Klangtherapie (,Klangtrance®) als erganzende Behand lung bei

korperlichen Erkrankungen am Beispiel von Krebs

Vortrag in der Kassenarztlichen Vereinigung Berlin am 12.2.2007

Dass Klange starke emotionale Wirkungen haben, ist eine uralte Menschheits-
erfahrung, die auch in den Mythen der Vdlker ihren Ausdruck gefunden hat.

In der abendlandischen Kultur ist der  Orpheus-Mythos am bekanntesten.

Der von einer Leier begleitete Gesang von Orpheus b esanftigt selbst wilde
Tiere. So koénnen sogar Lowe und Schaf nebeneinander seinen Klangen
lauschen. Die Gotter lassen sich durch seine Geséng e dazu bewegen, ihm

den Zutritt zur Unterwelt zu gewahren, um Eurydike aus dem Totenreich

zuriickzuholen. An diesen Mythos konnte man bei dem kirzlich gezeigten
mongolischen Film von dem ,weinenden Kamel“ denken. Das Kamel kann
sein Neugeborenes nicht annehmen und stof3t es immer wieder von sich weg.

Als sich Menschen um es herum versammeln und eine F  rau zu singen beginnt,
rinnen dem Kamel Tréanen aus den Augen. Danach kann es sich seinem
Neugeborenen zuwenden und es tranken. Aus der indi schen Welt stammt
der Begriff des ,Nada Brahma“, welchem die Auffassu ng zugrunde liegt, dass

die Welt von Klang-Energie zusammengehalten wird.

Ein bekanntes literarisches Beispiel fur die Macht von Klangen findet sich in

Goethes Faust. Als dieser in der Nachtszene zu Begi nn des Dramas den
todlichen Giftbecher trinken will, muss er den Bech er sinken lassen, als die
Osterglocken mit Chorgesang erklingen. Goethe lasst ihn ausrufen:

»Was sucht i hr, méchtig und gelind,
ihr Himmelsténe mich am Staube?
Klingt dort umher, wo weiche Menschen sind.”

Am Schluss heif3t es: ,O tonet fort, ihr stilen Himm elslieder!
Die Tréane quillt, die Erde hat mich wieder!"

So weit zur ,Einstimmung® auf unser Thema Beispiele aus Mythologie und

Literatur.



Die im Folgenden vorgestellte Klangtherapie ist ein e Spielart von rezeptiver
Musiktherapie: der Therapeut erzeugt die Kldnge mit hilfe einfacher
Klangkdorper fur den Patienten. Musikalischen Vorer  fahrungen sind dafir nicht
erforderlich. Es eignen sich daftr aufgrund eigener Erfahrungen besonders
sog. Monochorde, Klangschalen und Gongs. Damit lass en sich zwar
monotone, amorphe, unstrukturierte, aber dennoch le bendige und
obertonreiche Klange erzeugen. Sie entsprechen nich t unseren gewohnten
musikalischen Horerfahrungen und fordern in der R egel die Entstehung einer

Trance mehr, als dies bei Musik im Sinne von Melodi e und Rhythmus der Fall ist.

Mit Trance ist ein veranderter Bewusstseinszustand gemeint, d er entsteht,
wenn die Aufmerksamkeit nicht mehr in die AuRenwelt , sondern Uberwiegend
nach innen gerichtet ist. Das ist natirlich jederze it auch ohne Musik und
Klange mdglich, mit letzteren jedoch meistens leich ter. Dabei ist das Erleben
von Zeit, Raum und des eigenen Kérpers in eine trau  mahnliche Richtung hin
verandert; Geflhle, unterschwellige Stimmungen und Impulse treten starker
hervor, das Denken wird bildhafter bis hin zum spon tanen Entstehen von
Wachtraumsequenzen. Die Trance kann unterschiedlic h ausgepragt sein. Im
Rahmen einer Psychotherapie ist es vorteilhaft, das s noch so viel vom
Tagesbewusstsein erhalten bleibt, dass der Betreffe nde das Gefuhl der
Kontrollmdglichkeit der Therapiesituation hat und s ich nicht wehrlos
ausgeliefert fuhlt. So konnen die Innenvorgdnge noc h deutlich genug
wahrgenommen, spéter erinnert und bearbeitet wer den. In einer leichten
bis mittleren Trancetiefe ist es so einerseits mogl ich, den Erlebnisstrom frei

flieRen zu lassen, andererseits aber auch vom Wachb ewusstsein her potenziell

verandernd und steuernd eingreifen zu kbnnen. Das ist zum Beispiel beim
Auftreten von bedrohlich erscheinenden Angsten erfo rderlich.
Besonders beim Anhoren von Gongklangen kann es auch zu einer ,tiefen”

