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Menschliche Gesundheit und Krankheit als komplexes adaptives System (KAS)

Das Meikirch-Modell beschreibt Gesundheit mit Hilfe von flinf Komponenten und zehn kom-
plexen Beziehungen. Mit einer solchen Struktur darf Gesundheit auch als komplexes adapti-
ves System interpretiert werden. Diese Betrachtungsweise erdffnet ein neues Verstandnis von
Gesundheit, Krankheit und Heilung, das fur die Betreuung von Patienten sehr niitzlich sein
kann. Die Theorie des KAS zeigt auch, weshalb sogenannte «wirksame» Behandlungen fehl-
schlagen und «unwirksame» Behandlungen zum Erfolg fihren kdnnen.

Was ist ein komplexes adaptives System (KAS)?

Ein KAS ist eine autonome Einheit, bestehend aus verschiedenen miteinander interagierenden
Teilen, sogenannten Agenten. Diese sind von ihrer Umgebung durch eine dussere, teildurch-
lassige Begrenzung getrennt und interagieren kontinuierlich untereinander und mit ihrer Um-
gebung. Geht es um den Menschen, gibt es zwei Grenzflachen, die mit den beiden Potentialen
korrespondieren. Die eine, die biologisch gegebene Grenze, wird durch die Haut und die
Schleimhaut des Verdauungstraktes und der Luftwege gebildet. Die andere betrifft die Unter-
scheidung der Person und Personlichkeit von ihrer Umgebung, den Mitmenschen und allen
anderen Lebewesen. Das biologisch gegebene Potential bietet die Méglichkeit, Sauerstoff,
Flussigkeit, Nahrung, respektive Energie aus der Umgebung aufzunehmen. Es benutzt diese,
um seine biologische Existenz fortzusetzen und Arbeit zu leisten. Die Aufnahme von Sauer-
stoff und Nahrung geschieht tGber Transportsysteme. Anschliessend werden die aufgenomme-
nen Substanzen durch die Agenten des KAS transformiert. Die Arbeit des KAS umfasst che-
mische Reaktionen im Innern, motorische Bewegung sowie Aufnahme und Ausscheidung von
Substanzen. Letztere kdnnen Produkte von Zellen oder Organen sein, wie z.B. Speichel, Tra-
nenflussigkeit, Galle, oder Stuhl und Urin. Ein anderer Teil des menschlichen KAS befasst
sich mit dem Austausch von Immateriellem, d.h. mit der Wahrnehmung durch unsere Sinnes-
organe und dem Ausdriuicken von Gedanken und Gefiihlen. Auch diese sind essenziell fur das
Uberleben in einer gegebenen Umgebung und fiir die Verstandigung mit anderen Menschen.
Alle Interaktionen tragen auch dazu bei, dass sich das KAS kontinuierlich dynamisch weiter-
entwickelt. Die Gesamtheit der Leistungen als Ergebnisse dieser Prozesse eines KAS wird als
Emergenz bezeichnet.

Ein bedeutendes Kennzeichen des Menschen ist seine autonome Entwicklung von der Zeu-
gung bis zum Tod. Der Mensch reift durch die Stadien von Embryonalzeit, Kindheit, Erwach-
senenzeit, Mutter- oder Vaterschaft, sowie Altern bis zum Tod. In jeder Lebensperiode muss
der Mensch die entsprechenden Anforderungen des Lebens erfillen, seien es physiologische,
psychosoziale oder umweltbedingte. Diese sind von Lebensphase zu Lebensphase unter-
schiedlich. Wenn immer die inneren Prozesse des KAS nicht mehr gentigen, um alle &usseren
Anforderungen des Lebens befriedigend zu erflllen, wird von einer Krise des KAS gespro-
chen. Als Folge ereignen sich Anpassungsreaktionen. Das KAS muss alte Eigenschaften auf-
geben und neue entwickeln. Diesen adaptiven Prozess muss man sich als Neuordnung der
Agenten vorstellen, die dazu flhrt, dass das KAS in seinen Interaktionen mit der verénderten
Umgebung wieder erfolgreich wird. Es handelt sich innerhalb des KAS um das Resultat vieler
kleiner Schritte. Sie erfolgen nach der Methode von Versuch und Irrtum. Gelegentlich kénnen



