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"Hara ist die Quelle unserer Energie.
Alle Beschwerden haben ihren Ausgang
in diesem Bereich.

Deshalb fiihlt man alles,
wenn man das Hara untersucht.”

Yoshimasu Todo (1702-1773)
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Vorwort

Ich bin mit einem Kollegen bei einem Gldschen Wein zusammen gesessen, als wir
unvermittelt in einen Disput iiber die Frage geraten sind, wie denn die "richtige" Hara-
Evaluierung (fukushin) erfolgen sollte, beziehungsweise wie wir sie eigentlich unseren
Schiilern vermitteln. Ich muss gestehen, bis zu diesem Zeitpunkt habe ich die Hara-
Evaluierung so unterrichtet, wie sie mir in meiner eigenen Ausbildung beigebracht
wurde: richtig sitzen, zentrieren, leer werden, beriihren, offen sein - nicht mehr und
nicht weniger. Weiter gehende Gedanken habe ich mir nicht gemacht.

Im Zuge der Diskussion wurde nun alles in Frage gestellt: die Haltung, die Einstimmung,
die Kontaktaufnahme, was denn Kontakt eigentlich bedeute, die physische Tiefe des
Kontakts, die Bedeutung von “Spiiren” usw..

Die erste Euphorie, ein interessantes Thema fur meine Arbeit zur Anerkennung als
"Qualified Teacher" gefunden zu haben, wich in den folgenden Wochen, beim Versuch
brauchbares Material zu sammeln, der Erniichterung, dass es zum Thema offenbar
enttduschend wenig schriftliche Unterlagen gibt. Ich habe keine Antwort auf die Frage,
warum dies so ist. Zahlreiche Schulen osterreich- und sicher auch europaweit lehren
"ihre" Hara-Diagnose, doch bei der Frage nach den Grundlagen dafiir wird auf die
uberlieferte Tradition verwiesen.

Das hat die Auseinandersetzung mit dem Thema schwierig, aber auch umso
interessanter gemacht. Ich hatte zum Beispiel nicht erwartet, dass mich meine
"Forschung" ins friiheste Japan fiihren wiirde, oder ich endlich die Kyo-Jitsu-Reaktion
kennenlernen wiirde, die in unserer Schule nicht wirklich unterrichtet wird. Der Faden,
den ich aufgenommen habe, ist immer langer und verworrener geworden. Zu jedem
Begriff, mit dem ich mich auseinandergesetzt habe, sind neue Begriffe aufgetaucht und
noch mehr Fragen und Widerspriiche.

Jetzt, nach Abschluss der Arbeit, kann ich Folgendes mit Gewissheit sagen:

"Die richtige" Hara-Evaluierung gibt es nicht. Und: Wir wissen gar nichts!
Aber ich bin unendlich dankbar fiir die vielen wichtigen Einsichten und Anregungen, die

ich bei der Beschdftigung mit diesem Thema gewonnen habe. Sie werden meinen
Unterricht bereichern.



Einleitung

Ich denke, wir alle verwenden hin und wieder in einer verkiirzten Sprache, aber auch
in einem verkiirzten Verstdandnis von dem was wir tun, den Begriff

"Diagnose” (verkiirzte Sprache) fiir einen Prozess, mit dem wir vor einer Shiatsu-
Behandlung versuchen, "maglichst viele und moglichst relevante Informationen tGber den
Empfdnger zu erhalten” (verkiirzte Vorstellung von dem was wir tun), um ihn
bestmoglich unterstitzen zu konnen.

Obige Definition diirfte sich in etwa mit dem von der Schulmedizin geschiitzten

Diagnosebegriff decken. Vor wem ist der Begriff Diagnose eigentlich geschiitzt? Vor uns
wild gewordenen Shiatsu-Praktikern? Er muss nicht geschutzt zu werden, wir brauchen
ihn nicht, denn unsere Vorstellung von einem "Diagnose”-Prozess geht weiter und tiefer.

Setsu-Shin ist eine der vier Diagnosearten aus der traditionellen Kampo-Medizin und
bedeutet vereinfacht gesagt Diagnose durch Ertasten. Masunaga hat gemeint, wir sollen
den Empfanger dadurch nicht bloR physisch beriihren, sondern auch verstehen und
sehen. Und damit sind wir bereits viel weiter, als jede schulmedizinische Vorstellung
von Diagnose.

Wir verwenden die Worte Hara-Evaluierung, Hara-Betrachtung, Hara-Befundung, oder
Ahnliches nicht aus Angst vor Konflikten mit der Arzteschaft, sondern um die
weitergehende Bedeutung dieser Diagnoseart zu unterstreichen. Wenn in dieser Arbeit
dennoch der Begriff "Diagnose” auftaucht, so soll er in diesem Sinne verstanden
werden.



Geschichte

Von den Anfangen bis zu Masunaga

Unser heutiger Zugang zu fukushin und haikoshin nach Masunaga ist ein
selbstverstandlicher. Der energetische Zugang und die anatomische Lage der “Organe"
decken sich weitgehend und das gibt uns Sicherheit. Das war nicht immer so.

China

In den Annalen der Chinesischen Medizin hatte die Palpation bestimmter Korperteile
eine lange Geschichte. Diese Geschichte war bestimmt von Versuch und Irrtum,
Beobachtung iiber die Jahrhunderte und dem Zufall.!

Die Wurzeln einer Hara-Evaluierung finden sich im alten China und basieren auf dem
Nanjing. In Kapitel 16 wird das Auffinden von Verhartungen, Pulsationen und die
Beschaffenheit der Haut des Abdomens in Bezug zu einem Diagnoseprozess genannt.
Auch die ersten relevanten Bauch-Landkarten basieren auf dem Nanjing; wenn man sie
analysiert, kann eine Ubereinstimmung mit den Fiinf Elementen festgestellt werden - im
Hinblick auf die Himmelsrichtungen, die Jahreszeiten und die auf das Abdomen
projizierten Organe.

Nach dem Nanjing ist jedes der Fiinf Elemente auf dem Bauch reprdsentiert (Abb.1).

Abb. 1

1 Skya Gardner-Abbate, "The Art of Palpatory Diagnosis in Oriental Medicine, 4
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Folgt man der chinesischen Zahlensymbolik 1 = Einheit/Dao, 2 = Yin und Yang und 3 =
Qi, so steht die Zahl 4 fir die erste Differenzierung des universellen Qi in die Energien
der vier Himmelsrichtungen bzw. -regionen Siden, Norden, Osten und Westen. Jede
dieser Regionen steht fiir eine bestimmte Energiequalitat:

- Der Siiden fir den hochsten Sonnenstand, die Hitze, die Helligkeit und den Sommer
und damit einhergehend fiir die Organe Herz und Herz-Kreislauf.

- Der Norden dagegen fiir den niedrigsten Sonnenstand, die Kadlte, die Dunkelheit und
den Winter, sowie die Organe Blase und Niere.

- Die ostliche Himmelrichtung birgt die Qualitaten des Sonnenaufgangs und damit des
Neubeginns, des Tagesanbruchs oder jahreszeitlich des Frihlings, weiters die Organe
Leber und Gallenblase.

- Der Westen steht fiir den Sonnenuntergang, die Riickbewegung aller Aktivitaten und
damit fur den Abend, im Jahresverlauf fiir den Herbst und die Organe Lunge und
Dickdarm.

- Im antiken geozentrischen Weltbild der Chinesen nimmt die Erde zundchst die Mitte
des Weltenraums ein und bildet so inmitten der vier kosmischen Regionen Siiden,
Norden, Osten und Westen das 5. Element mit den Organen Milz und Magen.?

Was uns als gelernte, westliche Anatomen bei der Betrachtung dieser Fiinf-Elemente-
Hara-Diagnose-Darstellung sofort aufstoRt, ist die Frage, warum nicht der Osten bei der
Leber und der Westen auf der anderen Seite dargestellt ist und bei der energetischen
Einschatzung eben die Leber links und die Lunge rechts zu suchen sind.

Dazu ist zu beachten, dass im Konzept der Chinesischen Medizin ein Organ nicht als
isoliertes, physisches Ding zu sehen ist. Es muss vielmehr im Zusammenhang mit den
zahlreichen, weiteren Aspekten der zugehorigen Wandlungsphase beachtet werden und
in diesem Zusammenhang spielt die Lage des Organs nur eine untergeordnete Rolle.

Eine weitere Entwicklung und Verbreitung einer Auseinandersetzung mit dem Hara und
einer Bauchdiagnostik fand in China kaum statt. Dies ist wahrscheinlich dem Umstand
zuzuschreiben, dass es als unsittlich empfunden wurde, den Korper einer Person des
anderen Geschlechts zu berihren und sich daher in China in erster Linie die
Pulsdiagnostik durchgesetzt hat.?

2 Klaus-Dieter Platsch, "Die finf Wandlungsphasen - Das Tor zur chinesischen Medizin" (2009), 4

3 Gardner-Abbate, 4



Japan

In Japan hingegen ist die Geschichte und Entstehung einer traditionellen japanischen
Medizin inbesondere durch die Ubernahme und in weiterer Folge eigenstdndige
Fortentwicklung der chinesischen Tradition gekennzeichnet.

Mitte des 6. Jahrhunderts setzten der Uberlieferung zufolge mit der Ankunft des
Ménches Zhi Cong, der 164 medizinische Werke mitgebracht haben soll, erste direkte
Kontakte zum Kaiserreich China ein. Wdhrend der Kamakura-Zeit (1192-1333) mit ihrer
vom chinesischen Beamtenstaat so abweichenden militarisch gepragten Struktur wuchs
auch in der Medizin der Abstand zu China.

Manase Dosan (1507-1594) leistete einen herausragenden Beitrag zu einer
eigenstandigen Weiterentwicklung der libernommenen Traditionen in Japan. In seiner
"Sammlung zur Medizinischen Praxis" versuchte er, die chinesischen Lehren an die
japanischen Verhaltnisse anzupassen. Sein besonderer Verdienst liegt in der
Systematisierung der Diagnose. Dabei spielte neben einer Beurteilung von Stuhl, Urin,
Husten etc. auch die Reaktion auf Betastung eine Rolle.*

Im Zuge der Entwicklung der Akupunktur entwickelte der Monch Mubun im spaten 17.
Jahrhundert eine Landkarte des Abdomen (Abb. 2). Er verwarf dabei die chinesischen
Theorien der "Trakte und Kandle" (keiraku) und entwickelte ein Konzept, in dem die
Bauchoberflache als reprasentative Karte des gesamten Korpers zum Ort der Diagnose
und Therapie wurde.®

Spleen

Lung

Gallbladder —p=_H# — Stomach

Small intestine — Large intestine

Liver Liver

Kidney fire Kidney water

Bladder

Abb. 2

4 https://de.m.wikipedia.org/wiki/Traditionelle _japanische Medizin

5 Chris McAlister, "Masunaga - Renaissance Man", 2014, 12
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Anatomie - und damit ein westlicher Zugang - war weiterhin von untergeordneter
Bedeutung. Bestimmte Eigenschaften der Organe werden in vielen Texten beschrieben,
doch sah man sie stets in ihrem Funktionszusammenhang mit den Leitbahnen und nicht
als isolierte, starre Gebilde. Bei Erkrankungen des Korpers standen einzelne Organe
daher auch nicht im Zentrum von Diagnose und Therapie.

Die theoretische Grundlage fiir eine Auseinandersetzung mit Krankheiten blieb, auch
unter den Anhdngern damals bereits verbreiteter westlicher Therapien, die
sinojapanische Medizin, welche groRen Wert auf kosmische Harmonie und
Unversehrtheit des Korpers legte. Zu dieser Zeit war Chirurgie von europdischen
Einwanderern bereits liberliefert und gelehrt worden, doch die japanischen Chirurgen
des 17. Jahrhunderts schenkten dem Korperinneren wenig Aufmerksamkeit.

Der Pionier der "Schule der alten Praxis" (einer Gegenstromung zur zunehmenden
Auseinandersetzung mit der Chirurgie), Yoshimasu Todo (1702-1773), hielt die klinische
Beschreibung von Krankheiten und die Therapie fiir wichtiger als jegliches Nachdenken
Uber theoretische Grundlagen. In seinen 1759 publizierten "Medizinischen Gesprdachen"
schrieb er, dass anatomische Kenntnisse fiir die Behandlung von Kranken tberfliissig
seien.®

Yoshimasu Todo verfeinerte die bereits seit dem 16. Jahrhundert gelibte Bauchdiagnose,
das Kernstiick der Kampodiagnostik. Von ihm stammt der Ausspruch

"Hara ist die Quelle unserer Energie. Alle Beschwerden haben ihren Ausgang in diesem
Bereich. Deshalb fiihlt man alles, wenn man das Hara untersucht."’

In diesem Sinne flihrte auch Sano Yasudo in seiner Schrift "Anti-Organbuch” (1760)
aus, dass das Wichtigste am Organ nicht die Gestalt war, sondern dessen Vitalitat (shin)
und Lebensenergie (ki). Wenn diese verflogen sind, sei das Organ nur noch eine leere
Hiilse.®

Aus dieser Zeit stammt weiters die Illustration einer Bauchdiagnose (Abb. 3) im Stil der
Arztefamilie Wada.?