Trance, zu schlafahnlichen Zustanden kommen, in wel chem die inneren Bilder
zunehmend unzusammenhangend werden und spater nich t mehr voll

erinnert und verarbeitet werden kdénnen. Dennoch di rfte eine derart tiefe



Trance therapeutisch effektiv sein durch das anschl ieRende Gefuhl von
Entspannung, Erholung und die wohltuende Erfahrung, aus dem
Tagesbewusstsein mit allen Ambivalenzen und Proble  men herausgekommen
zu sein. Die Fahigkeit, in eine tiefe Trance gelang en, sich unkontrolliert fallen
lassen zu kdnnen, kann auch als Zeichen von Urvertr  auen gewertet werden,

das sich auf diese Weise noch verstarkt.

Autonome psychische Selbststeuerung. Die Erfahrungen mit der Verwendung
elementarer Klange und Rhythmen (und von Wachtraume n) in
Psychotherapien zeigen, dass halb- und unbewusste G efihle und Impulse
sowie Bildfolgen meist nicht chaotisch und beliebig zum Vorschein kommen,
sondern auf eine geheimnisvoll anmutende Art geordn et, so dass man auf
das Wirksam-Werden einer autonomen psychischen Selb ststeuerung schlie3en
kann, einer vom Bewusstsein relativ unabhangigen or dnenden psychischen
Instanz, einer Fahigkeit zur Selbstregulation des S eelischen. Diese wird am
ehesten dann wirksam, wenn sich der Betreffende in einer als sicher und

geborgen erlebten Situation befindet.

Wenn das nicht der Fall ist und zudem noch schwerwi egende psychische
Symptome (z.B. gravierende Angste und Depressionen) oder Traumati-
sierungen vorliegen, kann das Sich-Einlassen auf un strukturierte Klange
zunéchst auch beunruhigend sein und als Gefahr empf unden werden. Dann
kdnnen Klange nur sehr vorsichtig oder zunéchst gar nicht eingesetzt werden,
weil die unbedingt zu respektierende, dem Selbstsc hutz dienende Abwehr

dagegen zu grol3 ist.

Bei richtiger Indikationsstellung kann die Klangtra  nce, oft mehr noch als die
Trance bei den traditionell angewandten Wachtraumte chniken (Aktive
Imagination von C. G. Jung, Katathym-lmaginative Ps ychotherapie von
Leuner, Hypnotherapie) das Selbstgefihl des die Klange rezeptiv
Aufnehmenden unmittelbar starken , indem sie , co-therapeutisch “ als ein

Uberwiegend ,mutterliches Medium* wirkt. Er kann si ch als mit sich und der



Welt Im-Einklang-Sein empfinden. Das beglnstigt einen inneren

Spannungsausgleich, von welchem gleichzeitigkeits- korrelativ®  positive
psycho-somatische = Wechsel-Wirkungen auf den Gesamto rganismus
ausgehen. Das geschieht praverbal auch dann, wenn d er Betreffende Uber

eine nur geringe Introspektions- und Selbstreflexio  nsfahigkeit verfligt und tber
das Erlebte und Empfundene kaum sprechen kann. So k onnen auch
Menschen psychotherapeutisch erreicht werden, die f ur ein analytisches

Verfahren oder eine Verhaltenstherapie weniger geei gnet erscheinen.

Die Wirkung von Kléangen ist stets ganzheitlich, ind  em sie psychische, geistige
und korperliche Ebenen gleichzeitig umfasst. Bei Ve rwendung von
Instrumenten mit einem tiefen Grundton sind die Kkor perlichen Wirkfaktoren
verstarkt, indem die Vibrationen der Klangkorper direkt gespurt werden
konnen. Man kann hier von einem Horen mit dem ganzen Korper sprechen.
Das ist besonders fir die Behandlung von Krebserkra  nkten wichtig, jedoch

nicht nur dort.