Einzelheiten solcher Neuordnungen bei Kindern beobachtet oder als eigene Erfahrung wahr-
genommen werden. Diese adaptiven Prozesse garantieren jedoch keinen Erfolg. Deshalb le-
ben die meisten Menschen mit einem oder mehreren ungeniigenden Arrangements innerhalb
ihres KAS, die bei spezifischen Lebenssituationen nicht helfen, sondern als Storungen erlebt
werden. In solchen Situationen sind die Bemiihungen, aus einem unbefriedigenden Zustand
heraus zu kommen, oft nicht erfolgreich. Bekannte Beispiele sind Hohen- und Liftangst. Nicht
erfolgreiche Neuordnungen der Agenten des KAS koénnen jedoch auch zu vielen anderen Sto-
rungen unterschiedlicher Schweregrade fuhren bis hin zu ernsthaften Zustanden wie psychi-
schen Erkrankungen, welche psychiatrische Therapie erfordern.

Gesundheit und Krankheit

Gemass dem Meikirch Modell ist Gesundheit immer dann vorhanden, wenn die beiden Poten-
tiale eines Individuums miteinander die Anforderungen des Lebens erfullen konnen. Dies ist
jedoch nicht tiber das ganze Leben hinweg garantiert. Menschliche Verletzlichkeit ergibt sich,
weil es unter bestimmten Bedingungen nicht méglich ist, den Anforderungen des Lebens voll
zu genugen. Das bedeutet Krankheit und impliziert, dass das KAS in einer Krise steckt. In
diesem Zusammenhang bedeutet Heilung, dass sich das KAS innerlich derart neu ordnet, dass
es die Anforderungen des Lebens wiederum erflllen kann. Damit hat es die Krise Uberwun-
den.

Waéhrend des ganzen Lebens verdndern sich die umgebenden Bedingungen fortlaufend. Damit
bieten sie viele Gelegenheiten flr giinstige oder ungunstige Anpassungen des KAS. Beispiele
fur die letzteren sind Stress bei der Arbeit, Burn-out, Entlassung, Ehescheidung, Tod einer
Verwandten oder einer Freundin, etc. In all diesen Fallen bedeutet Erholung, dass sich das
KAS in vielen kleinen Schritten reorganisiert und damit Fortschritte im korperlichen und psy-
chischen Zustand der Personlichkeit bewirkt. Eine hedonistische Lebenseinstellung, Angst-
lichkeit und negative Erwartungen hemmen die Entwicklung. Im Gegensatz dazu passt sich
ein KAS besser an und uberwindet Krisen leichter, wenn Menschen eine eudaimonische Le-
benseinstellung pflegen und erfiillende Lebensziele verfolgen.

Menschliche Krankheiten kénnen in drei Gruppen unterteilt werden:

1. Krankheiten, die vorwiegend auf das biologisch gegebene Potential beschrankt sind:
Sie werden in erster Linie durch naturwissenschaftliche Methoden identifiziert, wie
z.B. korperliche Untersuchung, chemische und bakteriologische Analysen, Bildgebung
und Biopsien, etc.