6 Wolfgang Michel, "Aufbruch in innere Landschaften - zur Rezeption westlicher Kérperkonzepte in
der Medizin der Edo-Zeit", MINIKOMI Nr. 62 (2001/4)

7 aus Masunaga, Ohashi, "Shiatsu - Theorie und Praxis der japanischen Heilmassage" (1977), 28

8 siche FN 5

9 https://de.m.wikipedia.org/wiki/Datei:Wada-style_palpation.jpg, 17.12.2019
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Abb. 3

Nach der Edo-Zeit um 1870 entschied sich die neue Regierung fiir die Einflihrung eines
westlichen Ausbildungs- und Medizinalwesens. Der Kampo-Medizin wurde die offizielle
Anerkennung entzogen, das Wissen dariiber wurde auf privater Ebene in Arztefamilien
bewahrt und weitergegeben.

Kampo beschreibt die aus China tibernommene, in Japan praktizierte traditionelle
ostasiatische Arzneipflanzentherapie. Zwar bedeutet "Kampo" wortlich soviel wie
“chinesische Richtung”, doch hat Japan bereits wahrend der Edo-Zeit zahlreiche
Neuerungen entwickelt, die die japanische Kampo-Medizin von der traditionellen
chinesischen Medizin deutlich unterscheiden. Bei der Diagnose wird neben der
traditionell chinesischen Zungen- und Pulsbeurteilung inbesondere auf die
Bauchdeckendiagnostik (fukushin) grofen Wert gelegt.!®

In der Edo-Zeit war Anma!! Restriktionen der Regierung unterworfen, sodass im 19.
Jahrhundert die Kunst der Diagnose durch Ampuku in dieser Form und damit sein
professionelles Ansehen in der Medizin verloren gegangen war. Hatte sich Anma

10 siehe FN 3

" Anma ist die Bezeichnung fir Massage in Japan, zu der auch die Diagnose mittels Ampuku
gehorte.
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uneingeschrankt weiter entwickeln konnen, wadre die Herausbildung einer neuen
Therapieform wie Shiatsu wahrscheinlich nicht notwendig gewesen.!?

hara

Wie bereits erwdhnt, spielte in China historisch die Auseinandersetzung mit dem
Bauchbereich in der Diagnostik nur eine untergeordnete Rolle, etwa gegeniber der
Pulsdiagnostik. Die Entwicklung in Japan dagegen kann nur im Zusammenhang mit dem
kulturellen und gesellschaftlichen Stellenwert des Begriffes "hara" betrachtet werden.

hara' bedeutet in Japan '‘Bauch'." Definitionen dieser Art konnen in diversen Beitrdgen
zum Thema Hara-Diagnose in zahlreicher Form gefunden werden. Und das entlarvt auch
den westlichen Zugang, fur den die Gleichung gilt: Hara ist gleich Bauch ist gleich
Abdomen, der anatomische Begriff fur den Bereich unterhalb des Rippenbogens und
oberhalb des Schambeins.

hara ist jedoch ein viel komplexeres Konzept und hat eine weitaus tiefere Bedeutung,
als sie eine anatomische Definition bieten konnte, denn es ist verwurzelt in der
japanischen Empfindsamkeit, Kultur und Identitdt. Die Herausforderung, das hara
verstdndlich in einen westlichen Kontext zu Gbersetzen, macht deutlich, dass die
unterschiedlichen Sichtweisen in Ost und West auf grundlegend verschiedenen
Weltanschauungen basieren, die sich aus den ihnen eigenen Uberlieferungen, aus
Wissen, Erfahrungen und Empfindungen entwickelt haben. Wdhrend "hara" in seiner
Bedeutung fiir westliche Schiiler schwer verstandlich bleibt, gehort es in Japan zur
Alltagskultur. Auch von Shiatsu-Schilern wird es oft nur als physischer Schwerpunkt
und Mittelpunkt der Bewegung gesehen, aus dem die Shiatsu-Arbeit erfolgt. Aber das
kratzt kaum an der Oberflache dieses Begriffes, denn in Japan, wo hara das Zentrum
von Geist/Seele/Korper ist, definiert es das Menschsein an sich.

"In seinem hara zu sein”, bedeutet in der richtigen Beziehung zu sich selbst und der
Welt zu stehen. Hara ist der Mittelpunkt unseres Selbst und als solches bedeutet es in
Japan ein enormes Vertrauen gegeniber einem Arzt, seinen Bauch untersuchen zu
lassen.!3

12 Kishi-Whieldon, "Sei-Ki - Das Verborgene in der Kunst des Shiatsu" (2015), 21-22

13 Kishi-Whieldon, 20
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Masunaga - Tradition und Wissenschaft

Shizuto Masunaga strebte danach, das zu Beginn des 20. Jahrhunderts als eigene Form
der Korpertherapie aufgetauchte Shiatsu wieder mit den Wurzeln der fernostlichen
Medizin und Gesundheitslehre zu verbinden. Fiir ihn war es besonders enttduschend,
weder im seinerzeit bestehenden Shiatsu noch im klassischen Anma, das er als
verfdlscht durch westliche Inhalte erachtete, eine brauchbare Form der Diagnose zu
finden. Aufbauend auf seinen klinischen Erfahrungen und dem Studium alter Texte
gelangte er uber die vier Verfahren aus der Kampo-Medizin zum Befund, der fur die
Behandlung wegweisend ist.!4

Besonderes Gewicht legt Masunaga auf Setsu-Shin und den ebenfalls in der Tradition
des Kampo verankerten Tastbefund an Bauch (fukushin bzw. Hara-Evaluation) und
Ricken (haikoshin).

Abb. 4 Abb. 5

"Da aber die Tradition der alten Methode Anma nicht fortgesetzt wurde, kann man im
heutigen Anma die fernostliche Technik der Tastdiagnose nicht erlernen, da sie sich mit
der westlichen Massage vermischt hat. Dadurch dass ich die Technik der Tastdiagnose,
die im Shiatsu Uberlebt hat, wiederbelebt habe, glaube ich, ein meridianbasiertes

14 "Shizuto Masunaga - Pionier, Rebell, Martyrer" - Ein Nachruf von Peter Itin (2011)
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Diagnose- und Behandlungssystem wieder in Gebrauch gebracht zu haben, das im
traditionellen Shiatsu noch gar nicht existierte."!®

Masunaga entwickelte, in seinem Glauben an die Wichtigkeit von klinischem Testen und
Uberpriifen, seine eigenen, detaillierten Landkarten von Diagnosezonen am Hara (Abb. 4)
und auch am Riicken (Abb. 5).

Die Zonen am Riicken werden wie folgt lokalisiert:

- Lunge: auf der Wirbelsdule im Bereich von Thl - Th3

- Dickdarm: rechts und links an der hochsten Stelle der Crista Iliaca

- Magen: kaudal-medial der linken Scapula im Bereich zwischen Th7 - Th12

- Milz: auf der Wirbelsaule im Bereich von Th10 - Th12

- Herz: auf der Wirbelsdule im Bereich zwischen Th4 - Thé

- Dinndarm: im Bereich L1 - L2 nach lateral bis unter das Ende der 12. Rippe

- Blase: im Bereich L5 und Sakrum

- Niere: im Bereich L2 - L3 und hufeisenformig nach Kranial bis Th12 verlangert

- Herz-Kreislauf: auf der Wirbelsdule im Bereich von Th7 - Th9

- Dreifacher Erwdrmer: links der Wirbelsaule, auf dem grofen Riickenstrecker, auf der
Hohe von Th8 - Th9

- Gallenblase: rechts der Wirbelsdule, gegenliber dem 3E

- Leber: rechts der Wirbelsdule gespiegelt zum Magen

Ein vergleichender Blick auf die historischen Modelle fiir die Hara-Diagnose (Finf
Elemente und Mubun-System) und das System von Masunaga zeigt nun folgende
Gemeinsamkeiten bzw. Unterschiede:

Zu den Gemeinsamkeiten gehort die Besetzung der zentralen Achse; oben Feuer, Erde in
der Mitte und unten Wasser. Damit folgt Masunagas System den fundamentalen
Aspekten der traditionellen chinesischen medizinischen Philosophie: die Herz-Zone sitzt
an der Spitze der Hierarchie, unter dem Schwertfortsatz; direkt unterhalb die
Perikard-Zone; zentral, um den Nabel die Milz und die unterste, mittlere Zone nehmen
Niere und Blase ein.

Das Masunaga-System zeigt weiters eine "Aufwertung” der Yang-Meridiane, in dem er
sie gleichberechtigt mit den Yin-Meridianen am Hara darstellt. In der chinesischen
Medizin waren die Yin-Meridiane bekannt unter “Zang", was buchstablich fiir ein Organ
steht, welches fdhig ist etwas "Wertvolles" zu beinhalten (Shen, Jing, Nahrungsenergie,
Blut und Qi), wdhrend die Yang-Organe, die "Fu”, nur als Korridor fir unreine
Abfallprodukte gesehen wurden. Dieser Umstand hat dazu gefiihrt, dass in vielen

15 aus Shizuto Masunaga, "Diagnose Handbuch"
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Akupunktur-Schulen in Diagnose und Behandlung die Fu gegeniiber den Zang
vernachldssigt worden waren.!¢

Ein weiterer interessanter Aspekt Masunagas Hara-Zonen sind die offensichtlich
anatomischen Einfllisse. Wenn wir die Finf-Elemente-Karte betrachten, bemerken wir,
dass das Holzelement am Hara links (des Empfdngers) liegt. Masunagas Zonen fiir Leber
und Gallenblase wiederum liegen direkt bei anatomischen Organen am rechten
Rippenbogen. Dieselben anatomischen Uberlegungen gelten fiir die Lage von Magen und
bis zu einem bestimmten AusmaR Diinn- und Dickdarm. Selbst die Lungen-Zonen liegen
an der unteren Spitze der anatomischen Lungen.

Dies zeigt klar die Vorgangsweise Masunagas, medizinisches Wissen des Westens
miteinzubeziehen, wdhrend er andere traditionelle Ansichten und Praktiken auflgste.!”

Das einzige Geheimnis in Masungas Chart bleibt der Dreifache Erwarmer. Es gibt keine
klare Erkldrung, warum er zwischen Magen und Lunge am linken Rippenbogen platziert
wurde. Es gibt zwei Interpretationsmoglichkeiten: entweder war es das Ergebnis der
klinischen Praxis von Masunaga, oder es war der einzige Platz der noch iibrig war.!8

In Masunagas Ricken-Diagnose-Chart spiegeln sich, wie bei den Hara-Zonen, sowohl
Tradition als auch Innovation wider. Zum Teil stimmen die Diagnose-Zonen mit der Lage
der entsprechenden Yu-Punkte, und damit mit der chinesischen Tradition, tiberein, zum
Teil wird die anatomische Lage der Organe nach dorsal auf/in den Riicken projiziert.

Der Dreifache Erwdrmer wird dieses Mal zwischen Magen, Milz, Perikard und Niere
gequetscht. Er erweist sich vielleicht gerade deshalb als der Meridian, der "lberall und
nirgendwo" ist, oder den “"Raum zwischen allem" besetzt.!?

16 McAlister, 13
17 McAlister, 14
18 McAlister, 14

19 McAlister, 16
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Anatomie

Die anatomischen Rahmenbedingungen

"Der Bauch" im Sinne der anatomischen Bedeutung Hara wird am kaudalen Ende medial
durch das Schambein und nach lateral durch die vorderen Strukturen der Hiftbeine bis
zum vorderen, oberen Darmbeinstachel begrenzt. Die kranialen Grenzen bilden die
beiden Rippenbogen, jeweils vom Schwertfortsatz bis zum Scheitelpunkt der zehnten
Rippe.

Das Organ Lunge hat mit der Diagnosezone im Hara keine wirklich anatomische
Ubereinstimmung. Sie fiillt den Brustkorb nahezu vollstdndig aus. Ein Nahebezug zur
Diagnosezone ergibt sich dadurch, dass die Basis der Lunge am Zwerchfell aufliegt und
das kaudale, laterale Ende von Zwerchfell bzw. Lunge nahe an die Diagnosezonen
heranreichen.?® Der Dickdarm beginnt ab der Ileozekalklappe im rechten Unterbauch,
zieht nach kranial bis etwa auf Hohe der neunten Rippe, biegt dort ab und bildet das
Colon transversum, welches girlandenartig Giber den Diinndarmschlingen hangt. Vom
linken Oberbauch zieht er nach kaudal, bis zum vorderen, oberen Darmbeinstachel.
Schlieflich bildet das S-formige Sigma und das anschlieRende Rektum das Ende des
Dickdarms. Klare Ubereinstimmumg mit der Lage der Diagnosezonen fiir den Dickdarm
gibt es im Breich des rechten und linken vorderen, oberen Darmbeinstachels.?!