Fur die Verwendung in Psychotherapien dirften Monoc horde am
bedeutsamsten von allen Klanginstrumenten sein. Monochorde sind Saiten-
instrumente mit vielen auf den gleichen Grundton ge stimmten Saiten, von ca.

20 bis 60 und mehr. Man streicht mit den Mittelfing ern abwechselnd daruber,
so dass ein kontinuierlicher ,Klangteppich® entsteh t. Man hort den Grundton

und gleichzeitig ein feines Geflecht von sog. Obertonen .

Die Obertone, von Pythagoras zuerst beschrieben, si nd hohe Téne mit einer
Frequenz, die in einem spezifischen Zahlen-Verhdltn is zur Frequenz des
Grundtons stehen, und zwar sind es die ganzzahlige n Multiplikatoren der
Grundfrequenz. Wenn diese z.B. 100 Hertz betragt, s ind es bei den Oberténen
200, 300, 400, 500 etc. Hertz, d.h. Schwingungen pr o Sekunde. Jedes Musik-
oder Klanginstrument weist ja eine spezifische Klan gfarbe auf. Diese kommt
durch eine jeweils unterschiedliche Grund-Oberton-M ischung zustande. Die
Obertdbne konnen auch begleitend zu dem Instrumenten klang gesungen
werden. Der Obertongesang ist eine besonders in der Mongolei verbreitete
Gesangstechnik, eine Art von zweistimmigem meditati ven Singen. Wenn der
darin enthaltene Grundton mit dem Instrumentenklang verschmilzt, treten die
gesungenen, flétendhnlichen Obertonmelodien hervor, wie trdstliche
Botschaften aus ,h6heren Spharen* anmutend.
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Die Tonhdhe hangt von verschiedenen Faktoren ab, in erster Linie von der
Saitenlange: je langer die Saiten, desto tiefer der Grundton, und desto eher
ergeben sich unmittelbare korperliche Wirkungen durch spurbare Vibrationen
Das ist nun besonders auf dem sog. Tischmonochord m dglich, auch

Klangliege genannt.

Monochorde 16sen Gefuhle von Geborgenheit, Zugehdorigkeit, Entgrenzu ng,
Weite und Zeitlosigkeit aus. Mit dem Instrument kan  n ein beruhigender, nicht
ablenkender, diskreter Hintergrundklang erzeugt wer den, der (weiterhin)
einen sehr guten Rapport zwischen Patient und Thera peut zulasst, auch einen

Austausch im Gesprach.

Gongs stammen ursprunglich aus Java und haben sich von d ort auf das
asiatische Festland verbreitet, vielfach variiert u nd mit unterschiedlichen
Klangspektren. Fir die Klangtherapie erscheinen mir indonesische
Buckelgongs und chinesische Gongs (Tamtams) besonde rs gut geeignet. Die
Buckelgongs, aus Java und Bali stammend, zeichnen s ich durch einen
eindeutig bestimmbaren beruhigenden Grundton aus, der mit zunehmender

Gong-GroRRe (bis ca. 90 cm) immer tiefer und ,,erdend er* wird.

Im Vergleich dazu erscheint der Klang der chinesis  chen Gongs (Tamtams)

machtiger und diffuser; er kann ausgesprochen vital isierend und begliuckend
wirken, wenn dem Hoérer gelingt, sich mit der Kraft des Gongs zu verbiinden.
Diese kann jedoch auch als Uberwdltigend und damit angstigend

empfunden werden. Als charakteristisch fur die Wirk ung der Tamtams drfte
weiterhin die Fo6rderung von inneren Bildern und Wac htraumen sein, hier

insgesamt etwas mehr im Vordergrund stehend als bei den Monochorden.

Klangschalen stammen aus dem Norden Indiens, aus Nepal und Tibe t. Viele

Klangtherapeuten schatzen ihre trance-fordernden W irkungen als sehr hoch

ein, indem ihr meist heller Klang die volle Aufmerk samkeit erzwingt. Ich

personlich benutze gern grol3e Klangschalen mit eine m tiefen Grundton und
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spurbaren Vibrationen, wenn die Klangschale, auf de m Korper stehend, in
Schwingungen versetzt wird. In dieser Hinsicht sind Klangschalen besonders
dann indiziert, wenn es darum geht, das Korpergefih | unmittelbar zu
verbessern und differenzieren. Dieses ist ja sehr o ft durch aggressive schul-

medizinische Therapien bei Krebs beeintrachtigt.

