen und faktisch vorlie-
genden beobachtbaren Phinomenen mensch-
lichen Existierens aufzuzeigen vermocht,
der fiir das Vorkommen einer «Psyche» als
einer irgendwo vorhandenen, in sich und
fiir sich bestehenden substantiellen oder im-
materiellen kapselartigen Gegebenheit spri-
che. Geschweige denn, dass je schon etwas
in begriindeter Weise dariiber hitte ausge-
sagt werden konnen, woraus denn eine sol-
che «Psyche» gemacht sein soll. Auf die
Frage nach deren Wesensverfassung und
Grundstruktur halten die Philosophen und

Psychologen, die fiir die Bestimmung ihres
zentralen Untersuchungsgegenstandes «Psy-
che» eigentlich zustindig wiren, immer nur
zwel Arten von Antworten berelt beide
sind unbefriedigend genug. Manche «Ex-
perten» geben ihr volliges Nichtwissen of-
fen zu; andere bieten lediglich irgendwel-
che willkiirlich erdachten Modellvorstel-
lungen an, von denen aber keine einzige
das verstehen lasst, was verstindlich zu ma-
chen sie sich zumutet. Es ist denn auch
nicht von ungefihr, dass urspriinglich das
griechische Wort «Psyche» gerade keine fiir
sich bestehende Sache meinte, keinen wo
immer vorhandenen Gegenstand. Vielmehr
bezeichnete noch Aristoteles eine bestimmte
Seinsart als Psyche», nimlich jene, die den
Lebewesen eigen ist. Erst das Mittelalter
vollzog die Substantionalisierung und Ver-
gegenstindlichung dieser Seinsart zu einem
eigenen, an sich vorhandenen, wenn auch
seinem Wesen nach ginzlich ungeklart blei-
benden Ding «Psyche». Solches geschah
vermutlich der dannzumal in den Vorder-
grund riickenden individuellen Unsterb-
lichkeit des Einzelnen zuliebe.

Hinsichtlich des zweiten Poles der psy-
chosomatischen Medizin ist immerhin zuzu-
geben, dass etwas am menschlichen Existie-
ren es sich gefallen lasst, als ein Soma, das
heisst als eine gegenstandhch vorhandene
Korperlichkeit oder als ein dinghafter Or-
ganismus vorgestellt zu werden. Dieses
Leibliche des menschlichen Existierens lei-
stet sogar solchem Vorstellen von sich aus
Vorschub: Es ist dasjenige, an das man mit
viel Erfolg messend und berechnend heran-
gehen kann. Damit ist es ineins jener Be-
reich menschlichen Existierens, der noch
am ehesten bis zu einem gewissen Grad na-
turwissenschaftlichen Untersuchungsmetho-
den zuginglich bleibt. Auch als bloss vor-
handener Korper vorgestellt und unter-
sucht, gibt das Leibliche sehr zahlreiche
und tberaus niitzliche Antworten. Doch
entschwindet bei solchem Denkansatz im-
mer schon zum vornherein und fiir immer
das Eigentliche und spezifisch Menschliche
dieser Leiblichkeit dem Blick. Der natur-
wissenschaftliche Forscher hat nur noch
eine hochst komplizierte Maschine aus un-
zihligen Regelkreisen in der Hand. Weil
aber die Naturwissenschaft aus threm We-



sen selbst heraus das Eigentliche der
menschlichen Leiblichkeit, nimlich ihre
Menschlichkeit, nie in den Blick bekom-
men kann, gelingt thr danach auch durch
keine noch so verwegene intellektuelle
Akrobatik mehr, die beiden als vorhandene
Dinge gedachten Gegebenheiten «Psyche»
und «Soma» je wieder zu einem ganzen
existierenden Menschen zu vereinigen.

Stellen sich jedoch «Psyche» und «Soma»
nicht als faktisch vorhandene Gegebenhei-
ten, sondern als rein gedankliche Abstrak-
tionsprodukte eines bestimmten vorstel-
lungsmassigen Vorgehens gegen das mensch-
liche Existieren heraus, dann kann es zwi-
schen «Psyche» und «Soma» auch keine
nachweisbare Beziehung geben. Zwischen
Nicht-Existierendem ist iberhaupt kein
Verhiltnis moglich. Vor allem kann dann
auch das Kausalitdtsprinzip hier nicht zur
Anwendung gelangen.