Der Magen liegt im linken und mittleren Oberbauch, direkt unter dem Zwerchfell. Seine
anatomische Lage deckt sich mit der Lage der Diagnosezone fiir den Magen, am linken
Rippenbogen, zwischen den Diagnosezonen fiir Herz und Dreifachen Erwdrmer. Sein
Ausgang liegt im Bereich von KG 12, dem Bo-Punkt fur den Magen. Weiters stimmt die
Lage der Yu-Punkte des Magens (Bl 21), zwischen Th12 und L1, mit seiner anatomischen
Lage uberein. Die Milz liegt im linken Oberbauch unterhalb des Zwerchfells, hinter dem
Magen und oberhalb der linken Niere.?? Als Teil des energetischen Systems Milz-
Pankreas ist sie palpatorisch im Hara nicht zugdnglich. Die Bauchspeicheldrise liegt
unmittelbar unter dem Zwerchfell im hinteren Teil der Bauchhohle, quer hinter dem
Magen zwischen Milz und Zwolffingerdarm. Der dickere rechte Teil schmiegt sich in die
Biegung des Zwolffingerdarms und wird als Kopf bezeichnet. Der mittlere Teil, der
Korper, quert die Wirbelsaule in Hohe von L1 und L2 und der Schwanz erstreckt sich
bis zur Milz.2®> Das Organ bildet damit mehr oder weniger auch eine anatomische

20 https://www.netdoktor.de/anatomie/lunge, 25.12.2019
21 https://www.lecturio.de/Magazin/Dickdarm/, 25.12.2019
22 https://de.m.wikipedia.org/wiki/Milz

23 https://www.krebsgesellschaft.de/onko-Internetportal/, 25.12.2019
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Einheit. Die Diagnosezone fur Milz-Pankreas entstammt wohl eher der traditionellen
Uberlieferung vom Erdelement, welches "in der Mitte" liegt und weniger der
anatomischen Nahebeziehung des Pankreaskopfes zum Nabelbereich.

Das Herz befindet sich etwa in der Mitte des Brustkorbes. Zu etwa zwei Drittel liegt es
links vom Brustbein, zu einem Drittel rechts davon. Rechts und links wird es von den
Lungen umgeben. Vorne grenzt es an das Brustbein an, hinten an die Luft- und
Speiserchre. Eine anatomische Ubereinstimmung von Organ und Diagnosezone im Hara
besteht demnach nicht! Die Riicken-Diagnosezone fiir das Herz spiegelt die Lage des
Herzes sehr wohl wider. Der Diinndarm liegt weitgehend in der Mitte des Haras und
wird nach allen Seiten vom Dickdarm abgegrenzt. Er beginnt beim Pylorus, im Bereich
von KG12 und endet bei der Ileozekalklappe. Uber die Diagnosezonen am Hara besteht
auch Kontakt zum Organ.

Die Blase liegt hinter dem Schambein und sitzt auf dem Beckenboden auf, so steht man
uber die Diagnosezone auch mit dem physischen Organ in Kontakt. Die Nieren liegen
neben der Wirbelsdule auf der Hohe von Th12 bis L3. Die Hufeisenform der
Diagnosezone um den Nabel herum gibt diese anatomische Situation nahezu identisch
wieder.

Ventral der Wirbelsaule, in der Mitte zwischen Nabel und Schwertfortsatz, befinden
sich sowohl die Diagnosezone, als auch ein Zugang zum anatomischen Reprasentanten
des Systems "Herzkreislauf"”, der Aorta abdominalis. Da der Dreifache Erwarmer kein
Organ in unserem westlichen Verstandnis darstellt, lassen sich natiirlich auch keine
Ubereinstimmungen mit der Diagnosezone am linken Rippenbogen, zwischen Magen- und
Lunge-Diagnosezonen, feststellen.

Die Gallenblase befindet sich an der Unterseite der Leber, etwa in Hohe der neunten
Rippe. Dort tritt sie unter dem rechten Rippenbogen hervor. Die anatomische Lage
deckt sich insofern auch mit der Diagnosezone, unmittelbar rechts der Herz-
Diagnosezone. Das Organ Leber dominiert den rechten Oberbauch. Sie liegt unter dem
Zwerchfell an, geht Kranial bis etwa auf Hohe des fiinften Intercostalraums und zieht
nach links bis liber die Korpermitte. Am rechten Rippenbogen, zwischen Gallenblasen-
und Lungen-Diagnosezone, stimmen Diagnosezone und physisches Organ uberein.
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Head'sche Zonen - Organstress

Die Head'schen Zonen (nach Sir Henry Head, 1861-1940) sind fiir das Thema Hara-
Evaluierung insofern von Interesse, als hier ein wissenschaftlich nachweisbarer
Zusammenhang zwischen so etwas wie einem “"Organstress” im Inneren und deutlich
wahrnehmbaren Reaktionen an der Oberfldche vorliegt. So findet das grundsatzliche
Konzept der Hara-Evalierung ("ich ertaste an der Oberflache etwas, das im Inneren
seinen Ausgang nimmt") seine wissenschaftlich-medizinische Deckung.

Als Head'sche Zonen bezeichnet man Hautareale des sogenannten "libertragenen
Schmerzes". Dieser entsteht durch die Projektion somatosensorischer Afferenzen der
Haut und viszerosensibler Afferenzen aus den Organen auf gemeinsame Neurone des
Riickenmarks in der Schmerzbahn. Am Rickenmarksneuron werden die eingehenden
Impule summiert. Ist die Summe der somatosensorischen- und viszeronozizeptorischen
Inputs so niederschwellig, dass keine Schmerzwahrnehmung erfolgt, reagiert die
zugeordnete Head-Zone auf der Haut liberempfindlich ("viszerokutaner Reflex").?4

Dieser Reflex funktioniert auch umgekehrt. Palpiert man die Head'schen Zonen und hat
das zugeordnete Organ "Stress”, so wird die Beriihrung als schmerzhaft empfunden.
Auf dem Hara selbst liegen die Head'schen Zonen fir

- Magen
- Leber/Gallenblase ‘\\/
. <
- Dunndarm L4 \ \ — | = Magen
- Dickdarm und , ) e
Leber/Gallenblase “:\\l\.‘ e
- Blase- Diinndarm LLe‘
. \ N\g .
Dickdarm TSN
Harnblase ——‘b\% o
b - =TSR — —————— Nieren und Hoden
Abb. 62°

Wie man sieht, decken sich die Zonen zum Teil mit jenen der Masunaga-Zonen (Abb. 6).

24 https://flexikon.doccheck.com/de/Head-Zone, 25.12.2019 und hitps://de.m.wikipedia.org/wiki/
Dermatom

25 aus Janicke, Grinwald "Alternativ heilen" (2006)
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Die Polyvagal-Theorie

Auch wenn es in unserem Alltag meistens nicht mehr um das schiere Uberleben geht,
reagiert unser vegetatives Nervensystem noch immer nach dem alten Muster unserer
Vorfahren. In den meisten Lehrbiichern werden dem vegetativen Nervensystems nur
zwei Handlungsmuster zugeschrieben: Anspannung und Entspannung.

Stephen W. Porges (geb. 1945), Professor fiir Psychiatrie und Biomedizintechnik aus den
USA, raumt dem vegetativen Nervensystem ein drittes Reaktionsmuster ein, ausgehend
vom Konzept zweier Abschnitte des Vagus - eines ventralen und eines dorsalen. In der
Reihenfolge des entwicklungsgeschichtlich zunehmenden Alters haben wir somit
folgende drei Reaktionsmuster:

- Wenn wir uns sicher und wohl fiihlen, bestimmt das Social-Engagement-System (SES)
unser Verhalten. Der ventrale (jlingere) parasympathische Ast des Vagus-Nervs
ermoglicht uns, dass wir schnell auf unsere Umgebung eingehen und rasch mit
anderen Menschen in Beziehung treten konnen. Er kann die Herzfrequenz schneller
regeln als der Sympathikus. Das dient der Regeneration und Erholung. Mit einem
Wort: die Energie flieRt und das Hara fihlt sich lebendig an. Der ventrale Vagus-
Komplex steht auch in Verbindung zum Enterischen Nervensystem (“Bauchgefiihl"-
dazu spater) und zu den Spiegelneuronen (zwischenmenschliche Resonanz - dazu
spater).

- Der Wechsel in das ndchste Reaktionsmuster geschieht, wenn wir uns in einer
Situation angespannt fiihlen. Der beruhigende Einfluss des Parasympathikus nimmt ab
bzw. wird vom Sympathikus verdrangt. Unser Verhalten verdndert sich, wir fiihlen
uns “gestresst”. Alle Korpersysteme, die der Flucht oder dem Kampf dienen, werden
aktiviert. Zeigt sich Immobilitat als muskulare Starre auf hohem Niveau, weist dies
auf eine Ubererregung hin, bei welcher der Sympathikus dominant ist. Wir werden
grundsatzlich das Hara allgemein als hart und abwehrend und einzelne
Diagnosezonen als jitsu empfinden.

- Steigert sich die Bedrohung oder Herausforderung soweit, dass sie vom vegetativen
Nervensystem als lebensbedrohlich eingeschdtzt wird (zB. Trauma), legt der dorsale
parasympathische Ast des Vagus-Nervs als letzten Ausweg alles lahm ("Sich-
Totstellen", "Shut down"). Der dorsale Vagus existiert bereits bei kieferlosen Fischen,
es gibt ihn also seit 500 Millionen Jahren bei allen Lebewesen.?¢ Zeigt sich
Immobilitat als kollabierte dumpf-trdge Energie, als Leere (kyo), weist dies auf

Untererregung und eine Dominanz des dorsalen Vagus hin. Bei der Hara-Evaluierung

26 Peter ltin, "Sicherheit - Gefahr - Lebensbedrohung: Drei Handlungssysteme und ihre Bedeutung
fur Shiatsu bei Menschen mit Traumafolgen" (2009) und https://hrv.herzratenvariabilitat.de/2019/03
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stelle ich diese Situation in Verbindung mit einem Gefiihl von "Kein Anschluss unter
dieser Nummer".

Der dorsale Ast des Vagus hat sein Haupteinflussgebiet unterhalb des Zwerchfells, also
im Hara. Seine Fasern ziehen zu Magen, Leber, Bauchspeicheldriise, Milz und zu Teilen
des Dickdarms. Der Begriff "Organstress” bekommt hier abermals einen konkreten,
physiologischen Hintergrund.

Polyvagale Theorie und Dreifacher Erwarmer?

Obwohl wir es nicht bewusst mitbekommen, wacht das vegetative Nervensystem lber
unsere Sicherheit, ganz gleich was wir gerade machen. Stanley Rosenberg beschreibt es
als einen guten Wachhund, "der stdndig aufpasst und es uns ermoglicht, tief zu schlafen
oder uns auf andere Dinge als das Uberleben zu konzentrieren, und der uns weckt,
wenn Eindringlinge uns gefahrden kénnten."?’

Eine wunderbare Umschreibung der Schutzfunktion des Dreifachen Erwdrmers, die zwar
noch immer keine Erkldrung fiir die Lage seiner Diagnosezone liefert, jedoch seine
geradezu libergeordnete Funktion und seine "physische Berechtigung” gegeniiber den
anderen Organen im Hara unterstreicht.

Spiegelneuronen

Wir werden spdter sehen, dass die Vorstellung von einer "objektiven" Hara-Diagnose,
die ausschlieflich die Situation des Empfangers/der Empfangerin zugrundelegt, eine
Illusion ist. Vielmehr stellt der Diagnoseprozess eine Begegnung von zwei Menschen dar,
deren jeweiliger Anteil am Geschehen nicht isoliert betrachtet werden kann.

Doch was sind die physiologischen Grundlagen dafiir? Wie ist es moglich, dass das, was
ein Mensch aktuell fuhlt und in welcher Stimmung er ist, vom Geber schnell und
spontan erfasst werden kann? Wodurch stellt sich in uns, ohne dass wir dies in einem
langen Reflektionsprozess "ausrechnen” miissen, oder miindlich vom Empfdnger
informiert worden zu sein, ein "intuitives" Wissen dariiber ein, in welcher Situation
unser Gegenuber ist?

Der Grund hierfiir sind die sogenannten Spiegelneuronen. Sie wurden mittlerweile in
allen Zentren des Gehirns gefunden, in denen Erleben und Verhalten gesteuert werden.
Entdeckt wurden sie von Giacomo Rizzolatti an der Universitat Parma. Im zugrunde

27 Stanley Rosenberg, "Der Selbstheilungsnerv" (2018), 106
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liegenden Versuchsaufbau ging es ihm darum, herauszufinden, welche Nervenzellen bei
einem Schimpansen aktiv werden, sobald er nach einer Nuss greift. Dabei wurde die
Uberraschende Entdeckung gemacht, dass die betreffenden Nervenzellen auch
“feuerten”, wenn das Tier bloR beobachtete, wie ein Teammitarbeiter die gleiche
Handlung ausfiihrte. Indem der Affe die Bewegungen des anderen mitverfolgte,
reagierten die Nervenzellen so, als ob er selbst nach der Nuss gegriffen hatte. Das
Gesehene wurde im Gehirn des Schimpansen “gespiegelt".2®

Spiegelneuronen gibt es, wie eine beachtliche Serie von Untersuchungen inzwischen
zeigen konnte, nicht nur in den Netzwerken fiir Korper- sondern auch
Gefuihlsbewegungen. Sie sind somit auch ein Resonanzsystem, das Gefihle und
Stimmungen anderer Menschen beim Empfanger zum Erklingen bringt. Erst sie machen
uns zu einem sozialen, mitfiihlenden Wesen.?’

Jedes Erleben, jeder Gedanke, jede Vorstellung ist mit spezifischen Empfindungen,
Emotionen und Korperreaktionen verbunden. Wenn wir einen Menschen erleben, der
etwas empfindet, so geben uns unsere Spiegelneuronen Auskunft dariiber, wie sich
dieser Mensch (wahrscheinlich) fiihlt. Es entsteht in uns als beobachtendem Geber ein
intuitives, unmittelbares Verstehen der Empfindungen unseres Empfangers.>°

Am eigenen Korper erlebter Schmerz kommt in unser Bewusstsein, indem im Gehirn
Schmerz verarbeitende Zentren - die sogenannte “Schmerzmatrix" - aktiviert werden,
darunter die Insula, eine "Korperkarte der inneren Organe"(!). Auch Zentren der
zentralen Schmerzverarbeitung besitzen Spiegelzellen. Sie feuern nicht nur dann, wenn
Schmerz am eigenen Koper erlebt wird, sondern auch dann wenn wir "nur" beobachten.
Der Schluss: Wir besitzen Nerven fiir Empathie und Mitgefiihl!!