Klange als Co-Therapeut. Durch das Erzeugen von Klangen befindet sich
neben Patient und Therapeut noch ein weiteres thera peutisches Medium im
Raum. Die klassische Zweier-Situation, der etwas Ko nfrontatives anhaften
kann, wird entlastet und erweitert. Das wird von de n Patienten fast immer als
angenehm und erleichternd empfunden. Gesprachspause n werden weniger
als Herausforderung und Zwang zum Sprechen-Missen, sondern eher als
willkommene Madglichkeit, in Gegenwart eines Anderen in  Ruhe
unterschwellige Gefihle, Stimmungen, Impulse, Kérpe r-Empfindungen und
innere Bilder wahrzunehmen und bewusster werden zu lassen. Der Therapeut
muss sich dabei jedoch immer wieder vergewissern, d ass sich der Patient als
im Zentrum der Therapiesituation empfinden kann, in welcher die Klange nicht
um ihrer selbst willen erzeugt werden. Sie sollen v ielmehr eine ,freundliche
Zugabe“ sein. (Bei Gongs kommt oft auch der Aspekt einer gut dosierbaren
Herausforderung, eines Abenteuers dazu.) Man wird i mmer wieder rickfragen
missen, ob der Pat. die Klange als Bereicherung emp findet, oder ob er nicht
lieber ausschliel3lich auf der Gesprachsebene bleibe n moéchte. Er muss die
Wahlmoglichkeit haben zwischen einem ausschlief3lic hen Gesprach auf der
einen Seite und der Hinzunahme von musikalischen EI ementen auf der

anderen.

Kasiustik: Es ist nicht sicher vorhersehbar, welches Klanginst rument, welcher
Klangtyp bei bestimmten Krebsarten oder Krebsstadie n optimal ist. Es kann
sich immer nur um ein vorsichtiges Herantasten und Ausprobieren handeln.

Bei Visualisierungstechniken im Sinne von Simonton wird ja bekanntlich

versucht, zu einem inneren Bild der Krebserkrankung zu gelangen, von dem

befallenen Organ, von der Immun-Abwehr, von dem Vor gang des Angriffs



weiller Blutkdrperchen auf die Krebszellen, die als Fremdkdrper erkannt
werden. Unsere Kollegin Frau Harbach-Dietz hat bei Ihrem Vortrag an dieser
Stelle im letzten Jahr erfolgreiche Visualisierunge n, in Anlehung an Simonton

zusammengefasst:

Krebszellen sind schwach und ungeordnet
Therapie ist stark und méchtig

Gesunde Zellen kdnnen sich erholen
Weil3e Blutkdrperchen sind angriffslustig

Sich selbst als gesunden Menschen sehen

Es kann hier von einem gezielten, spezifischen Therapie-Ansatz der jeweiligen
Krebserkrankung gesprochen werden. Die Simonton’sch e Visualisierungs-
technik und ihre Weiterentwicklungen lassen sich nu n sehr gut mit
kangtherapeutischen Elementen kombinieren, indem da s Hineingelangen-

Kdnnen in einen tiefen Entspannungszustand erleicht ert wird.

Frau W. befand sich im Oktober 1989, 51-jdhrig am Ende e iner
tiefenpsychologisch fundierten Psychotherapie, die sie wegen Depressionen
und einer Selbstwertproblematik aufgenommen hatte. Als junger Frau war ihr
einmal die Fehldiagnose eines Mamma-Carcinoms geste It worden. In den
darauffolgenden Jahren hatte sie eine Carcinophobie entwickelt und fast
jedes Jahr eine Mammographie durchfiihren lassen. Ge gen Ende der

Therapie visualisierte sie einen noch nicht tastbar en Knoten in der Brust. Die

Abklarung ergab kleine Carcinome rechts und links, die sich jedoch entlang
der Milchgédnge ausgebreitet hatten, so dass der Pat ientin eine beiderseitige
Amputation nahegelegt wurde. Schon wenige Monate spater fand ein

Brustaufbau statt, mit welchem sie jedoch nicht zuf rieden war. Sie sprach von
ihrem ,Jungmadchen-Busen®, der zu hoch sitze und ni cht zu ihr passe. Es
resultierte eine Verstarkung ihrer Selbstwertproble  matik, in der auch das Sich-

nicht-abfinden-Kénnen mit den Operationsfolgen eine wesentliche Rolle



spielte. Im darauffolgenden Jahr, 1991, hatte ich m it der Einbeziehung von

Klangen in die oft hypnotherapeutisch akzentuierten Sitzungen begonnen.