Offensichtlich bediirfen die in unzuling-
licher Weise «psychosomatisch» geheissenen
Phinomene noch einer ganz anderen, das
Kausalitdtsprinzip fundamental erginzen-
den Betrachtungsweise. Unserer Erfahrung
nach eignet sich hiefiir weitaus am besten
jene ganz andere wissenschaftliche Zu-
gangsart zu den Gegebenheiten unserer
Welt, die eine phanomenologische oder da-
semsanalyusche Untersuchungsmethode ist.
Sie tragt diesen Namen deshalb zu Recht,
weil sie die Phinomene des menschlichen
Da-Seins nicht mehr sogleich schon nach
dem ersten Augenschein wieder im Stiche
lasst, um auf Grund des Kausalitdtsprin-
zips raschestens nach hinter ihnen vorhan-
den gedachten, quantifizierbaren und be-
rechenbaren Kriften und Substraten zu
suchen; sondern sie verweilt bei den unmit-
telbar gegebenen und sich zeigenden Quali-
taten des menschlichen Existierens und sei-
ner Welt. In solchem Verweilen soll uns das
uns Begegnende von ihm selbst her die
Fiille seiner ihm eigenen Bedeutsamkeiten

und Verweisungszusammenhinge in immer

differenzierterer Weise zusprechen.

In welch hohém Masse diese phinomeno-
logisch-daseinsanalytische Untersuchungs-
methode ein adiquates Verstindnis der so-
genannten psychosomatischen Erscheinun-
gen zu er6ffnen vermag, sei zunichst durch

ein moglichst einfaches, noch nicht patho-
logisches Beispiel veranschaulicht. Gesetzt
den Fall, ein Mensch weint in seiner Trauer
tiber den pldtzlichen Verlust seines gelieb-
ten Ehepartners. Die Stimmung der Trauer
gilt als etwas «Psychisches». Als solches ist
die Trauer nicht wig- und messbar. Die da-
bei geweinten Trinen dagegen kann man
widgen und messen. Sie konnen sogar che-
misch auf ihren Kochsalzgehalt und auf an-
dere Molekiile hin untersucht werden. Al-
lein, wird eine Trine erst einmal gewogen
und chemisch analysiert, handelt es sich
dann uberhaupt noch um eine Trine?
Kaum! Denn messen und analysieren wir
sie, halten wir bloss noch einen Tropfen
Flussigkeit, aber keine Trine mehr in der
Hand. Ist also die Trine eines trauernden
Menschen etwas «Psychisches» oder etwas
«Somatisches», oder ist sie keines von bei-
den? Was ist sie dann, und wie steht sie
nun — wenn schon weder kausalgenetisch
noch ausdrucksmissig — zur Trauer? Of-
fenkundig ist zundchst nur jenes eine,
Trine und Trauer Einigende, in das sie
beide zusammengehoren. Das ist immer ein
existierender Mensch. Demnach liegt fiir
ein addquates Verstindnis sowohl der «psy-
chischen» Trauer als auch der «somati-
schen» Triane alles daran, erst einmal das
beide einigende menschliche Existieren, in
das sie zusammengehoren, menschengemass
zu begreifen.

Unmittelbar gegeben und von jedermann
allzeit nachpriifbar, findet sich der existie-
rende Mensch immer schon in einer Welt
vor. Er findet sich so in ihr, dass er sich
von allem Anfang an stets in irgendeiner
Beziehung zu dieser oder jener sich ihm
von seinem Weltbereich her zeigenden Ge-
gebenheit aufhilt, in dieser Aufenthaltsbe-
ziehung zu dem ihm Begegnenden aufgeht,
zu jedem Augenblick als ein solcher Welt-
bezug ist und existiert. Er vermdchte sol-
ches indessen iiberhaupt nicht, bestiinde er
seinem Grundwesen nach nicht aus einem
weltweit ausgespannten Vernehmen-Kon-
nen der Anwesenheit des in seiner Welt An-
wesenden und aus einem ebensolchen An-
sprechbar-Sein fiir die dieses Anwesende je-
weils ausmachende Bedeutungsfiille. Sein
Existieren zeigt sich mithin von ihm selbst
her stets als ein Ek-stare im wéortlichsten