Die Bedeutung von Spiegelneuronen im Shiatsu - und damit auch bei der Hara-
Evaluierung - ist evident. Wir gehen in Resonanz mit Empfindungen, Stimmungen und
Gefiihlen der Empfdnger. Spiegelneuronen und Resonanz sind zwei Seiten derselben
Medaille, zwei Ausdrucksformen von Lebensenergie, die zusammengehoren.
Quantenphysikalisch formuliert (Teilchen-/Welle-Dualitdt) beobachten wir auf der
Teilchenebene Spiegelneuronen, auf der Schwingungsebene Resonanzphdanomene.

28 Joachim Bauer, "Das System der Spiegelneuronen" in https://peteritin.files.wordpress.com/

2008/09/, 12.12.2019 und https://www.planet-wissen.de/natur/forschung/spiegelneuronen/
index.html

29 siehe FN 28

30 Dr. Eduard Tripp, "Die Wirkungen innerer Bilder. Intentionen und Vorstellungen in der Shiatsu-
Behandlung" in www.shiatsu-austria.at

31 Joachim Bauer, 2

32 Peter Itin, "Impulse", peteritin.worldpress.com
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In der Euphorie lber ein Erklarungsmodell fiir den intuitiven Kontext einer Hara-
Evaluierung muss doch festgehalten werden, dass es nach wie vor kritische Stimmen
gibt. Der Analogieschluss, dass es Spiegelneuronen nicht nur fur Korper-, sondern auch
fur Gefuhlsbewegungen geben konnte, war so naheliegend, dass er sich noch schneller
verbreitete als die tatsachlichen Beobachtungen. Bisher (Februar 2015) gibt es jedoch
fur keine Spezies Erkenntnisse Uuber mogliche Gefuhls-Spiegelneuronen. Die Moglichkeit
eines Zusammenhangs zwischen Spiegelneuronen und Mitgefiihl wird jedoch - als
Méglichkeit - diskutiert.3

Die neurophysiologisch orientierte Philosophin Patricia Churchland betrachtete die
Vorstellung, Spiegelneurone konnten eine Art Tdter-Rolle beim Verstehen anderer
Personen spielen, als einen typischen "Fehlschluss mit langer philosophischer Tradition".
Ein Neuron konne zwar vielfdltig vernetzt sein, aber es sei kein intelligenter Agent.
Hochkomplexe Dinge, wie die Absichten anderer, konnten nur in mindestens ebenso
komplexen neutralen Netzwerken reprasentiert werden.3*

Wir lassen das so stehen.

33 Lamm, Majdandzi¢, "The role of shared neural activities, mirror neurons and morality in
empathy- A critical comment" in Neuroscience research, Band 90C, 2015, 15-24

34 https://de.m.wikipedia.org/wiki/Spiegelneuron
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Wahrnehmung

In der Auseinandersetzung mit dem Uberbegriff “Wahrnehmung" und was er eigentlich
genau bedeutet taucht eine Reihe weiterer Begriffe auf, die man scheinbar auf die
Goldwaage legen muss, um genau beschreiben zu konnen, was im Bereich der
Wahrnehmung bei fukushin passiert: spiiren, empfinden, fihlen, Aufmerksamkeit,
Achtsamkeit, Prdsenz, Resonanz, Abgrenzung, Realitat, Wahrheit etc..

Ubungseinheit

Mit echt empfundenem Mitgefiihl verfolge ich die ersten Versuche der Schiiler bei
fukushin. Sie sitzen aufrecht und moglichst entspannt, in angemessener Nahe zum
Empfdnger, haben sich zentriert und setzen mit den Fingern die ersten Kontakte auf
dem Hara. Den meisten ist nach und nach anzusehen, wie verkrampfter und
angespannter sie werden, im Versuch "etwas" zu “spiiren”. Die Zungenspitze wird
zwischen den Zahnen zusammengebissen, die Augen verkniffen, die Schultern gehen
hoch und der Riicken wird rund, alles im krampfhaften Versuch und in einer sichtbar
korperlichen Anstrengung, tiber die Fingerspitzen mehr zu "spliren" als tiberhaupt
moglich.

Im Anschluss weise ich darauf hin, dass wir in den Fingerspitzen nur Rezeptoren fir
Druck, Temperatur und Schmerz haben und daher auch nur Druck und Temperatur
(Schmerz fallt wohl aus) "wahrnehmen" konnen - ein erster AnstoR fiir die Lernenden,
ihre Sicht von fukushin auf eine andere Ebene zu bringen.

Die objektive Seite

Wahrnehmung ist gemdR dem ersten Teil seiner Definition der Prozess und das Ergebnis
der Informationsgewinnung von Reizen aus der Umwelt und dem Korperinneren. Ein
Sinnesorgan - in diesem Fall die Haut - nimmt einen Reiz bestimmter Modalitaten als
Sinneswahrnehmung auf und leitet diese an das zustandige sensorische Gehirnareal
weiter. Dieser primdre Sinneseindruck wird als "Empfindung” bezeichnet und damit von
Wahrnehmung im weiteren Sinn abgegrenzt.3>

Bis hierher scheint Wahrnehmung noch etwas Objektives zu sein, etwas, was uns die
funf Sinne, im Besonderen der Tastsinn, als "Messinstrument” anbieten. Die Empfindung

35 https://de.m.wikipedia.org/wiki/Wahrnehmung, 10.12.2019
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ist noch etwas, das mit physikalischen Messgrofien erfasst werden kann. Was konnen
wir bei fukushin insoweit “empfinden”?

Nach dem Konzept der "Vier Dimensionen der Energiearbeit” von Peter Itin3¢ befinden
wir uns hier in der ersten Dimension ("Energie als Menge": Leere und Fiille). Diese
Dimension bezieht sich tendenziell auf lokale Wahrnehmungsformen, wie eben die Hara-
Evaluierung, und stiitzt sich auf die Thermodynamik. Die Thermodynamik (Warmelehre)
beschreibt Veranderungen an Korpern, die durch Warme verursacht werden.

Messgrofien der Thermodynamik sind

Temperatur
Volumen
Druck und
Dichte.

Demnach konnen wir im Hara folgende Zustande wahrnehmen:

- Temperatur: Temperaturunterschiede - je nach Kalte- oder Wdarmeempfindung kann
eine Leere oder Fiille diagnostiziert werden.

- Druck: Spannungen - eine physikalische Harte der Hara-Oberfldche zeigt eher Leere
als Fiille an, ein gesunder Bauch ist grundsatzlich elastisch und weich.

= Volumen: Schwellungen und Vertiefungen - Schwellungen wadren ein Zeichen von Fiille
und Vertiefungen ein Zeichen von Leere.

- Dichte: zusammengezogene, angespannte Stellen

- (Hautbeschaffenheit: trockene Haut, sehr feuchte Haut, Rauheit, Blasse, R6tungen etc.
sind eventuell von diagnostischer Bedeutung.)

Und das wars auch schon wieder. Erganzt durch eine falsch verstandene Idee von
"Abgrenzung"®’ ist bis hierher der Prozess einer Diagnose kaum von einer medizischen
Untersuchung zu unterscheiden.

36 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie" (2007), 121ff

37 siehe Kapitel "Restimee", S.33
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Die subjektive Seite

Im zweiten Teil der Definition von Wahrnehmung kommt es neben der
Informationsgewinnung auch zur Informations- bzw. Reizverarbeitung und zwar durch
bewusstes und unbewusstes Filtern und Zusammenfiihren von Teilinformationen zu
einem subjektiv sinnvollen Gesamteindruck, der laufend mit gespeicherten Vorstellungen
abgeglichen wird.

Wahrnehmung kommt somit erst durch einen zweiten Schritt der Abgleichung der
Sinnesempfindung mit bereits vorhandenen inneren Daten zustande. Sie bildet daher nie
die objektive Wahrheit ab, sondern stellt immer nur ein "Flir-wahr-Nehmen" dar.38

Unsere Wahrnehmung ist also selektiv. Realitdat ist etwas vollig subjektives - zwei
Personen nehmen dieselbe Situation verschieden wahr. Dies beruht insbesondere auf
sechs Faktoren und Filtern:3°

1. Grenzen: Wir haben korperliche und geistige Grenzen der Wahrnehmung. Wir
konnen nur bestimmte Frequenzen horen und sehen usw..

2. Gebote: Wir haben verinnerlichte Werte, Normen und Sitten und beurteilen
Wahrgenommenes danach als gut/schlecht und richtig/falsch.

3. Gefiihle: Unser Gehirn taxiert Informationen blitzschnell ein, ob sie gefahrlich sind
und damit Gefiihle von Angst, Sorgen, Ekel usw. als Warnsignale hervorrufen, oder
ob sie attraktiv sind und Freude bereiten.

4. Gewohnheiten: Wir ordnen Informationen instinktiv und schnell in unser
Erfahrungswissen ein und passen sie in dieses ein. Wir ordnen sie Schubladen und
Mustern zu, langst bevor wir alle Informationen kennen und beurteilen.

5. Gruppendruck: Gemeinschaften entwickeln einen Druck in Richtung
gleichgeschalteter Wahrnehmung und Beurteilung: man nimmt es so wahr, wie man
es wahrnehmen soll, d.h. mit einer Brille die gewichtet.

6. Unsere Wahrnehmung ist somit gebunden an die damit gekoppelten Grenzen, Gebote,
Gefiihle, Gewohnheiten und Gruppendruck. Unser Bewusstsein, unsere Achtsamkeit
hilft uns, unsere Wahrnehmungsfilter zu erkennen, unsere Reaktionen zu
uberprifen und uns angemessen zu verhalten.

38 siehe FN 35

39 Peter Itin, Impulse, peteritin.worldpress.com
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Die Qualitat der Befundung kann durch zwei Fdlle eines besonderen Filterungsprozesses
beeintrachtigt werden:

1. der Halo-Effekt: Nach diesem Effekt wird das Ergebnis der Wahrnehmung durch ein
bereits gebildetes Urteil bestimmt. So kommt es ja in der Praxis nicht selten vor,
dass wir uns vom Klienten, vom Moment der BegriiRung bis er auf der Matte vor uns
liegt, "ein Bild gemacht haben", das wir dann im Rahmen der Hara-Evaluierung -
unbewusst - versuchen zu bestdtigen. Ergebnisse, die im Widerspruch zu diesem
Vor-Urteil stehen, werden dagegen unterbewertet oder vollstdndig ignoriert.

2. der Cocktailparty-Effekt: wir befinden uns im lauten Stimmengewirr einer Party.
Plotzlich wird irgendwo unser Name genannt und wir horen ihn aus allen
Konversationen heraus. Es gibt natiirlich Klienten, deren Leber-Energie tatsdchlich
immer wieder kyo ist und aus dem Informationsstrudel eines Haras herausruft.
Irgendwann mussen wir uns jedoch die Frage stellen, ob wir da nicht unseren
eigenen Namen und unsere eigene Leber-Energie "horen".

Die Bewertung unserer Sinneseindriicke lenkt auch unsere

Aufmerksamkeit

Aufmerksamkeit ist die Zuweisung von (beschrankten) Bewusstseinsressourcen auf
Bewusstseinsinhalte. Sie ist eng mit unserem Bewusstsein verbunden. Die Zuwendung
der Aufmerksamkeit zu einem Reiz ist erst die notwendige Bedingung dafiir, dass uns
dieser bewusst wird.*°

Dennoch - und hier wird es interessant - verarbeitet das Gehirn auch Reize, auf die wir
nic h t unsere Aufmerksamkeit richten. Diese Verarbeitung findet jedoch unbewusst
statt.

Dies lasst einen scheinbar paradoxen Schluss zu: Shizuto Masunaga und in weiterer
Folge Ryokyu Endo*! sagen doch, das Kyo kdonne nicht bewusst wahrgenommen werden,
alles bewusst Wahrgenommene sei Jitsu. Damit ware genau das wichtiger, worauf wir
unsere Aufmerksamkeit eben n i c h t richten. Dann ldge es doch nahe, bei der

40 https://de.m.wikipedia.org/wiki/Aufmerksamkeit

41 Ryokyu Endo, "Das Wichtigste der Kyo-Jitsu-Diagnose", http://www.taosangha.at/tao-shiatsu/

tao-shiatsu/literatur/das-wichtigste-der-kyo-jitsu-diagnose/ , 29.3.2017
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Befundung moglichst un-aufmerksam zu sein, um all das in unser Unbewusstes flieRen

zu lassen, das unserer Aufmerksamkeit entgeht. Ich denke, worum es hier geht, ist der
"periphere Blick", die Aufforderung an uns, bei der Befundung mit einem moglichst weit
gestellten Fokus Uber das Hara zu schweifen und uns nicht in Einzelheiten zu verlieren.
Das muss man iiben.

Doch diirfte es auch individuelle, personliche Voraussetzungen fiir diese Fertigkeit
geben. Viktor Urbantschitsch hat 1875 zwei unterschiedliche Aufmerksamkeitstypen
unterschieden:

- die fixierende Aufmerksamkeit beschrankt sich gern auf ein Detail, hat einen engen
Umfang, ist einseitig, starr und analytisch.