In einer dramatisch verlaufenden ,,Gong-Sitzung“ sah sie sich zunachst von
Dunkelheit umgeben. ,Ich muss jetzt dem Gong folgen , der Gong ruft mich*.

So gelangte sie an einen See mit schwarzem Wasser. Auf dem Grund sah sie
ihre abgeschnittenen krebsbefallenen Briste. Nach d er Ermutigung, genau
hinzuschauen, brach es aus ihr heraus: ,die willic  h nicht mehr”. Es wurde hell,

und um den See herum offnete sich eine einladende Landschaft, in welche

sie sich dann hineinbewegte.

Das war eine von mehreren Klang-Sitzungen, die insg esamt eine Wende

einleiteten und mitentscheidend eine Aussdhnung mi t ihrer neuen Brust
ermdglichten. Aus dem Anlass der Vorbereitung auf d iesen Vortrag nahm ich
nochmals den Kontakt zu ihr auf. Ruckblickend habe sie die Gongklange und
auch die Klangliege in besonders guter Erinnerung. ,ES war so wichtig fur

mich, endlich einmal nichts tun zu missen.”

Die meisten unserer Patientinnen glaubten zeitleben s, aktiv fur andere sein zu
missen und stellten nicht mehr den Anspruch, etwas fur sich selbst tun und
auch empfangen zu konnen. Das eigene Leben und Uber leben in den
Mittelpunkt zu stellen, ist jedoch der entscheidend e Faktor fir einen
Neubeginn, bei welchem die zunehmende Fahigkeit zu schopferischer Mul3e
und die Achtsamkeit dem eigenen Korper gegenuber eine zentrale Rolle

spielen sollten.

Frau A. eine 59-j. Apothekerin, kam im August 2003 ein Jah r nach der
Operation eines invasiven Mamma-Carcinoms wegen ein es ausgepragten
depressiven Erschopfungszustands mit Apathie, Schla  flosigkeit und dem
Gefuhl der Hoffnungslosigkeit zur Psychotherapie; d ie Operation war zwar
brusterhaltend, es mussten jedoch ein groer Teil d  er axillaren Lymphknoten
wegen Metastasierung entfernt werden. Es folgte ein e Strahlenbehandlung.
Bis Juni 2004 fanden 43 psychotherapeutische Sitzun  gen mit Einbeziehung von
Klangen statt. In der Korperspirarbeit visualisiert e sie anfangs in der

betroffenen Brustseite nur schwarzes, durch Strahle n verbranntes Gewebe im
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Gegensatz zu der rosa erscheinenden gesunden Seite. Der innere Bezug zu
der operierten Seite und letztlich zum Korpergefinhl insgesamt war verloren
gegangen. Das besserte sich in wenigen Sitzungen au f der Klangliege und vor
allem durch die Vibrationen einer grof3en Klangschal e, die auf die operierte
Brustseite gestellt wurde. Die als verletzt bzw. du rch Strahlen geschadigte
Korperregion konnte so vielleicht noch effektiver w ieder als neu ,beseelt* und
gesund empfunden und in das Koérpergefihl integriert werden, als dies mit
Visualisierungstechniken allein moglich gewesen war e. Die Depression klang
im Verlauf einiger Monate vollstdndig ab, und die P at. konnte wieder an
ihrem friheren aktiven Lebensstil anknipfen. Aus An  lass dieses Vortrags lud

ich sie jetzt zu einem Nachgesprach ein:

(Auf der Klangliege :) ,lch musste nicht reden, das war schon, gerade d as half
mir. Durch die Tone konnte ich mich voll auf mich s elbst besinnen. Als ich

einen schmerzhaften Druck in der Brust spurte, half mir lhre Anregung, mir
vielleicht ein Landschaftsbild mit gestautem Wasser kommen zu lassen. Es kam
dann das Bild von einem See, aus dem das Wasser abf lie3t. Alles Schlechte
wurde weggeschwemmt. Durch das Bild wurde ich noch tiefer entspannt, es
war befreiend und beruhigend, der Druck liel3 nach. Dieses Bild habe ich mir
bis heute immer wieder einmal zuriickgeholt, und es wirkt noch immer so wie
anfangs: es fuhrt zu innerer Ruhe und Frieden.”