Sinne. Existierend stehen wir — von Grund
auf — immer einen Bereich von Weltof-
fenheit aus, dessen Wesen primares Verneh-
men-Konnen und Ansprechbar-Sein ist.
Dies ermdglicht uns ein dem Vernommenen
entsprechendes Antworten in Gestalt unse-
res gesamten konkreten Tuns und Lassens.
Unser so geartetes Existieren zeichnet sich
des weiteren und unter anderem noch da-
durch aus, dass es in sich urspriinglich und
daher immer auf die eine oder andere
Weise gestimmt ist, dass es aber auch nichts
Menschliches gibt, das nicht heiblich wire.
Das Leiblich-Sein ist einer der unabdingba-
ren Wesensziige des Mensch-Seins und hat
als solcher einen eigenen, auf nichts ande-
res riickfithrbaren Seins-Charakter. Es gibt
keinen einzigen Vollzug menschlichen Exi-
stierens in Gestalt irgendeiner Verhaltens-
weise dem Begegnenden gegeniiber, der un-
leiblich wire. Mit gleicher Radikalitdt ist
aber umgekehrt zu sagen, dass alles Leib-
liche nur sachgemiss und voll verstanden
werden kann, wenn man es immer schon
zum vornherein in seiner urspriinglichen
und unmittelbaren Zugehorigkeit zu dem
existentiellen Weltbezug zu sehen vermag,
in dem sich ein menschliches Dasein jeweils
gerade aufhilt und zeitigt. Der oben schon
beispielhaft erwihnte Trinenfluss eines
traurig weinenden Menschen etwa kann
deshalb nicht sachgemisser in seiner Eigen-
art charakterisiert werden als durch die
Redewendung, er sei ein Leibphinomen: er
sei das «Leiben» des auf Trauer verstimm-
ten Bezuges zum Verstorbenen, in dem der
in seiner Trauer weinende Mensch gerade
aufgeht und als welcher Weltbezug er in
diesem Augenblick existiert.

Auch jenes Leibliche des Menschen kann
in seiner eigentlichen Natur nicht erfasst
werden, wenn man es, wie dies iiblicher-
weise geschieht, in Organe isoliert und als
solche vergegenstandlicht, sie damit zu-
gleich aus dem Existieren herausreisst. Bei
derartigem Vorgehen geschieht dann eben
das nach Sherrington theoretisch Unmdg-
liche, dass zum Beispiel mein Geist mein
Arm genanntes Organ zu bewegen vermag.
Man braucht indessen nur Sherringtons auf
dem Kausalitdtsprinzip beruhende Theorie
durch eine menschengemissere zu ersetzen,
um diese willentliche Armbewegung durch:

aus theoretisch moglich zu machen. Eine
solch zuldngliche Theorie ist es, sich auch
seinen Arm nicht linger als ein primir iso-
liertes instrumentelles Organ vorzustellen,
das zunichst einmal aus Knochen, Mus-
keln, Blutgefissen und Nerven besteht. Ge-
wiss stellt jeder Menschenarm dies auch
dar. Dem lange voraus und allem zuvor
ist er als der leibhafte Erscheinungsbereich
der handgreiflichen umweltlich und mit-
weltlich bezogenen Handlungsmoglichkei-
ten zu sehen, die mein Existieren zusammen
mit allen meinen anderen Verhaltenswei-
sen konstituieren. So urspriinglich und un-
mittelbar meinem vernehmenden und ant-
wortenden  In-der-Welt-Sein  zugehorig,
bleibt es nicht mehr linger ritselhaft, dass
mein existentielles Bewegt-Sein und Unter-
wegs-Sein auf etwas zu auch entsprechende
Arm- und Handbewegungen als ithr «Lei-
ben» umfasst.

Was von der ungestorten, sich «physiolo-
gisch» verhaltenden Leiblichkeit des Men-
schen gilt, trifft ebenso fiir simtliche pa-
thologischen Leibphianomene zu. Diese kon-

nen dementsprechend als das «Leibliche»,
besser noch, wenn auch ungewohnter: als
das «Leiben» der — je auf besondere Weise
in ithrem Austrag gestorten — Weltbeziige
verstanden werden. Uber ihre Moglichkei-
ten vermag der betreffende Mensch nicht
mehr normgemiss frei zu verfiigen. Des-
halb stellt eine sachgerechte Lehre von den
krankhaft beeintrichtigten Leibphinome-
nen menschlichen Existierens prinzipiell
immer nur die Doppelfrage: Auf welche
besondere Art und Weise ist das «Leiben»
welchen Weltbezuges eines Kranken ge-
stort?

Augenfilligste Formen sogenannter psy-
chosomatischer Leiden sind die grossen hy-
sterischen Anfille. Als Beispiel sei die hy-
sterische Beinlihmung einer jungen Frau
aus unserer eigenen Praxiserfahrung er-
wihnt. Sie war davon beim Anblick eines
ihr seit geraumer Zeit recht ansprechend
erscheinenden Mannes befallen worden;
dieser Anfall hatte sie auf der Stelle zu-
sammensacken lassen. S. Freud, dem Kau-
salitdtsprinzip verpflichtet #*, versuchte sol-