- Die fluktuierende Aufmerksamkeit hat einen weiten Umfang, ist vielseitig, gleitend,
ganzheitlich und synthetisch. Auf fluktuierende Art aufmerksam zu sein, bedeutet,
sich einen Uberblick zu verschaffen.*?

Achtsamkeit und Prasenz

Achtsamkeit ist als Form der Aufmerksamkeit ein Moment passiver Geistesgegenwart, in
dem ein Mensch hellwach den gegenwartigen Zustand seiner direkten Umwelt erfahrt,
ohne von Gedankenstromen, Erinnerungen oder starken Emotionen abgelenkt zu sein,
ohne dariiber nachzudenken oder diese Wahrnehmungen zu bewerten.*® Der Fokus der
Aufmerksamkeit wird weit gestellt, im Idealfall ist eine weitwinkelartige
Aufmerksamkeitseinstellung erreichbar, die in einer umfassenden, klaren und hellwachen
Offenheit fur die gesamte Fiille der Wahrnehmung besteht. Eine derart auf offene
Weite ausgerichtete Aufmerksamkeitspraxis flihrt zu einem Zustand hellwacher
Geistesgegenwartigkeit oder Prasenz, "in dem der Geist weit ist wie das Firmament" -
extrem Klar, lebendig und transparent.“4

42 siehe FN 37
43 siehe FN 37

44 Matthieu Ricard, "Hirnforschung und Meditation" (2008), 77
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Intuition - Bauchhirn

Masunaga fordert uns auf, bei der Hara-Evaluierung auf unser “Bauchgefiihl" zu
vertrauen. Bauchgefiihl ist ein Aspekt der Intuition, der Fahigkeit, Einsichten in
Sachverhalte oder die subjektive Stimmigkeit von Entscheidungen zu erlangen, r
bewussten Gebrauch des Verstandes. Die Intuition ist damit nahe am Unbewussten und
damit wiederum, nahe an der Moglichkeit, mit dem Kyo in Verbindung zu kommen. Er
betont immer wieder, dass es in der Hara-Diagnose wichtig ist, auf die "primitive
Sensibilitat" (oder eben Bauchgefiihl, Intuition, Resonanz) zu vertrauen.*

Mittlerweile diirfte in der Wissenschaft Klarheit dariiber bestehen, dass dem
Informationsaustausch zwischen dem enterischen Nervensystem und dem Gehirn eine
Rolle bei intuitiven Entscheidungen ("Entscheidungen aus dem Bauch heraus") zukommt.
Das Bauchhirn umfasst mehr Nervenzellen inklusive die dazu gehorigen Botenstoffe, als
das Riickenmark und ist in der Lage, vollig autonom zu arbeiten. Das Verhaltnis
zwischen Nervenbahnen, die vom Bauch zum Gehirn flihren (afferente Bahnen), die dem
Gehirn also etwas flistern, und jenen Nervenbahnen die vom Gehirn in den Darm
fihren (efferente Bahnen), betragt 9:1. Das legt nahe, dass im Fall einer scheinbaren
Kopfentscheidung, der Bauch dem Kopf schon ldngst gesagt hat, was zu tun ist.

Das Bauchgefuhl ist daher - fern des Bewusstseins - die Begabung, auf Anhieb eine
gute Entscheidung zu treffen, ohne die zugrunde liegenden Zusammenhange explizit zu
verstehen, “"aus dem Bauch heraus”, oft auch wenn bestimmte Griinde vorliegen, die
eine andere Entscheidung nahelegen.

Ein altes Klischee besagt, die Intuition sei im Vergleich zu Mannern bei Frauen
ausgeprdgter (“weibliche Intuition"). Dafir gibt es keine stichhaltigen Befunde. das
einzige, wobei Frauen den Mannern in dieser Hinsicht eventuell iiberlegen sind, ist das
schnelle Wahrnehmen von Gefiihlszustanden anderer Menschen. Manche Forscher gehen
sogar so weit zu behaupten, das Gehirn von Frauen sei von Geburt an auf
Einfihlungsvermdgen geeicht ("E-Hirn"), wdhrend Mdnner die Welt von der Tendenz her
eher systematisch interpretieren ("S-Hirn"). Diese These ist umstritten.*

Die "Theorie der Empraxis”" besagt, dass das Unbewusste in der Lage ist, weitaus mehr
Informationen zu beriicksichtigen als das Bewusstsein.*’

45 Peter Itin,"Shizuto Masunaga-Pionier, Rebell, Méartyrer" (2011), 2

46 https://de.m.wikipedia.org/wiki/Intuition

47 siehe FN 40
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Therapeutisches Feld

Wir haben bereits gesehen, dass der Diagnoseprozess iiber das bloRe Palpieren und
objektive Bestimmen messbarer Parameter hinausgeht. Hara-Evaluierung ist auf Seiten
des Therapeuten immer selektiv und subjektiv. Doch es geht noch weiter.

In seinem Konzept der "Vier Dimensionen der Energiearbeit" beschreibt Peter Itin
Energie als Feld - die Kraft von Beziehung und Bewusstsein.“®

Feldtheorien beschreiben in der Physik Effekte, die durch Wechselwirkungen von Kraft
im Raum hervorgerufen werden. Jede elektrische Ladung erzeugt im umgebenden Raum
ein Feld, das eine Kraft auf jede andere elektrische Ladung ausibt.*?

Jeder Mensch hat sein eigenes Feld, eine Ausstrahlung, die auch als Aura wahrnehmbar
ist. Bei der Begegnung von Menschen interagieren ihre Felder - ob sie wollen oder nicht.
Sie konnen Kontakt halten, sich zuriickstoRen, und sie konnen sich durchdringen und zu
einem gemeinsamen Feld werden. So finden wir etwa in einer Gesprachssituation ohne
Nachdenken die optimale Distanz zum Gesprdchspartner, oder empfinden es als
Eindringen in unser Territorium (Feld), wenn uns jemand zu nahe kommt.5°

Wenn zwei Menschen sich begegnen, findet - physikalisch betrachtet - eine Begegnung
elektromagnetischer Energie statt. Die elektromagnetische Strahlung des Herzens soll
60 mal hoher sein als die des Gehirns, d.h. energetisch ist die Begegnung von Herz zu
Herz stdrker als die von Gehirn zu Gehirn.>! Dies zeigt abermals eine physiologische
Basis fiir Masunaga, wenn er in diesem Fall sagt, dass Diagnose eine "Kommunikation
von Herz zu Herz" sein soll.

Im therapeutischen Feld verschmelzen die beiden Felder von Geber und Empfanger und
werden zu einem gemeinsamen Feld. In dieser Dimension ist das Bewusstsein des Gebers
sein Arbeitsinstrument (und nicht mehr seine Hdnde!). Auf dieser Ebene von "Spiren" zu
sprechen, ist nach meiner Meinung zu kurz gegriffen und sollte durch
"Bewusstwerdung” ersetzt werden. Es wird uns einfach bewusst, wenn wir mit dem
Empfdnger im "Kontakt" (auf einer gemeinsamen Frequenz) sind, oder ob wir das Gefiihl
haben, ihn nicht zu erreichen oder gegen einen Widerstand arbeiten. In jedem Fall ist

48 siehe FN 36
49 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie" (2007), 152
50 siehe FN 46

51 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie" (2007), 153
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es nicht moglich, unsere Wahrnehmung einer bestimmten Ebene unseres sensorischen
Systems zuzuordnen. Es "wird uns einfach bewusst" oder "ein Gefiihl taucht in unserem
Bewusstsein auf".

Vertrauen, Loslassen konnen, Intuition und Erfahrung sind notwendig, damit das Feld von
Geber und Empfdnger ein gemeinsames wird.>?

Expansion und Kontraktion

Das menschliche Energiefeld kann viele Formen annehmen, es kann expandieren oder
kontrahieren, es kann klar umrissen oder verwaschen sein, es verandert seine Gestalt je
nachdem, wie wir uns fiihlen oder wohin wir unsere Aufmerksamkeit richten. Sind wir
entspannt und guter Dinge, pulsiert unser Ki-Feld in einem Zustand relativer Expansion.
Sind wir angespannt und ungliicklich, angstlich oder ohne Selbstvertrauen, ist es mehr
kontrahiert.

Es kontrahiert sich auch, wenn wir uns Gedanken uber die richtige Diagnose machen.
Dadurch wir unser Ki-Feld weniger empfdnglich fir Informationen und Wahrnehmungen
und es verringert sich die Resonanz mit unseren Empfdnger. Das Verstandnis von
Expansion und Kontraktion des Felds erleichtert das Verstandnis der “diagnostischen
Beriihrung". Damit ist der Effekt des gesamten Kontakts gemeint und nicht nur der
Druck der Hand auf das Hara des Empfangers.

Berihrung umfasst auch die Resonanz zwischen den beiden energetischen Feldern.

Die beste Art der Diagnose im therapeutischen Feld gelingt mit freiem Geist und
uneingeschrdnkter Prdsenz, ohne Erwartungen, sodass unser Ki-Feld relativ ausgedehnt
und entspannt ist.>®> Ryokyu Endo formuliert es folgendermaRen:"Ein Herz, das leer ist,
sieht das Kyo und ein Kopf, der frei ist, erkennt die Leere wieder."

Ki kann ihm zufolge nur im Zustand der Einheit zwischen Geber und Empfdnger erkannt
werden. Im Ki-Feld gibt es keine Trennung zwischen den Beiden. "Wenn wir auf das
Hara nicht mit unserem Tastsinn, sondern mit unserem Ur-Sinn®* Druck ausiiben, werden
wir es nicht als weich oder hart empfinden. In diesem Zustand erkennen wir den
Meridian mit unserem Herzen und sehen ihn darin widergespiegelt. Wir missen uns
daher von der Vorstellung der Trennung zwischen Therapeut und Klient befreien.”

52 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie" (2007), 154
53 Carola Beresford-Cooke, "Shiatsu - Grundlagen und Praxis" (2011), 42ff

54 gemeint ist offenbar eine Art "Primar-Sinn".
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Quantenphysik

Diese Erkenntnis findet sich auch in der Quantenphysik wieder. Auch sie kommt zum
Schluss, dass sich die Welt in einem permanenten, dynamischen Wandel, in
Transformation befindet und alle Phdnomene der Welt miteinander verbunden und
abhangig voneinander sind. Die Tatsache, dass die Wissenschaft heute zumindest auf der
subatomaren Ebene bestatigt, dass es unmoglich ist, den Beobachter von den
beobachteten Phdnomenen zu trennen, bringt uns zuriick zu einem der grundlegenden
Prinzipien der Fernostlichen Philosophie, in der die Struktur und die Phdnomene, die in
der Natur beobachtet werden, nichts anderes sind als das Erzeugnis unseres Geistes,
der misst und klassifiziert.

Wenn der Beobachter und das, was beobachtet wird, Teil desselben Phdanomens sind, hat
es auch keinen Sinn mehr, dass wir versuchen zu vergleichen, was wir jeweils im Hara
gefunden haben. Was sich manifestiert, wenn zwei Menschen zusammentreffen, ist fur
diese beiden Menschen in eben jenem Augenblick einzigartig.>®

Spatestens an diesem Punkt ist klar, dass es das objektiv richtige Ergebnis einer Hara-
Evaluierung nicht gibt. Sie ist immer das Ergebnis der Wechselwirkung zwischen dem
Bewusstsein der gebenden und der empfangenden Person.

Drei Komponenten des therapeutischen Feldes

- Transpersonales Feld: wird auch als universales oder kosmisches Feld bezeichnet.
Konkret stimmen wir uns vor der Hara-Befundung auf universelle, heilende Energien
ein. Der Geber soll sich eingebettet fiihlen in ein universelles Feld von

. Liebe. Dies ist eine universelle Liebe und Verbundenheit, ein Nicht-Getrennt-Sein.
. Freude. Dies ist der Ausdruck der universellen Lebenskraft.

. Mitgefuhl. Dies ist nicht zu verwechseln mit Mitleid, das den Geber mitschwemmt,
sodass er Teil des Problems wird, statt ein Anker im Sturm des Lebens des Empfdngers
zu sein.

. Gleichmut. Gleichmut meint, das Schone und das Schwierige, das Prasente und das
Abwesende gleichermafRen zu halten.

Andere transpersonale Qualitaten konnen beispielsweise Raum und Licht, Verbundenheit
und Vergdnglichkeit sein.

55 Patrizia Stefanini, "Quantenphysik und Shiatsu"
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- Intrapersonales Feld: Das intrapersonale (inner-personliche) Feld bewusst zu
gestalten ist bedeutsam, damit ich jederzeit gut in mir selber verankert bin und den
therapeutischen Prozess aus meiner Mitte und entspannt steuern kann. Dazu gehort
beispielsweise

. Erdung in Beinen, FuRen und Becken

. Zentrierung im Hara

. Ausrichtung in der Wirbelsdule als vertikale Mittellinie
. Atem, Puls, Weite

. Ausrichtung in den Chakren

. Personales Feld

. Bewusstsein fur die Elemente im Korper

- Interpersonales Feld: Das interpersonelle (zwischen-personliche) Feld prdgt die
Qualitat der Beziehung zwischen Geber und Empfdnger. Die innere Ausrichtung des
Gebers entscheidet daruber, welchen energetischen Raum sie fur Prozesse eroffnet:
hat er das Gefiihl, er musse etwas fir den Empfanger tun, oder hat er die
Einstellung, dem Empfdnger Angebote zu unterbreiten? Bin ich als Geber der
Allwissende, oder ist es mein Selbst-Verstandnis, dass der Empfanger im Kern selber
weil, was fir ihn richtig ist? Besteht mein Verstdndnis darin, professionelle Hilfe
anzubieten?>® Im interpersonellen Feld kommt die Herz-zu-Herz-Verbindung zum
Empfdnger zum Ausdruck und das Bewusstsein, dass die Beriihrung ein Angebot/eine
Einladung an den Organismus darstellt.’