Die auf die Brust gestellte Klangschale habe ihr mit ihren Vibrationen dabei
geholfen, wieder ein besseres Koérpergefihl zu bekom men, im operierten und
bestrahlten Bereich und dariber hinaus. ,Ich konnte den Korper machen
lassen.”

(Der groRRe chinesische Gong:) ,lch war tief entspannt, gleichzeitig aber auch

aufgerattelt, aktiviert, aufgepowert. Es war keine nervose Energie. Ich konnte
nicht genug davon kriegen. Stimulierend waren fir m ich auch die von lhnen
gesungenen Oberténe. Sie erinnerten mich an tibeti sche Ménche.

Durch die Musik war ich innerlich wie enthemmt. Ich konnte den eigenen
Empfindungen nachspuren, ohne mich rechtfertigen zu missen. Mir war nichts
peinlich.”

Frau K., 65-jahrig, kam im Fruhjahr 2006 wegen eines fortges chritten

metastasierenden  und inoperablen  Ovarial-Carcinoms mit  dem
ausdrucklichen Anliegen einer Klangtherapie. Am Anf ang bevorzugte sie die
Klangwiege, ein aufgehdngtes Monochord, in welchem die Klange und



Vibrationen besonders intensiv wahrnehmbar sind und in welcher der darin
Liegende auch leicht seitlich hin und her geschauke It, ,gewiegt werden

kann. Sie aktualisierte in dieser Lage ihre schonst en Kindheitserinnerungen, die

Zeit mit ihren Eltern auf dem Wasser in einem Faltb  oot. Sie verliel3 die Sitzungen
meist erfullt und beglickt; ihre Schmerzen waren de utlich gebessert oder
sogar fur viele Stunden beseitigt. Spater tauchte s ie gern in milde, tiefe
Gongklange ein. Durch die Klangtherapie fuhlte sie sich in ihren letzten
Lebensmonaten vor ihrem Tod im Herbst 2006 auf3erord  entlich bereichert und

gestarkt, was auch von ihren Angehdérigen bestatigt wurde. In diesem Fall
konnte es aufgrund der fortgeschrittenen Krebserkra nkung nur um die

Begleitung in den letzten Lebensmonaten gehen.

Spezifische Aspekte der Klangtrance bei Krebserkran kten.
Schauen wir uns noch einmal die Ziele eines Gesundh  eitstrainings an, wie sie

von unserer Kollegin Frau Harbach-Dietz hierim let  zten Jahr formuliert wurden:

Hoffnung gewinnen

Stabilisierung: Reduktion von Angst und Depression
Ressourcen verfugbar machen

Handlungsfahigkeit starken

Ermutigung zu mehr Selbstverantworung

Starkung des Selbstwertgefihls

Abbau von Stress und negativen Emotionen

= Verbesserung der Lebensqualitat.

Nimmt man eine Gewichtung dieser Ziele vor, so durf te die Starkung des
Selbstwertgefihls im Mittelpunkt stehen. Vom Selbst wertgefuhl, der
Selbstachtung, dem Selbstgefuhl mit seinen korperli  chen und psychischen

Aspekten hangt alles Weitere ab. In der Psychoanaly se hat sich In den letzten
Jahrzehnten  eine Schwerpunktverlagerung  vollzogen , von der Trieb-

psychologie hin zur Objektbeziehungstheorie sowie z ur psychoanalytischen
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Selbstpsychologie. Im Sinne der letzteren lassen si ch die Ziele einer

Psychotherapie allgemein so zusammenfassen:

Das Erlangen einer grof3eren inneren Ordnung
Das Erleben gesteigerter Kompetenz

Insgesamt eine Starkung der Selbstachtung.

Durch die Einbeziehung klangtherapeutischer Element e in die begleitende

Psychotherapie bei Krebserkrankten ist es aufgrund meiner Erfahrungen
besonders gut mdglich, das Korpergefiihl und auch da s Selbstgefihl, das
Erleben einer inneren Zentriertheit, des Ich-sich-s elbst-Ruhen-Kénnens und

Verwurzelt-Seins unmittelbar zu férdern. Das geschi  eht um so mehr, je mehr in

der Therapie-Situation Geborgenheit und Akzeptanz e rlebt werden kdnnen,
anknupfend an Situationen friihkindlichen Aufgehoben -Seins und Versorgt-
Werdens. Im Malie, wie dies gelingt, wachsen auch di e innere Kraft und die
Zuversicht, sich den oben genannten Therapie-Zielen nahern zu kénnen.