* Siehe auch Hexagon «Roche» 1, Nr.1, 1—§
(1973).
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che Phinomene durch eine «Konversions-
theorie» zu erkliren. Die «psychische Ener-
gie» unbewusster Wiinsche sollte seiner
Lehre gemiss auf das korperliche Nerven-
system Uberspringen und dadurch die Lih-
mung bewirken. Doch diese kausale Inter-
pretation trug nicht einmal in den Augen
ithres Schopfers etwas zum Verstindnis bei.
Freud selbst gestand, dass ihm der suppo-
nierte «Energien-Sprung» vom Psychischen
ins Somatische nach wie vor ritselhaft er-
scheine. Gar nicht erst zu reden davon,
dass die angeblich das Symptom bewir-
kende Ursache, der «unbewusste Wunsch»
an sich schon so unmoglich ist wie das Vor-
handensein eines holzernen Eisens! Ein
Wiinschen ndmlich gibt es immer nur als
ein Wiinschen von etwas Wiinschenswer-
tem. Jeder Wunsch setzt also immer schon
ein Wissen voraus, nimlich das Wissen
darum, dass es etwas gibt mit dem Bedeu-
tungsgehalt «winschenswert». Die Idee
eines unbewussten Wunsches kommt des-
halb einem nicht-wissenden Wissen gleich,
eine Sache, die es nach dem Denkgrundsatz
der Widerspruchsfreiheit nicht geben kann.

Die faktisch ausweisbaren Gegebenheiten
unseres Hysteriebeispiels bieten denn auch
nicht den geringsten Anhaltspunkt fiir ir-
gendeine kausale Erklirung, was immer
auch «kausal» heissen mag. Deshalb viel-
leicht greifen manche psychosomatischen
Theorien, die das Kausalitatsprinzip bemii-
hen, auf die Erforschung der Pathogene zu-
rick. Sie decken die Anlisse auf, die einen
Kranken - im Verlaufe seiner Lebensge-
schichte dazu motivieren, sich auf neuroti-
sche Verhaltensweisen zu versteifen. Ver-
mogen sie solche Anlisse in geniigender An-
zahl aneinanderzureihen, glauben sie auch
schon, damit eine Klirung des gegenwir-
tigen Leidens als eines solchen erbracht zu
haben. Doch sie tauschen sich. Denn das,
was Anlass gibt fiir das Zum-Vorschein-
Kommen von etwas, ist nicht nur keine
«psychische Ursache» hiefiir, es ist iiber-
haupt etwas vollig anderes als die durch
den Anlass motivierte Verhaltensweise
seilbst. Die lebensgeschichtlich eruierbaren
motivierenden Anlisse fiir das Entstehen
eines Leidens und das Verstindnis des ge-
genwirtigen Leidens als solchen streng aus-
einanderzuhalten, bleibt eine zumeist noch
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tibersehene Notwendigkeit auf dem Ge-
samtgebiete der Medizin. In zureichender
Ausfiihrlichkeit ist darauf schon anderen-
orts! eingegangen worden.

Freilich wurde im Verlauf eines daseins-
analytischen Kur unsere Kranke inne, wie
sehr sie sich seit eh und jeh und immer noch
von der Mentalitdt der Mutter unterjochen
liess und ihr Verhalten nach ihr ausrichtete.
Sie begriff, dass sie unter dem Bann der
ihr selbst ungemissen Lebensart ihrer Mut-
ter die Manner bis auf den heutigen Tag als
hochst unziemliche, verbotene, gefahrliche
und stindliche Lebewesen verkennen musste.
Deshalb konnte sie auch das Angespro-
chen-Werden durch den ihr jetzt begegnen-
den jungen Mann und den Ruf zum Nai-
herkommen, der von ihm ausging, nur mit
einem Sich-Versagen und mit einem Zu-
riickweichen vor solcher «Attraktion» be-
antworten. Dies heisst, dass ihre ganze Exi-
stenz im Augenblick, da sie den jungen
Mann auf der andern Strassenseite er-
blickte, einer Beziehung zu ihm verfiel, die
aus der Zwiespaltigkeit eines «Hin-zu-thm»
und eines «Weg-von-ihm» bestand. Doch
beide sich widerstreitenden Beziehungsmdg-
lichkeiten stellten nicht die durch das miit-
terliche Verhalten verursachten und erst
aus ihm entstandenen Effekte dar. Das An-
gezogen- und das Zuriickgestossen-Werden
waren der Kranken als Lebensmoglichkei-
ten von Geburt an eigen. Das Fehlverhal-
ten der Mutter hatte sie nur blind gemacht
gegeniiber allen ihren andern, ebenfalls ih-
rem Existieren von Anfang an zugehorigen
freieren  Beziehungsmoglichkeiten  dem
Manne gegeniiber. Hingezogen- und zu-
gleich Zuriickgerissen-Werden aber bedeu-
tet, nicht von der Stelle kommen konnen,
in aller Bewegung gelihmt sein. Denn ge-
lihmt werden kann nur solches, was we-
sensmissig einen Zuspruch zu vernehmen
und sich — diesem folgend oder sich ihm
verweigernd — auf etwas zu oder von ihm
weg zu bewegen vermag. Ein fliegender
Stein dagegen zum Beispiel, der nichts ver-
steht, deshalb auch zu nichts zu motivieren
ist, kann weder angelockt noch abge-
schreckt werden. Es gelingt zwar, ihn wih-
rend einer Ortsveranderung zu stoppen.
Nie aber verfillt ein Stein, der zu keiner
lebendigen Bewegung zu motivieren ist,
einer Lahmung.