Je klarer wir wdahrend unserer Arbeit in unserer Ausrichtung sind, umso mehr sind wir
als energetisches Feld fir a | | e Schwingungsebenen Werkzeug und Teil der wirksamen
Dynamik zwischen Geber und Empfdnger. Unsere Wahrnehmung wird beeinflusst von der
Beschaffenheit unserer Energie. Das was wir in der Shiatsusitzung energetisch
ansprechen konnen, ist abhdngig von unserer eigenen energetischen Ausrichtung.

56 Peter Itin, "Therapeutisches Beziehungsfeld und innerer Beobachter"

57 Peter lItin, "Impulse", peteritin.worldpress.com
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Resumee

Es finden sich unterschiedliche Ausfiihrungen zur Frage, in welchem Moment das
therapeutische Feld denn entsteht; mit dem Augenblick der Beruhrung des Hara, also
mit dem physischen Kontakt zwischen Geber und Empfdnger®8, oder bereits wenn eine
angemessene Ndhe zwischen den beiden hergestellt wurde®*? Die Frage erscheint
irrelevant und haarspalterisch, doch sie bringt mich zu einer weiteren -zugegeben
provokanten- Uberlegung.

Wenn wir die Bedeutung aller bisher aufgetauchten Themen wie Spiegelneuronen,
Resonanz, therapeutisches Feld und Quantenphysik einerseits berticksichtigen und uns
andererseits erinnern, dass alles bewusst Wahrgenommene jitsu ist, wo wir doch auf
der "Suche" nach dem Kyo sind, wozu dann noch physische Beriihrung? Sie scheint aus
diesem Blickwinkel lberfliissig, wenn nicht sogar storend fiir einen Diagnose-Prozess,
der doch von Herz zu Herz im therapeutischen Feld erfolgen sollte. Ryokyu Endo meint
in diesem Zusammenhang, der Therapeut werde nach jahrelanger Praxis anfangen, sich
bei der Druckanwendung nicht mehr auf seinen Tastsinn zu verlassen.®

Ich mdchte zur Verdeutlichung ein "Experiment”, das Cliff Andrews®! beschreibt,
wiedergeben:

Die Studenten werden gebeten, sich einen Partner zu suchen und ihn in einer
Entfernung von ungefdahr zwei Metern mit geschlossenen Augen zu spiiren. Der Partner
macht dann die Meridian-Ausdriicke nach Masunaga (also die Ubungen, die den inneren
energetischen Zustand physisch zum Ausdruck bringen, z.B. fir den Magenmeridian die
Bewegung nach vorn, fir den Gallenblasenmeridian die Bewegung zu den Seiten etc.),
um eine Anderung im eigenen biomagnetischen Feld hervorzurufen. Es war faszinierend
zu sehen, dass die Studenten keine Probleme hatten, mit geschlossenen Augen die
Unterschiede im Feld ihrer Partner zu erspiiren und zu beschreiben.

Weiters hat sich in der Auseinandersetzung mit den obigen Themen mein Zugang zum
Thema "Abgrenzung” vollig gedreht. Sie schien mir notwendig, um in der Hara-
Evaluierung mich davor zu schiitzen, dass Schwingungen des Empfdngers mit meinen
eigenen Bildern und Haltungen in Resonanz gehen, sich vermischen. Ich habe
beflirchtet, dass durch diesen fehlenden Schutz das objektive Ergebnis der Diagnose

58 Eduard Tripp, "Die Wirkung innerer Bilder. Intentionen und Vorstellungen in der Shiatsu-
Behandlung", 4 in www.shiatsu-austria.at

59 Beresford-Cooke, 319 und Peter ltin, "Shiatsu als Therapie", 155

60 hitp://www.taosangha.at/tao-shiatsu/tao-shiatsu/literatur/das-wichtigste-der-kyo-jitsu-Diagnose

61 Cliff Andrews, "Shiatsu - die wissenschaftliche Grundlage. Wir wissen, dass es funktioniert - aber
wie?" in www.shiatsu-austria.at
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verloren geht und ich mich letztendlich selbst diagnostiziere. Das Bemihen mich zu
schitzen, hat in mir immer wieder ein Gefiihl von Gleichgiiltigkeit bewirkt, das mich in
meinen Befundungen und Behandlungen verfolgt hat. Nunmehr stelle ich erleichtert fest,
dass wir gegen die Macht von Feldern und Resonanz “ohnehin chancenlos" sind. Es geht
vielmehr darum, das Potential der Schwingungen zu nutzen und mitzuschwingen. Wenn
wir uns vom Anspruch oder Wunsch nach Objektivitat befreien konnen, 6ffnet sich der
Raum fiir eine empathische Wahrnehmung.®?

"Durch Mitschwingen begegnen wir dem/der Anderen emotional, energetisch und
letztendlich menschlich. Wenn wir nicht bereit sind, mitzuschwingen, dann haben wir uns

fir den falschen Beruf entschieden und berauben uns eines machtigen Instruments."é3

Also: Let's Swing!

62 Rappenecker-Kockrick, "Atlas Shiatsu" (2007), 11

63 Eduard Tripp, "Selbstschutz: Abgrenzen oder Loslassen?" in www.shiatsu-austria.at
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fukushin und haikoshin

Setsu-Shin und westliche Medizin

"Das Grundprinzip des Shiatsu, das ich immer wieder hervorhebe, ist - genau wie bei
Zen -, einen psychischen Kommunikationsstrom, ein ‘Lebensecho’ mit dem Empfanger von
Shiatsu zu erreichen. Von besonderer Bedeutung ist, dass man durch Beriihren
diagnostiziert. In Japan bezeichnen wir diese Art der Diagnose als Setsu-Shin. Wir
suchen dabei nicht nach einer speziellen Krankheit, sondern bemihen uns, den Patienten
psychisch und kérperlich zu verstehen."®*

Masunaga betont damit, dass es im Shiatsu unbedingt eine tiber ein niichternes
Therapeut-Patient-Verhaltnis hinausgehende tiefe Beziehung zwischen Geber und
Empfdnger geben muss. "Das Driicken" allein offenbart noch nicht das Wesen dessen,
was man drickt. Wenn man diesem Aspekt keine Bedeutung beimesse, werde Shiatsu
eher zu einer mechanischen Technik reduziert.

Es wird so auch klar, dass die Ubersetzung "Setsu-Shin ist Diagnose durch Beriihrung"
weitergehender gesehen werden muss. Die Beriihrungsdiagnose ist nicht nur eine Form
intuitiv ausgefiihrter Behandlung, sondern auch ein Ausdruck zwischenmenschlicher
Beziehung, die je nach Qualitat groften Einfluss auf den Erfolg der Behandlung hat.
Das Setsu-Shin des Ostens verlangt einen "stetigen und festen, aber nicht ruckartigen
Druck, der den Sympatikus nicht zur Reaktion zwingt" und Einfiihlungsvermogen. Bei
der westlichen Abtastdiagnose dagegen werde der Sympatikus stimuliert, was zu
Spannungsreaktionen fiihre.¢

Akinobu Kishi weist ebenfalls auf den Unterschied zwischen medizinischer und Shiatsu-
Diagnose hin. Der Arzt benenne einen Krankheit, wogegen man im Shiatsu die ganze
Person verstehen musse. Selbst wenn ein Shiatsu-Praktiker denke, dass Diagnose nur
aus "dies ist kyo und dies ist jitsu" bestehe, dann handle er genauso wie Arzte, die eine
Krankheit finden und ihr dann einen Namen geben. Es gehe vielmehr darum, das
menschliche Wesen zu verstehen und die Personlichkeit des Empfangers und seine
Empfindsamkeit zu erkennen.®¢

64 Shizuto Masunaga, Wataru Ohashi, "Shiatsu-Theorie und Praxis der japanischen
Heilmassage" (1989), 10

65 Masunaga-Ohashi, 30

66 Kishi-Whieldon, 88
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Selbst wenn eine Krankheit im Shiatsu nicht namentlich erwdhnt wird, ist trotzdem eine
Behandlung moglich, ausgefiihrt mit dynamischem Lebens-Mitgefiihl. GemdR Masunagas
urspriinglicher Interpretation war Setsu-Shin gegeniiber den anderen Diagnoseformen
das entscheidende Element, um besonders dieses Lebens-Mitgefiihl zu férdern.®’

Masunaga sagte meist, dass die Unpasslichkeiten der Menschen und ihre Schmerzen mit
Lebens-Mitgefiihl und durch Hara-Diagnose verstanden werden konnten. Die Hara-
Diagnose in Europa besitze allerdings nicht die Fertigkeit. Der europdische Stil der
Beriihrung sei wie Manipulation oder Abtasten. Die Menschen konzentrieren sich mit
ihren Hdnden auf wahrnehmbare Unterschiede im Gewebe.

Das Setsu-Shin Masunagas bedeutet nicht bloR Tasten, benutzt alle Sinne mit dem
Herzen, oder beim Halten des Drucks ein "primitives Lebensgefiihl".¢® Auch der Begriff
des Bo-Shin geht uber die Bedeutung des reinen Beobachtens hinaus. Peter Itin
bezeichnet es als ein "entspanntes Da-Sein wie ein Radargerdt”, das energetische
Spannungen und Bewegungen im Inneren und AuReren des Empfdangers wahrnimmt - ein
ganzheitliches Wahrnehmen.®® Bo-Shin bedeutet auch ein Sehen mit dem Herzen. In
diesem Zusammenhang ist ein Herz gemeint, das danach strebtf, dem anderen das zu
geben, was das Beste fir ihn ist. Es ist das Herz, das die ganze Zeit Gber 100%
einfiihlsam sein will, ein Herz das nach einem geistigen Zustand der Leere trachtet.”®

Wenn der Geber beginnt, das Kyo des Empfdngers als Reflexion in seinem eigenen
Herzen zu "sehen", dann sind fukushin und haikoshin auch Bo-Shin.

Innere und duRere Ausrichtung

Die Wahrnehmung von Kyo und Jitsu wird umso leichter, je weniger angespannt -
insbesondere im Hara - wir sind, je mehr unser Korper wie ein frei schwingender
Resonanzkorper die uns erreichenden Qualitaten aufnehmen kann. Wie alle anderen
"energetischen” Phdnomene entziehen sie sich, wie wir schon gesehen haben, der
bewussten Wahrnehmung, wenn Anspannung und Enge vorherrschen.”! Das "Setting" ist
also wichtig; eine innere und dufere, klare Ausrichtung beeinflussen das therapeutische
Feld und damit die Qualitat der Verbindung mit unseren Klienten. Die subtilen
Botschaften, die das Bewusstsein und Handeln des Gebers steuern, entscheiden liber die

67 Kishi-Whieldon, 90

68 Kishi-Whieldon, 93

69 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie", 157
70 siehe FN 41

71 Wilfried Rappenecker, "Kyo und Jitsu", 4 in www.shiatsu-austria.at
36


http://www.shiatsu-austria.at

Wirkung seiner Arbeit. Die bewusst entwickelte "innere Ausrichtung"” ist ein
wesentlicher Faktor seines Tuns. Der Begriff der inneren Ausrichtung bezieht sich auf
eine bewusste und geschulte, geistig-korperliche Haltung. Peter Itin’2steckt ihren
Rahmen innerhalb der Fiinf Wandlungsphasen ab:

= Zentrierung, gute Erdung und Verwurzelung und das Umgehen-Konnen mit Sorgen
(Erdelement)

- Verbundenheit mit kosmischen Kraften, Klarheit und Grenzen und das Umgehen-
Konnen mit Trauer (Metallelement)

- Offenheit, Beweglichkeit, Zukunftsorientierung und das Umgehen-Konnen mit
Aggressionen (Holzelement)

- tiefe Verbundenheit mit den Vorfahren und den eigenen Ressourcen und das
Umgehen-Konnen mit Angst (Wasserelement)

- Bewusstheit und Spiritualitat und Verbundenheit mit einer universellen Lebensfreude
und Liebe (Feuerelement)

Ein Ritual zur inneren Ausrichtung, ein Ablauf vor fukushin oder haikoshin, der dem
philosophischen Hintergrund von Shiatsu entspricht konnte sein:

- Ich spiire den Kontakt mit der Erde, das Gewicht meines Korpers.

- Ich zentriere mich im Hara, entspanne alle Muskeln in Bauch, Becken und GesaR.

- Ich nehme Verbindung mit der Wirbelsaule auf, lehne innerlich an sie an und bin mir
der vertikalen Ausrichtung meiner Mittellinie bewusst.

- Ich verlangere diese Vorstellung Uber das SteiRbein hinaus in die Erde.

- Uber den Scheitelpunkt des Kopfes hinaus nehme ich Bezug zum Kosmos.

= Ich entspanne die Muskeln in Gesicht, Schultern, Brust, Bauch, Ellbogen und
Handgelenken. Die Zunge ist am oberen Gaumen sanft angelehnt.

- Ich verbinde mich mit meinem tiefsten, inneren Kern.