2. Krankheiten, die vorwiegend aus Storungen im personlich erworbenen Potential resul-
tieren: Fir sie ist die Ubliche medizinische Versorgung wenig erfolgreich. In der Regel
sind solche Krankheiten nicht lebensbedrohlich. Sie werden deshalb oft mit «wohlwol-
lender Vernachlassigung» behandelt. Wenn sie aber mit Hilfe der Systemtheorie be-
trachtet werden, besteht die Moglichkeit einer produktiven Entwicklung des KAS.
Solche Patienten werden am ehesten von praktizierenden Arzten oder Psychotherapeu-
ten behandelt. Oft wenden sie sich auch an die Komplementarmedizin oder gehen zu
alternativen Heilern. Natdrlich ist fiir Patienten mit ernsten psychischen Stérungen,
wie z.B. Suchtkrankheiten, Psychosen oder Depressionen eine kompetente psychiatri-
sche Betreuung geboten.

3. Krankheiten, bei denen beide Potentiale nicht gentigen: Bei solchen Patienten sind so-
wohl somatische als auch psychiatrische Abklarungen und Therapien nétig.



Was ist Heilung

Die ersten beiden Gruppen von Krankheiten verlangen unterschiedliche Therapien. Im ersten
Fall kann ein KAS in die Krise geraten z.B. wegen einer Verletzung oder einer Infektion.
Selbstheilungen von Wunden, Erkéltungen oder Grippeinfektionen bedeuten, dass der Orga-
nismus die Krise selber tberwinden kann. Wenn Heilung nicht eintritt, ist die Stérung des bi-
ologisch gegebenen Potentials, wenn immer méglich medizinisch zu beheben, z.B. mit Medi-
kamenten, Operationen oder Bestrahlungstherapie, etc. Falls das nicht gelingt, muss die Pati-
entin mit Einschrankungen leben. Das entspricht recht genau der Situation in der heutigen
Medizin. In diesem Zusammenhang wird meistens auf eine Beeinflussung des personlich er-
worbenen Potentials verzichtet. Glucklicherweise ist das in vielen Fallen auch nicht nétig. In
der zweiten Gruppe von Krankheiten ist es wichtig, zunéchst die Krise des KAS zu erkennen.
Wenn sie sich nicht durch eine autonome Adaptation auflést, kann versucht werden, eine er-
neute Entwicklung des KAS in die Wege zu leiten. Das VVorgehen ist natiirlich von Patient zu
Patient verschieden. Auf alle Falle gibt es viele Mdglichkeiten. In der dritten Gruppe sind
Massnahmen fiir beide Potentiale indiziert.

Krisen des KAS haben gemeinsame Zuge, die eine Diskussion iber mdgliche Behandlungen
erlauben. In den allermeisten Féllen ist eine Therapie kontraproduktiv, wenn sie nicht im ge-
genseitigen Einverstandnis erfolgt. Im Allgemeinen verlangt die Herangehensweise die Be-
ricksichtigung verschiedener Bedingungen. Zunachst muss die Person akzeptieren, dass es
maglich ist, eine in der Vergangenheit blockierte Entwicklung ihres KAS wieder in Bewe-
gung zu bringen, um einen Zustand zu erreichen, der mit der gegenwartigen Lebenssituation
kompatibel ist. Ein solcher Prozess kann «heilend» sein. Daraus ergibt sich die Frage, wie das
maoglich ist. In diesem Gebiet sind viele Aspekte klinisch ungentigend erforscht. Vom Stand-
punkt des Patienten aus gesehen scheint das Vertrauen eine zentrale Rolle zu spielen. Dabel
sind drei Aspekte zu unterscheiden:

1. Vertrauenswirdigkeit der personlichen Beziehung zum Therapeuten aus der Sicht der
leidenden Person. Vertrauen in die relevante Person, den Freund oder den Therapeu-
ten.

2. Vertrauen in die Expertise aus der Sicht der leidenden Person. Vertrauen in die per-
sonlichen und professionellen Qualititen der Person, des Freundes oder des Therapeu-
ten.