Zu fragen bleibt indessen, weshalb sich
das gleichzeitige Hin- und Zuriickgerissen-
Werden in Gestalt einer leiblich-hysteri-
schen Lihmung zeigte. Warum geschah die-
ses Hin und Her nicht im Modus eines of-
fenen, selbstindigen, reflektierenden, be-
sinnlichen Abwidgens und freien gedank-
lichen Entscheidens? Der Kranken wider-
fuhr es deshalb notwendigerweise als eine
hysterische Beinlahmung, weil sie noch vol-
lig unfrei und extrem unselbstindig beiden
gegensatzlichen  Verhaltensmoglichkeiten
dem jungen Manne gegeniiber ausgeliefert
war. Nicht sie war es, die sich diese Ver-
haltensmoglichkeiten als die ihren angeeig-
net hatte und dementsprechend frei iiber sie
hitte verfiigen konnen. Vielmehr wurde
umgekehrt sie von ihrem zwiespaltigen Be-
zogen-Sein auf den jungen Mann so voll-
standig beherrscht, dass sie ganzlich willen-
los, wunschlos und gedankenlos in den mit-
menschlichen Bezug hineingerissen wurde
und ihn nur dumpf leibend zum Austrag
bringen konnte. Jetzt wird auch verstind-
lich, weshalb die Kranke nicht einfach am
Erdboden angenagelt hysterisch steif stehen-
blieb. Eine hysterische Lihmung solch spa-
stischer Natur hitte dem neurotischen «Lei-
ben» eines wesentlich sthenischeren Welt-
verhiltnisses entsprochen als es jenes war,
in dem die Kranke zum Zeitpunkt ihrer
Lihmung aufging. Thr Verfallen an die ge-
gensitzlichen Beziige zu eilnem Mann schlug
ithr gesamtes Existieren dermassen in seinen
Bann, dass es sie jeder eigenen «Stindig-
keit» beraubte. Thren vollkommenen Stand-
verlust leibte die Kranke in Gestalt des
Zusammensackens und Zubodenstiirzens.
Wenn die Lihmung die Beine dieser Kran-
ken und nicht etwa das Gehor betraf, ge-
schah dies, weil es von allen Leibbezirken
am meisten die Beine sind, die den Beziigen
des Sich-Anniherns an etwas und des Flie-
hens vor ihm angehoren.

Ausschlaggebend aber bleibt, dass der
zwiespiltige Bezug zu dem jungen Manne
selbst und als solcher es war, der sich un-
mittelbar in der hysterischen Beinlihmung
und als sie austrug. Nichts Nachweisbares
rechtfertigt die «metapsychologische» Zwi-
schenschaltung eines supponierten intrapsy-
chischen Konfliktes zwischen einem unbe-
wussten erotischen Herbeiwiinschen des
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Mannes und einem unbewussten, pseudomo-
ralischen, verbietenden Nicht-Sollen zu
ihm. Keine Sekunde lang lag irgendein wie
immer gearteter Wunsch vor, auf den Mann
zuzugehen, noch zeigte sich je ein Wollen
oder Sollen, von ihm wegzufliehen. Von
Anfang an vollzog sich vielmehr ein wider-
spriichliches Bezogen-Sein auf den jungen
Mann einzig und allein im Modus des «Lei-
bens». Das hysterische Gelihmt-Sein der
Beine war selbst und als solches der unmit-
telbare Austrag des krankhaft unfreien mit-
menschlichen Verhiltnisses der Kranken zu
diesem jungen Mann. Die hysterische Lih-
mung braucht nicht erst als kausal bewirk-
ter Effekt von einem ohnehin nicht aus-
weisbar vorliegenden, vorgingigen oder
gleichzeitigen Wiinschen, Nicht-Wollen und
Nicht-Sollen dem Partner gegentiber abge-
leitet zu werden. Nicht nur dies; es kann
grundsitzlich keine hysterische Sympto-
matik in Erscheinung treten, wo immer ein
Mensch noch eines eigenen Wiinschens,
Wollens oder Sollens fihig ist. Sowohl das
Wiinschen von etwas, nimlich wie das Et-
was-Wollen oder -Sollen, setzt ein Mini-
mum an freiem Gegeniiber zum Gewlinsch-
ten, Gewollten und Gesollten voraus, das
allem hysterischen Verfallen-Sein an die in
Frage stehenden Gegebenheiten abgeht.