= Ich verbinde mich mit meinem Atemrhythmus, der natirlich und entspannt ist, und
mit meinem Tantien. Ich nehme meinen Bauch als dreidimensionalen, pulsierenden
Ballon wabhr, der sich beim Einatmen in alle Richtungen ausdehnt und beim Ausatmen
schrumpft.

- Ich atme mit der Hautoberflache des ganzen Korpers, als ob ich eine Amobe ware.

- Ich stelle mir ein Aura-Feld vor, das mich liebevoll umhtllt und in das ich mich hinein
entspanne und ausdehne.

= Ich bringe mein Bewusstsein zum oberen Tantien bzw. Herz-Chakra. Ich verbinde
mich mit den Krdften der vier Brahmaviharas (universelle Liebe, Mitgefiihl/Empathie,
tiefe Lebensfreude und Gelassenheit).

72 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie", 199
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- Ich gehe in Beziehung mit dem Kosmos, den ich mir als universellen
Informationsspeicher vorstelle, in dem energetisch alles prasent und zuganglich ist,
was fiir den Empfdnger bedeutsam ist.

- Ich mache mich "leer" von allen Gedanken und jedem Wollen.

= Ich mache mich durchldssig und offen fiir alle Krdfte, die in der Behandlung wirken
werden.

- Ich offne die Augen. Mein Blick ist sanft und "peripher”, nicht fokussiert. Ich richte
mich darauf aus, fiir alle Schwingungen und Botschaften empfdnglich zu sein.

- Ich bringe meine Aufmerksamkeit zum Empfanger, voller Offenheit und Interesse an
dem, was sich zeigen und entwickeln wird.

= Ich lasse sein energetisches Feld auf mich wirken.

= Ich nehme sehr sorgfaltig geistig Kontakt mit dem Hara des Empfangers auf.

- Ich bringe meine Hand in die spirituelle Auraschicht”® liber seinem Hara und lasse sie
langsam sinken, bis physisch Kontakt mit dem Hara besteht.”

Mu-shin, Wu Wei und Ego

Der "leere Geist" (mu-shin), wie in obiger Liste, war auch eine Forderung Masunagas.”®
Durch einen "unschuldigen Geist" wiirde man eins werden mit dem Empfanger. Mu-shin
ist wie der Geist eines Kindes und das Ziel ist, diesen Zustand als Erwachsener zu
erreichen. Mu-shin bedeutet auch Ich-Losigkeit oder sein Ego abzulegen, ein Ego, das
"stdndig etwas will von der Welt um es herum"7. Je mehr wir unser Ego zuriicknehmen
und je mehr wir uns in einen meditativen Zustand reiner Prdasenz versetzen, desto
leichter wird die energetische Wahrnehmung. Je mehr wir dagegen fokussiert sind und
intellektuell nach etwas Bestimmtem suchen, desto weniger sind wir in der Lage, Ki
wahrzunehmen.”” Wer etwas sucht, hat schon eine Vorstellung, was er finden méchte. H.
Noguchi’® fordert, dass jegliche therapeutische Absicht, jedes Wollen aufgegeben
werden muss, dass die tiefe Beziehung mit dem energetischen Zustand dazu fiihrt, dass
sich das manifestieren und auflosen kann, was gerade angezeigt ist - wu wei, das Tun
im Nichtstun, Absichtslosigkeit.

Wilfried Rappenecker fasst es so zusammen:"Die Kunst ist es daher, ... mit einer
inneren Weite und Gelassenheit die Berihrungsdiagnose durchzufiihren, um nicht

73 siehe Kapitel "Die vier Ebenen der Hara-Evaluierung", S.40
74 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie", 201f

75 Kishi-Whieldon, 87

76 sieche FN 41

77 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie", 125

78 japanischer Begriinder von Seitai und Katsugen - aaO, 155
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notwendiger Weise das im Hara wieder zu finden, was wir uns eh schon gedacht
haben.”

"Bevor man mit der Diagnostik beginnt, setzt man sich neben den Empfdnger, entspannt
sich, atmet ins eigene Hara und bringt sich in diesen gegenwdrtigen Moment.",
formuliert Carola Beresford-Cooke den Beginn des Befundungsprozesses® und man
mochte meinen, diese mehr oder weniger "duferlichen" Anforderungen wadren leicht zu
erfiillen. Akinobu Kishi ist dazu allerdings der Meinung, beim Sitzen neben dem
Empfdnger komme es auf "die richtige Distanz bis zum letzten Millimeter” an, um das
therapeutische Feld herzustellen und in Resonanz mit dem Empfanger gehen zu
konnen.8!

Augen und Ohren stellen sich auf einen weiten Fokus ein, so Beresford-Cooke weiter®?,
als ob man ganz einfach an den Seiten und hinter sich sehen und samtliche nahen und
fernen Gerdusche rundherum horen konnte. Nun schlieRe man den Tastsinn in diese
weitraumige Aufmerksamkeit mit ein und entspanne sich vollstandig in diesem Zustand
der Prdsenz. Das gesamte Feld miisse ein Empfdnger fiir die Botschaften werden,
welche liber die Fingerspitzen libermittelt werden. Man solle dann den Empfanger in
diese "Achtsamkeitsblase” mit einbeziehen. So werde Kontakt und Resonanz zwischen
beiden Feldern ermaoglicht.

Die vier Ebenen der Hara-Evaluierungs

- Erste Ebene

Masunaga bezog die Technik der Hara-Diagnose auf das maximale, energetische
Ungleichgewicht: welcher Meridian ist am stdrksten kyo, welcher am stdrksten jitsu.

- Zweite Ebene

Pauline Sasaki und Cliff Andrews haben die Hara-Evaluierung weiterentwickelt. Sie
wollen wissen, welches Meridianpaar am starksten interagiert. Damit riicken das

79 Rappenecker-Kockrick, "Atlas Shiatsu" (2007), 12; siehe auch zum "Halo-Effekt", S.26
80 Beresford-Cooke, 319

81 Kishi-Whieldon, 142

82 Beresford-Cooke, 319f

83 nach Peter ltin, "Shiatsu als Therapie", 157ff
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Spannungsverhdltnis und die Beziehung zwischen Meridianen ins Zentrum des
Interesses. Die Technik besteht darin, in einem ersten Schritt die maximale Jitsu-Zone
sowie zwei bis drei Kyo-Zonen zu finden. Im zweiten Schritt wird jenes Paar gesucht
und ausgewadhlt, bei dem eine deutliche Interaktion feststellbar ist. Kyo und Jitsu haben
dann nicht die Bedeutung eines pathologischen Ungleichgewichts, sondern sie spiegeln
jenes Bewegungspotential, das am effizientesten zur Harmonisierung des gesamten
Energiesystems beitragen kann.

- Dritte Ebene

Auf der dritten Ebene ist eine Differenzierung der Hara-Diagnose nach physischen,
emotionalen, mentalen und spirituellen Schwingungen moglich. Cliff Andrews hat hierfir
die Technik des Meridian-Scans entwickelt. Die Hand wird in das Aura-Feld gehalten, um
energetische Bewegungen innerhalb einer Ebene wahrzunehmen. Fiir die beiden
festgestellten Meridiane wird dann jeweils fur jede der vier oben genannten
Schwingungsebenen eine Wahrnehmung erhalten.

Es kann beispielsweise sein, dass ein Empfdnger nach einem Todesfall in der Familie dem
Thema Abschied und Trauer zuwenig Raum lasst. Energetisch manifestiert sich dieses
versteckte Bediirfnis als Kyo in der Dickdarm-Energie auf der emotionalen Ebene. Die
gleichzeitige Schlaflosigkeit verweist auf den hohen Energieaufwand, den das
Unterbewusste auf der spirituellen Ebene zum Integrieren der neuen Situation leistet.

Ich mochte gerne festhalten, dass ich diese Ebene skeptisch sehe, weil sie uns meiner
Meinung nach wieder in den Kopf zurlick bringt, aus dem wir uns im letzten Kapitel
gerne verabschiedet hatten. So halte ich die Verknlipfung der ingesamt acht Ebenen
fir eine intellektuelle Herausforderung, die uns auf einer bewussten Ebene halt, die
wiederum das Aufspiuren des Kyo schwer macht.

- Vierte Ebene

Auf der vierten Ebene konnen wir die Feld-Bedeutung der energetischen Muster
erkennen. Im therapeutischen Verlauf mehrerer Sitzungen konnen sich ahnliche oder
gleiche Diagnosen hdufen. Die Energiemuster stehen fiir ein strukturelles, tiefer
liegendes Lebensmuster, das mit der Charakterstruktur zusammenhangt. Ein
wiederkehrendes, maximales Kyo deckt die tiefsten, unerfiillten Bedurfnisse auf. Eine
Hara-Diagnose heifRt zundchst nichts anderes als das: es gibt den Empfanger, der sein
Hara dem Geber zeigt, der im Hara etwas wahrnimmt. Es kann sein, dass der Empfdnger
beim ersten Termin noch etwas zuriickhaltend ist und sein Hara zundchst nur einen
eher physischen, oberflachlichen Aspekt zeigt. Im Verlauf der Therapie wadchst die
therapeutische Beziehung und tiefer liegende, emotionale und charakterlich
strukturierende Schichten werden offenbart.
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Dies erkldrt nochmals auf andere Weise, warum es “die richtige" Hara-Diagnose nicht
gibt: sie ist immer ein subjektiver und interaktiver Ausschnitt der Realitat des
Empfangers. Wahrnehmung und Wirklichkeit sind, wie wir weiter vorne®+ schon gesehen
haben, nie identisch. Verschiedenen Therapeuten werden verschiedene Aspekte
offenbart, die verschieden wahrgenommen werden.

Technik

- wie tief?

Masunaga weist darauf hin, dass das Zeichen "Setsu" von Setsu-Shin nicht “streichen”
bedeute, sondern "teilen, das Innere mit einem Messer schneiden, das unbeweglich
aufgesetzt ist. Durch diese falsche Interpretation wurde bei den Formen des Setsu-shin
(Riicken-, Hara-, Meridiandiagnose) fdlschlicher Weise das Streichen zur Diagnose-
Technik. Fur eine korrekte Ricken- und Hara-Diagnose sollen jedoch die Finger, wie bei
der Pulsdiagnose, mit "einem bestandigen Druck” aufgesetzt werden, wie er in der
“aktuellen Shiatsu-Technik tblich ist"8>.

Damit unterscheidet Masunaga hinsichtlich des Beriihrungsdrucks nicht zwischen
Behandlung (Ampuku) und Befundung. Diagnose ist Behandlung, Behandlung ist Diagnose.
In beiden Fallen solle, um eine gute Wirkung zu erzielen, der Druck "drei bis sieben
Sekunden gleichbleibend" gehalten werden. Durch den gleichbleibenden, ldnger
anhaltenden Druck kénne man deutlicher den Zustand dieses Kérpergebietes ertasten.8
Beresford-Cooke merkt dazu an, dass zur traditionellen, japanischen Hara-Diagnose
tiefer Druck gehore, mit dem Ziel, tatsachlich in Kontakt mit den inneren Organen zu
treten. Tiefer Druck bringe uns mit hoher Wahrscheinlichkeit in den korperlichen
Bereich der Organsubstanzen.®”

Das Ki zu fihlen fallt allerdings leichter, wenn die Beriihrung sehr sanft ist und die
Fingerspitzen entspannt sind (Zen-Shiatsu-Stil). Da man sich - im Unterschied zu
Masunaga - hier auf das Diagnostizieren beschrankt, ausschlieRend empfangend und
offen, ohne jegliche Intention einsinkend oder Informationen zu suchend, sollten die
Fingerspitzen kaum die Korperoberflache des Empfangers eindellen.

84 siehe Kapitel "Die subjektive Seite", S.25
85 "Diagnose Handbuch" von Shizuto Masunaga mit einem Vorwort von Maria Silvia Parolin
86 Masunaga-Ohashi, 28

87 Beresford-Cooke, 317
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- wie schnell?

Wer etwas sucht, hat schon eine Vorstellung, was er finden mochte. Je rascher das Hara
ertastet wird, desto besser. Wir sind ja auf der "Suche" nach dem Kyo, und dieses
entzieht sich gerne, wie wir bereits wissen, einer bewussten Wahrnehmung. Mit einer
schnellen Tastroutine entgeht man der Verlockung, Informationen zu suchen, zu
fokussieren und die fir die Diagnosestellung gehorende vollstdndige Offenheit zu
verlieren.88

- wie oft?

Laut Beresford-Cooke sollte das Hara nicht mehr als zweimal getastet werden. Wird
zuviel getastet, so neigt man zu einer verwaschenen Diagnose, da das Hara des
Empfdngers anfangen wird zu reagieren und man sich selbst verwirrt, indem man die
eigenen Reaktionen hinterfragt, oder im Anschluss an das erste Ergebnis nach einem
weiteren sucht.®

Nach Haruhiko Morita®® Zeigt die erste Hara-Befundung oft lokale Verspannungen an,
nicht die wirklichen kyo/ jitsu-Zustdande der Meridiane. Sie sei deshalb zu relativieren
durch haikoshin und eine weitere Hara-Befundung zu einem spateren Zeitpunkt.®!