3. Vertrauen in das gewéhlte Verfahren aus der Sicht der leidenden Person.

Die Evolution eines KAS ist kein kontinuierlicher Prozess. Sie findet oft zu spezifischen Zei-
ten statt, wenn im System ein neues inneres Arrangement erfolgt. Aus diesem Grund muss
eine personliche therapeutische Beziehung oft langer bestehen, bis sich die Evolution ereig-
net. Manchmal ist viel Geduld nétig. Im Allgemeinen wird die Entwicklung durch positive
Erwartungen unterstitzt oder z.B. durch Angst oder eine negative Lebenseinstellung behin-
dert. Die Erfahrung von Vertrauen in andere Menschen kann Patienten ermutigen, Angst ab-
zubauen und eine positive Erwartung zu entwickeln. Die Richtung von Entwicklungsschritten
ist offen. Es gibt viele Freiheitsgrade. Eine geschiitzte Atmosphare und positive Lebensziele
bieten gute VVoraussetzungen. Gute Beispiele sind hilfreich. Die Unterstutzung einer Person ist
ein nichtlinearer, vertrauensbildender interaktiver Prozess. Oft kommt er in einer lebendigen
Patient-Arzt-Beziehung zustande. Er kann aber auch entstehen, wo vertrauensvolle menschli-
che Beziehungen gepflegt werden. Das Selbstvertrauen von Patienten wachst in einer Atmo-
sphare von Vertrauen. Auch eine spezifische und wertvolle Zielsetzung oder Sinnfindung hilft
dem KAS, sich weiter zu entwickeln. Typische Beispiele fiir die Ubung dieser Art von Be-



handlung sind die sogenannten Balint-Gruppen, in denen Arzte unter sich beraten, wie sie ei-
nem Patienten am besten helfen kénnen. Dr. Michael Balint (1896 — 1970) war Psychiater, or-
ganisierte Gruppen von Allgemeinpraktikern und unterrichtete sie in Psychotherapie.

Ein weiterer und wichtiger Beitrag zur «Heilung» stammt von Antonovsky. Er sprach von ei-
nem «Sinn fir Kohérenz», der drei Elemente enthélt:

1. Verstandlichkeit: Die Person muss ihr Problem und ihre Lebenssituation im Detail
verstehen.

2. Handhabbarkeit: Die Person muss in der Lage sein, mit den anfallenden Aufgaben er-
folgreich umzugehen.

3. Sinnhaftigkeit: Das Wissen der Person um ihren Lebenssinn motiviert sie, flr sich sel-
ber gut zu sorgen.

Eine Person mit hohem Sinn fur Koh&renz hat viel mehr Moglichkeiten sich selber zu helfen.
Ein gutes Beispiel dafir ist der Diabetes mellitus. Die Person muss zunédchst genau verstehen,
wie sich der Blutzucker und das Insulin im Korper verhalten. Dann muss sie ihre Diat, die
Blutzuckermessung und die Injektion von Insulin handhaben kénnen. Schliesslich muss sie
Uberzeugt sein, dass eine gute Selbstbehandlung fir ihre Lebensziele sinnvoll ist. Diese Denk-
weise lasst sich auf alle Gesundheitsprobleme anwenden. Beim Diabetes kdnnte sich diese Si-
tuation dndern, sobald Blutzuckermessgeréte, die die Insulininjektion fortlaufend automatisch
steuern, verfugbar werden.