Unsere Madoglichkeiten der wohltuenden Firsorglichkei t, der ,narzisstischen

Zufuhr, des ,Nahrens" unserer Patienten sind gerin g. Gerade das ist es

jedoch, was die Krebserkrankten in ihrer todlichen Bedrohung und Verlust der
korperlichen und oft auch psychischen Integritat be sonders bendtigen, auch
wenn sie das aus Griinden der Abwehr nicht zugeben o der zulassen konnen.

Hier kann die Klangtherapie, die Klangtrance anset zen. Der Pat. kann in
einen Zustand des gut versorgten Kindes regredieren , ohne dass dies explizit

ausgesprochen werden muss.

Krebs ist nicht einfach nur eine Krankheit, sondern eine schwerwiegende

existenzielle Bedrohung, ein Angriff auf Korper und Seele. Es ist zutiefst
beuruhigend, dass der Korper von innen heraus durch einen nicht fassbaren
Feind angegriffen und allméhlich zerstért wird. In dieser einzigartigen
Notsituation benétigt der Betroffene wie ein kranke s Kind Fursorge und Pflege.

Mit Klangen ist dies, so weit ich sehe, in der begl eitenden Psychotherapie
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mehr als mit anderen psychotherapeutischen Mitteln moglich. So kann die
Klangtherapie als Teil einer krebsbegleitenden Psyc  hotherapie ingesamt eine
wesentliche Erweiterung unserer therapeutischen Mdg lichkeiten sein, indem

sie auf das Zentrum der Personlichkeit abzielt.

SchlieR3lich muss noch die Bedeutung des ,Ubungsfaktors® hervorgehoben
werden. Die Verbesserung des Lebensgrundgefihls un d damit eine Starkung
der natlrlichen Abwehrkréfte des Organismus kann in einer Psychotherapie-
Sitzung nur anklingen; um die dabei entstandenen An regungen und
Wachstums-Impulse umzusetzen und in den Alltag hi  nuberzunehmen, bedarf
es einer grundsatzlichen Neuorientierung, zu welche r tagliche ,Ubungen*
erforderlich sind. Diese sollten zum festen Bestand teil des Lebens werden, am
besten in einer ritualisierten, regelmafigen Form. Die ,Ubungen“ kénnen z.B.
sein: Visualisierung im Sinn von Simonton, Anhdren einer Klang-CD,
Meditation, Yoga, Qi-Gong, Ausdauer-Taining und exp ansive,
trancefordernde Aktivitaten wie z. B. Tanzen, Singe n, Trommeln; schiel3lich
auch kunstlerische Tatigkeiten wie Malen oder Bildh auern. Solche Aktivitaten
sollten moglichst auch  gern durchgefuhrt werden und nicht nur Gberwiegend

aus Grunden einer Selbst-Disziplinierung. Das wird individuell  sehr
unterschiedlich sein, je nach Begabungen und Vorlie ben. In den Therapie-
Sitzungen selbst kdnnen die notwendigen Entwicklung s-Schritte nur angeregt

werden. Entscheidend wird ihre Umsetzung im Alltag sein.
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~Klangbilder*

(Klanginstrumente, Auswabhl)

Chinesische Gongs (Tamtams)

Javanischer Buckelgong (A2 m, Sonderanfertigung)
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Monochorde Klangwiege

(Monochord-V ariante)

Klangliege (Tisch-Monochord)
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Grol3e Klangschale (Nepal)

Auf den Korper gestellt und mit einem rauh-leder-um spannten
Klbppel umfahren, entstehen neben dem tiefen Grundt on der
Schale feine Vibrationen, die bis in die Tiefe des Korpers hinein
wahrgenommen werden, Verspannungen lésen und das Sp ar-
Bewusstsein in dem betreffenden Bereich und dartber hinaus
verbessern: eine sehr starke psychosomatische Wirku  ng.

Viele grol3e Klangschalen eignen sich nicht fir das ~,Umfahren*;
dann kdnnen sie mit einem dafiir geeigneten Gongschl agel
angeschlagen und zum Schwingen gebracht werden,

Vibrationen erzeugend.
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