Auch bei einem anderen Paradigma so-
genannter psychosomatischer Storungen,
dem Magenulkus, erweist sich die Anwen-
dung des Kausalitdtsprinzips als ergin-
zungsbediirftig. Unter dessen Herrschaft
wurden zwar alle moglichen unbewussten
psychischen Konflikte als die bewirkenden
Ursachen postuliert, unbewusste Wiinsche
etwa, wie ein Siugling gestillt zu werden,
oder die durch die «psychische Introjek-
tion» eines bosartigen Mutterbildes ausge-
losten psychischen Reize auf die Magen-
wand. Doch handelt es sich bei allen der-
artigen Erklirungen nicht bloss um will-
kiirliche, durch nichts ausweisbare Speku-
lationen. Solche Hypothesen bleiben sofort
im unlosbaren Pseudoproblem einer Wir-
kungsmdglichkeit von etwas «Psychischem»
auf «Korperliches» stecken. In phinome-
nologischer Sicht dagegen zeigten sich bis-
her alle Ulkuskranken, die daseinsanaly-
tisch zureichend untersucht werden konn-
ten, als Menschen, deren Existenz in einem



Ubermass auf die eine Verhaltensweise
einer gierigen Weltbewiltigung reduziert
war. In dieser einen Art von Weltbezug
verzehrte sich jeweilen ihr gesamtes Leben.
In Gestalt der Selbstverzehrung ihrer eige-
nen Magenschleimhaut geschah dann nur
noch ein «Leiben» dieser schliesslich fast
allein zum Austrag zugelassenen Existenz-
moglichkeit. Das «Leiben» der existentiel-
len Selbstverzehrung durch ein iibermissi-
ges Leistungsstreben geschieht indessen kei-
neswegs zufilligerweise an jenem Leibbe-
reich, den man als das Magenorgan zu iso-
lieren und zu vergegenstindlichen gewohnt
ist. In diesen Leibbereich gehort am unmit-
telbarsten der Weltbezug des Bewdiltigens,
des Sich-Aneignens, des sich Einverleibens,
des Botmissigmachens, des Verdauens von
etwas und macht zentral dessen Wesen aus.

Bezeichnenderweise geniigt denn auch
schon in der Mehrzahl der Fille die Unter-
bringung der Ulkuskranken in einem Spi-
tal, um ihre Beschwerden, auch die ront-
genologischen Befunde, zum Verschwinden
zu bringen. Der Spitalaufenthalt erlaubt
ihnen, sich in ein diametral entgegengesetz-
tes Verhiltnis ihrer Welt gegeniiber einzu-
lassen. Das forcierte Bewiltigen-Miissen
umweltlicher Anspriiche kann einem ent-
spannten Sich-gehen-Lassen Platz machen.
Nicht sie, die Kranken, haben sich linger
gehetzt um alles ringsum zu sorgen. Sie
selbst werden nun von andern «gestillt»
und verhitschelt. Zugleich pflegt auch ihr
Leibbereich des Magens nicht linger in
dem fritheren tibermassig sich selbst ver-
zehrenden Weltverhdltnis mitzuschwingen.

Neben diesen unsachgemiss «psychoso-
matisch», sachgemisser «spezifisch mensch-
lich» geheissenen Storungen, fiir deren
Verstindnis die Anwendung des Kausali-
tatsprinzips offenkundig nicht ausreicht,
gibt es noch eine Unzahl anderer Leiden,
die man die primir somatischen, bestenfalls
— im Unterschied von den angeblich psy-
chosomatischen — die somatopsychischen
Krankheiten nennt. Schon vor iiber hun-
dert Jahren gab es im deutschen Sprachge-
biet eine Zeitschrift, die diese Worter zu
threm Titel gewahlt hatte. Denn seit je
zweifelte niemand daran, dass angeblich
primir somatische Leiden sekundir psychi-
sche Storungen bewirken konnen. Genauer
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besehen fithrt jedoch auch hier jeder duale,
das menschliche Existieren von vornherein
in zwel vorhandene Gegenstinde — «Psy-
che» und «Soma» — spaltende und darauf
nach dem Kausalitdtsprinzip verfahrende
Denkansatz rasch ins Leere und an dem
eigentlich zu Untersuchenden vorbei. So
wenig wie bei den «psychosomatischen»
gibt es bei den «somatopsychischen» Lei-
den im Grunde etwas Primires oder Se-
kunddres am einheitlichen menschlichen
Existieren. Deshalb fehlt es hier ebenfalls
an Teilen, die erst noch miteinander kau-
sal verkniipft werden miissten. In phino-
menologischer Sicht erweist sich vielmehr
auch jedes sogenannte primir somatische
Leiden als urspriingliche und direkte Be-
eintrachtigung des freien Vollzuges einer je
bestimmten existentiellen Verhaltensmog-
lichkeit dem Begegnenden gegeniiber.