Seit jeher haben praktizierende Arzte unterstiitzende Beziehungen mit ihren Patienten ge-
pflegt. Auch die Vertreter der Komplementarmedizin haben von ihren Patienten Vertrauen er-
halten. Viele Arzte, die wissenschaftliche Medizin praktizieren, schauen auf die Komplement-
armedizin herab, weil sie deren wissenschaftliche Validitat bezweifeln. Leider konnte der
Konflikt zwischen «Zweiflern» und «Glaubenden» durch einen wissenschaftlichen Diskurs
nicht geldst werden. In der Schweiz wurde ein aussergewohnlicher Weg gewahlt. Es entstand
eine Volksinitiative auf Bundesebene. Die anschliessende Abstimmung bewirkte eine Veran-
kerung der Komplementarmedizin in der Verfassung der Schweiz. Deshalb werden jetzt die
arztlich praktizierte anthroposophische Medizin, Traditionelle Chinesische Medizin, Homgo-
pathie und Phytotherapie von der obligatorischen Krankenversicherung bezahlt. Dies ist ein
kurioses Beispiel eines langwierigen wissenschaftlichen Konflikts, der am Schluss nicht durch
einen wissenschaftlichen Diskurs gelost werden konnte, sondern durch eine Anderung der
Verfassung des Nationalstaates. Offensichtlich war die Erfahrung in der Bevolkerung derart
Uberzeugend, dass sie zu einem politischen Prozess flhrte. Wenn wir aber bedenken, dass
diese komplementarmedizinischen Methoden ein KAS dazu bewegen konnen, eine blockierte
Entwicklung wieder entwicklungsfahig zu machen, ist es moglich, diesen Verfahren mit wis-
senschaftlichem Denken zu begegnen. Wenigstens sind die oben zusammengefassten drei VVo-
raussetzungen erfillt, um ein blockiertes KAS einer neuen Entwicklung entgegen zu fiihren:
Vertrauenswirdigkeit in die personliche Beziehung zur Therapeutin, in ihre Kompetenz und
Vertrauen in das gewahlte Verfahren, alle drei aus Sicht der Hilfe suchenden Person.

Das Gebiet des Heilens ist nattirlich nicht auf die vier Methoden beschréankt, welche in der
Schweiz zugelassen sind. Wer im Google mit dem Wort «Heilen» sucht, findet mehr als 10
Millionen Ergebnisse und beim Wort «Heiler» 2,5 Millionen. Entsprechend ist das Gebiet des
Heilens weit offen und wird meistens ausserhalb der Wissenschaft praktiziert. Obwohl es un-
sicher bleibt, ob diese Methoden auf die Gesundheit eine positive Wirkung haben, kénnen sie
bei gewissen Personen die drei Arten von Vertrauen auslésen. Dadurch kénnen sie ein KAS
zu einer autonomen inneren Reorganisation und Evolution bewegen. Dennoch bleiben diese



Methoden kontrovers, und es ist weise, ihnen nicht blind zu vertrauen. Es ist nétig, sie im Ein-
zelfall durch Verlaufskontrollen und allgemein mit den Verfahren der Versorgungsforschung
zu beobachten. Speziell zu beachten ist dies bei allen Verfahren, iber die der Patient nicht
vorher addquat informiert wird.

In den letzten Jahren hat sich ergeben, dass Achtsamkeitsmeditation innere Spannungen zu
reduzieren vermag. Sie fordert auch die Positivitét eines Individuums. Die Emotionale Frei-
heitstechnik (EFT) hat dhnliche Wirkungen, die z.T. wissenschaftlich belegt sind. Wahr-
scheinlich helfen diese Techniken fur die Weiterentwicklung eines KAS. Es besteht begriin-
dete Hoffnung, dass klinische Forscher solche und ahnliche Methoden weiter untersuchen und
bestatigen konnen, ob und wie sie flr die Evolution eines KAS niitzlich sind. Fir betroffene
Patienten ware es auch gut zu wissen, welches Verfahren individuell am wirksamsten ist.

Schlussfolgerungen

Eine Betrachtung der menschlichen Gesundheit mit Hilfe des Meikirch-Modells fiihrt zu einer
neuen Vorstellung von Gesundheit als KAS, das sich wahrend des ganzen Lebens fortlaufend
weiterentwickelt. Daraus resultieren neue Einsichten in Resilienz, Krankheits-Mechanismen
und Gesundung. Mehr klinische Forschung ist dringend nétig, um besser zu verstehen, auf
welchen Wegen ein KAS zu Gesundheit und Krankheit beitragt und wie das KAS zum Nut-
zen der Menschen therapeutisch beeinflusst werden kann.