Entsprechend der hysterischen Beinlih-
mung unseres Beispiels gibt es auch hyste-
rische Armlihmungen, die unter anderem
das landesiibliche Hindeschiitteln beim Be-
gegnen zweier Freunde verunmoglichen.
Analog der hysterischen Beinldhmung lasst
sich eine solche Armlihmung ebenfalls als
das unmittelbare «Leiben» eines gestorten
existentiellen Weltbezuges verstehen; hier
der daseinsmassigen Verhaltensmoglichkeit,
sich einem anderen Menschen grissend zu-
neigen zu konnen. Schwer beeintrichtigt
ist eine solch «<handgreifliche» Begriissung
aber auch bei einem Menschen, der eine
Armlihmung nach einem 1pop1ektlschen
Insult erlitt oder dem eine Schussverlet-
zung den Plexus brachialis zerriss. Das
gleiche gilt von cinem Menschen, der zu-
folge einer embryonalen Schachgung ohne
Arme auf die Welt kam. Um diese angeb-
lich primir rein korperlichen oder somati-
schen Storungen ebenfalls in einer dem
Menschenwesen gemidssen Weise verstehen
zu konnen, bedarf es nur eines radikalen
Ernst-Machens mit der Einsicht, dass unser
ganzes Leiblich-Sein nie sunichst ein fiir
sich bestehender Gegenstand «Ko6rper» ist,
sondern immer schon und ursprunghch
einem eigenen Wesenszug unseres gesamten
Existierens entspricht. Nicht anders sind
auch etwa das Gestimmt-Sein, das Rium-
lich-Sein Grundcharaktere des menschli-
chen Da-Seins. Sie konstituieren dieses



ebenfalls als ihm urspriinglich eignende und
ithm zugehorige Wesensziige mit. Ist dem
aber so, dann wird auch bei den angeblich
primir somatischen Leiden nicht zuerst nur
ein fiir sich bestehendes Soma, sondern im-
mer von vornherein ausschliesslich und di-
rekt eine jener existentiellen Verhaltens-
moglichkeiten getroffen, durch deren Voll-
zug sich unser Da-Sein als solches wesens-
miissig austrdgt. Auf unsere Beispiele bezo-
gen, wire deshalb adidquaterweise auszusa-
gen, dass nicht nur bei der hysterischen
Armlihmung, sondern auch bei den Arm-
lahmungen im Gefolge eines apoplektischen
Insultes, einer Schussverletzung des Plexus
brachialis wie beim Fehlen eines Armes we-
gen einer embryonalen Schidigung durch
diese scheinbar primir reinen Korperlasio-
nen in Wahrheit ganz direkt existentielle
Verhaltensmoglichkeiten getroffen wurden.
Grundsitzlich also gibt es keine mensch-
liche Krankheit, die nicht urspriinglich,
einzig und allein sowie einheitlich existen-
tieller Natur wire. Deshalb kann auch
menschengemiss weder von somatogenen
noch von psychogenen Leiden gesprochen
werden. Nur ist die jeweilige Qualitdt des
direkten Betroffen-Werdens und der Voll-
zugsbeeintrichtigung einer bestimmten exi-
stentiellen Beziehungsmoglichkeit, die das
Wesen der verschiedenen Krankheiten aus-
macht, entsprechend unterschiedlicher Art.
Durch diese qualitativen Differenzen wird
selbstverstaindlich sowohl die Art der anzu-
wendenden Therapie als auch die Prognose
vorbestimmt.

Die grundlegende, immer primir ein-
heitlich existentielle Natur aller mensch-
lichen Krankheiten kann nun von einem
Denkansatz aus, der das Menschenwesen
stets zum vorhinein schon kiinstlich in die
zwei Dinge «Psyche» und «Soma» spaltet,
es solcherweise vergegenstindlicht und
dann, sich auf das Kausalitdtsprinzip stiit-
zend, sekundir wieder zu einem Ganzen
zusammenbrmgen will, nicht einmal er-
reicht, geschweige denn verstehend durch-
drungen werden. Im Lichte einer daseins-
analytischen Einsichtnahme dagegen offen-
barte sich uns der Grundcharakter des
menschlichen Existierens als ein Ek-stare
im wortlichsten Sinne. Es zeigte sich von
thm selbst her als das Ausstehen eines welt-
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eroffnenden, weltoffenhaltenden, welt-
durchspannenden Vernehmen-Konnens der
Anwesenheit des Anwesenden und eines
ebensolchen Ansprechbar-Seins fiir die je
besondere Fiille von Bedeutsamkeiten und
Verweisungszusammenhingen, die die je
besondere Natur einer einzelnen anwesen-
den Gegebenheit ausmacht. Das so ausge-
standene Offene eines Vernehmensberei-
ches ist der Grundzug dessen, was wir
«Welt» des Menschen nennen. Einer sol-
chen vom Menschenwesen «ek-sistierten»,
vollig ungegenstindlichen und «substanz-
losen» Weltoffenheit bedarf es unabding-
barerweise, damit liberhaupt etwas zu sein
vermag. Heisst denn «sein» nicht: «Zum-
Vorschein-Kommen», «ins An-wesen ge-
langen» — und darin verweilen? Wie je-
doch wire solches moglich ohne einen Of-
fenheits- und Helligkeitsbereich von der
Art menschlichen Existierens, in den hinein
sich das, was zu sein hat, offenbaren kann?
Ist Welt-Offenstindigkeit eines Verneh-
men-Konnens von bedeutsamem Begegnen-
dem aber der Grundcharakter, der das
menschliche Existieren auszeichnet, durch-
waltet er immer einheitlich auch jenes als
dessen tragendes Wesen, das wir kiinstlich
in die zwei gegenstindlichen Pole «Kor-
per» und «Seele» zu zerdenken gewohnt
sind. Wird dieser Grundcharakter mensch-
lichen Existierens erst einmal erblickt, so
ist eine durch die bisherigen arztlichen
Vorstellungen selbst geschaffene und von
ihnen daher nie mehr zu {berwindende
Korper-Seele-Spaltung nicht nur iiberwun-
den; sie kann im vorhinein schon gar nicht
mehr aufkommen.

Der Vollzug des eben erwihnten funda-
mentalen Charakters menschlichen Existie-
rens ereignet sich nun in und als die kon-
kreten, wissenschaftlich  beschreibbaren
Vernehmungs- und in und als die dem Ver-
nommenen entsprechend antwortenden
Verhaltensweisen diesem gegeniiber. Ein ge-
sunder Mensch vermag frei zu entscheiden,
in welche aller zu einem gegebenen Augen-
blick moglichen Weltbeziige er sich einlas-
sen will und in welche nicht. Demzufolge
besteht das einheitliche Wesen aller mensch-
lichen Leiden darin, dass jeweils ein Mensch
dieser freien Verfiigungsfihigkeit tiber die
thm mitgegebenen normgemdssen mensch-



lichen Verhaltensmdglichkeiten in irgend-
einer Weise verlustig gegangen ist. Dem
entspricht auch das Wesen aller drztlichen
Therapie. Grundsatzlich zielen sowohl
simtliche psychotherapeutischen als auch
alle chirurgischen und intern-medizinischen
Heilverfahren darauf ab, dem Kranken
nach Moglichkeit die freie Verfiigungs-
macht tiber seine existentiellen Verhaltens-
~weisen gegeniiber seiner Welt neu zu ver-
schaffen oder zuriickzugeben. Mit anderen
Worten: Weder als Verstehenshorizont noch
als Grundlage der Therapie beschrinkt
sich die daseinsanalytische Sicht auf einen
bestimmten Umkreis menschlicher Krank-
heiten. Sie ist vielmehr ein neuer Zugang
zu samtlichen gesunden und kranken Er-
scheinungen des Menschen. Keinesfalls je-
doch will sie das auf dem Kausalititsprin-
zip basierende, naturwissenschaftliche Den-
ken ersetzen. Sie versucht es zu erginzen.
Denn verstanden in seinem modernen echt
naturwissenschaftlichen Sinne wird das

Kausalititsprinzip innerhalb  seiner
Grenzen angewandt — stets notwendig und
fruchtbringend bleiben. Es wird noch unge-
ahnte therapeutische Manipulationen am
Leibbereich des menschlichen Existierens
ermoglichen. Nur fiir ein Verstehen des
menschlichen Gesund-Seins und Krank-
Seins ist das Kausalitatsprinzip unbrauch-
bar.
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