- weitere Details

Da es in der Evaluierungs-Situation vorrangig um therapeutisches Feld, Resonanz und
den Kontakt zwischen Geber und Empfdanger an sich geht, halte ich es fiir nebensdchlich
in welcher "Technik" dieser Kontakt durch den Geber nun hergestellt wird, solange nur
die innere Ausrichtung stimmt. Ein Auflegen der Handflache mit echtem Lebens-
Mitgefiihl gewinnt hier zweifellos gegen "technisch richtig”, vertikal aufgesetzte
Fingerspitzen.

Und nach Haruhiko Morita sollten es nicht die Fingerspitzen, sondern die vorderen
Fingerbeeren sein.*?

88 Beresford-Cooke, 318

89 Beresford-Cooke, 321

9 zweitgeborener Sohn von Shizuto Masunaga

91 Peter Itin, "50 Essentials des 'Original-Masunaga-Shiatsu", 15.10.2009

92 Peter Itin, "50 Essentials des 'Original-Masunaga-Shiatsu™
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Noch stdrker ins Detail gehende Anleitungen finden sich in der Literatur und tragen bei
mir eher zur Belustigung bei:*

"Herz: mit einem oder zwei Fingern, vertikal in einem 45-Grad-Winkel.
Gallenblase: mit zwei Fingern, horizontal in einem 45-Grad-Winkel.
Leber: mit drei oder vier Fingern in einem 60-Grad-Winkel.

Lunge: mit drei Fingern in einem 80- bis 90-Grad-Winkel", usw..

Kyo und Jitsu

Ubungseinheit

Mit folgender Ubung versuche ich, meine Schiiler beim Thema fukushin und haikoshin an
die Wahrnehmung von Kyo und Jitsu heranzufihren.

Ich gebe Ihnen zundchst die zwei wichtigsten Hinweise:
1. Wichtigste Information vorne weg: das Kyo entzieht sich der Wahrnehmung.

2. Daher muss jeder Versuch, etwas zu suchen, sei es auf welcher Ebene auch immer
(optisch, sensorisch), scheitern. "Wer etwas sucht, hat schon eine Vorstellung davon,
was er finden will."

Dann bitte ich eine/n Assistenten/in, sich vor eine méglichst groRe Wandflache zu
stellen. Ich stelle der Gruppe die Frage, wo er/sie ihrer Meinung nach das Bediirfnis
hat, beriihrt zu werden. ErfahrungsgemdR entwickelt sich eine Diskussion um die beim
Assistenten auffdlligen Jitsu-Stellen.

Dann fordere ich alle Teilnehmer auf einmal auf, zum Assistenten zu gehen und die Hand
auf jene Stelle zu legen, von der die Teilnehmer glauben, der Assistent brauche dort
etwas. Erfahrungsgemdf werden dabei viele unterschiedliche, meist Jitsu-Stellen
beriihrt.

Ich bitte die Schiiler nun, sich mit dem Riicken zum/r Assistenten/in aufzustellen. Ich
fordere sie auf, den Blick nun nur moglichst so kurz zum Assistenten zu wenden (“einen
Augen-Blick"), damit ihnen nicht die Zeit bleibt, wieder bewusst den ganzen Korper
abzusuchen. Dann sollen sie ohne zu zégern wieder zum/r Assistenten/in hingehen und
die Hand dort aufzulegen "wo Bedarf besteht".

93 Sandra K. Andersen, "The Practise of Shiatsu", 164ff
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ErfahrungsgemadR landen dann zum Erstaunen der Schiiler viele Hande gleichzeitig auf
ein oder zwei Korperstellen des/r Assistenten/in.

Dann lasse ich in der Gruppe iiben, allenfalls mit der zusdtzlichen Anregung, beim
Betrachten der Probanden auch einmal die Augen leicht zusammenzukneifen, um zu
sehen, ob sich in der Wahrnehmung etwas verandert.

Anschliefend bespreche ich mit der Gruppe die Bedeutung der gemachten Erfahrungen
fur den Ablauf der Hara-Diagnose:

- Nicht in den Diagnosezonen verweilen und auf eine bewusste Wahrnehmung warten.
- Je bewusster die Wahrnehmung, desto mehr richtet sich auf ein Jitsu. Je kirzer und
peripherer die Wahrnehmung desto mehr verandert sie sich.

- Ein Tempo im Ablauf wahlen, dass es unmoglich macht, “zu suchen"

- Es geht mehr um “Ahnung”, "Resonanz"

Kyo und Jitsu sind Begriffe der traditionellen japanischen Medizin fiir energetische
Fille und Leere. Im Shiatsu werden sie verwendet, um die energetischen Strukturen
eines Menschen zu beschreiben, welche den physischen Strukturen, den Starken und
Schwdchen, Schwierigkeiten und Erkrankungen auf korperlicher, geistiger und
seelischer Ebene zugrunde liegen.

Die Bedeutung der Begriffe Kyo und Jitsu im Shiatsu liegen darin, dass sie es moglich
machen, von der jeweils einmaligen Situation eines Menschen zu abstrahieren und
unterschiedliche energetische Zustdnde miteinander in Vergleich zu setzen.%

"Voll" und "leer" sind nicht die einzigen Manifestationen von Kyo und Jitsu. Carola
Beresford-Cooke®> unterscheidet - im Spektrum von Energie bis Form - verschiedene
Niveaus von Fiille- und Leerezustanden:

1. Kyo und Jitsu auf korperlicher Ebene

Auf diesem Niveau manifestiert sich Energie auf der Teilchen-Ebene. Bei der Beriuhrung
des Korpers ist der Zustand von Gewebe, Muskeln, Organen, Gelenken in Bezug auf die
energetische Qualitdat und Information von Bedeutung.

Die Yin-Qualitaten des Kyo bedeuten auf der physischen Ebene, dass das Hara bei der
Beriihrung beispielsweise folgende Eigenschaften aufweist: nachgiebig, schwach, sich

94 Wilfried Rappenecker aus: Holger Greinus (Hrg.), "Shiatsu-Grundlagen 2: Kyo und Jitsu"

95 Beresford-Cooke, 144f
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offnend, konturlos, still, unbelebt, ohne Reaktion, kiihl, wassrig. Manchmal wird ein Kyo
von einer oberflachlichen Schicht versteckt, einer starken Hiille, die das Schwache
gegen aufen schiitzt ("Jitsu tiber dem Kyo"). Ein korperliches Jitsu kann ein seelisches
Kyo verbergen. Zuerst wird dabei nur das oberflachliche Jitsu wahrgenommen, erst bei
der zweiten Berihrung erhalten wir Zugang zum darunterlegenden Kyo, das sich uns
6ffnet. Der erste Eindruck kann somit triigerisch sein.’®

Die Yang-Qualitaten des Jitsu erfahren wir im Korperkontakt als prall, heiR, gespannt,
hart, straff, zurickstoRend, kompakt, starr, undurchlassig, trocken-sprode. Nach Peter
Itin®7 prdsentiert sich Jitsu je nach akutem oder chronischem Zustand in
unterschiedlichen Phasen:

- Akute Phase: Es gibt einen Verspannungsschmerz als Reaktion auf eine Uberlastung.
Jitsu ist hier eher oberfldachlich und nach auRen gerichtet. Bei der Beriihrung wirkt
die Zone sehr empfindlich, heiR, pulsierend, wie entziindet.

- Verhdrtungsphase: Wenn keine Linderung vorgenommen wird, bleibt der Schmerz,
zieht sich aber nach innen und in die Tiefe, ist in der Qualitat zusammenziehend. Das
Jitsu fuhlt sich verknotet an.

- Blockierte Phase: Es besteht ein sehr tiefliegender, dumpfer, fldchiger Schmerz. Die
Zone fuhlt sich als dichte Masse an.

- Integrierte und restrukturierte Phase: kein Schmerz mehr, ein Panzer liegt dariber.

Masunaga unterscheidet nicht nach akutem oder chronischem Kyo/Jitsu. Nach ihm gibt
es nur einen Befund.®

2. Kyo und Jitsu auf Ki-Ebene: Aktivitat und Inaktivitat

Hier bezieht sich die Arbeit mit Kyo und Jitsu auf die Energie-Aspekte von Ki als das
belebende Prinzip bzw. die treibende Energie. Wir konnen fihlen, dass manche Zonen
geschaftig oder aktiv sind, dass sie eine Geschichte zu erzahlen haben, irgendwie auf
unsere Beruhrung reagieren und unser eigenes Feld aktivieren. Wir konnen ihr Summen
wahrnehmen. Im Gegensatz dazu sind andere Zonen still, keiner scheint zu Hause zu
sein.

9 Peter Itin, "Shiatsu als Therapie", 126
97 Peter ltin, 127

98 Peter Itin, "50 Essentials des 'Original-Masunaga-Shiatsu™
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Unter dieser Betrachtungsweise erscheinen Kyo und Jitsu nicht mehr einfach als "kyo
ist weich und jitsu ist hart", vielmehr sollte man sich bei der Beriihrung einer
Diagnosezone die Frage stellen:"Steckt hinter dieser Oberfldache Kraft, Vitalitat oder
fehlt sie?" Wilfried Rappenecker erkennt demnach relativ schwache, relativ langsame,
nach innen gehende, dunkle Bewegungen als Ausdruck mangelnder Lebendigkeit, als Kyo,
dagegen helle, spitze, rasche, spannungsgeladene, laute und kraftvolle, nach aufen
gehende Bewegungen als jitsu.®

3. Kyo und Jitsu auf geistiger Ebene: Begehren und Befriedigung

Dieses Niveau basiert auf dem von Masunaga gern verwendeten Gleichnis von der
Amobe: Sie ist zundchst in einem Gleichgewichtszustand. Dann entwickelt sich,
entsprechend der normalen Bewegung der Lebensenergie, ein Bediirfnis: die Amobe wird
hungrig. Eine Leere stellt sich ein, die wir als Kyo bezeichnen. Taucht ein Brocken
Nahrung auf, so fuhlt die Amobe den Impuls, sich darauf zuzubewegen. Dies ist die
sichtbare Manifestation ihrer Leere und des Bedurfnisses, sie zu befriedigen. Wir
bezeichnen diese Bewegung, in der Absicht das Kyo aufzuldsen, als Jitsu.

Und damit wird auch verstandlich: das Kyo ist die Ursache, und das Jitsu ist das
zugehorige Symptom, wobei "Symptom" in diesem Zusammenhang nicht mehr der
richtige Begriff ist. Das Entstehen von Kyo und einem dazugehorigen Jitsu ist ein
natiirlicher Prozess. Die natiirliche Aufgabe jeder Jitsu-"Aktion" ist die Befriedigung
eines Kyo-"Bedirfnisses". Auf diesem Niveau ergeben auch die Begriffe Fiille und Leere
keinen Sinn mehr.

Einhandiges Abtasten

Das einhdndige Abtasten der Diagnosezonen bietet sich als Moglichkeit an, die Lage der
Zonen zu erlernen. Eine Hand folgt einer bestimmten, moglichst gleichbleibenden
Abfolge, die andere Hand ruht auf dem Bauch. Zur Erleichterung der Palpation konnen
beide Hinde abgewechselt werden.!%

Diese Methode eignet sich aber auch bei einer statischen Sichtweise von Kyo und Jitsu
im Sinn des vorigen Kapitels. So hat etwa Kishi gemeint, wenn man sich dem Kyo
zuwendet, braucht man sich dem Jitsu gar nicht zuwenden. Wenn man sich mit dem
Empfdnger in Resonanz befinde, zeige sich das Ungleichgewicht (ohnehin) von selbst.!!

99 Wilfried Rappenecker, "Kyo und Jitsu" in www.shiatsu.austria.at
100 Beresford-Cooke, 318

101 Kishi-Whieldon, 129
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Kyo/Jitsu-Reaktion

Ein grundsatzlicher Unterschied zwischen einer einhandigen und einer beidhandigen
Abtastung des Haras liegt zundchst darin, dass wir dazu neigen, bei der einhandigen
uns eines "physischen Gefiihl" unter unserer Hand bewusst zu werden.

Bei der zweihdndigen Technik jedoch wechselt unsere Wahrnehmung vollstandig. Wir
sind nun mehr mit dem Gefiihl z w i s ¢ h e n unseren Handen beschaftigt, und das ist
die Kern-Erfahrung des Masunaga-Shiatsu.

Masunaga bezog fukushin auf das maximale, energetische Ungleichgewicht, das starkste
Kyo und das starkste Jitsu. Pauline Sasaki und Cliff Andrews riickten dagegen, wie wir
bereits bei den "vier Ebenen der Hara-Evaluierung” gesehen haben, das
Spannungsverhdltnis und die Beziehung zwischen den Meridianen in den Mittelpunkt.

Die Hara-Befundung verdandert sich nun von der Suche nach den "leersten” und
“vollsten" zu jenen Meridianen, die die grofite "Bewegung" erzeugen - dies wird die
Kyo/Jitsu-Reaktion genannt.102

Es geht in der therapeutischen Arbeit nicht darum Kyo und Jitsu zu beseitigen, sie sind
an sich nichts Falsches. Ziel ist vielmehr, sie durch einfache Berihrung zu verbinden,
ihnen die Moglichkeit zu bieten, miteinander zu kommunizieren, wodurch sie sich - wenn
es jetzt im Leben eines Menschen der richtige Zeitpunkt ist - teilweise miteinander
ausgleichen konnen und in eine neue lebendigere Dynamik gehen konnen. So entsteht
Fluss, und Fluss ist Ausdruck des Lebens.!%3

Die Kyo/Jitsu-Reaktion in Hara- und Riickendiagnose gibt uns einen Hinweis, wo der
Prozess von Entstehen und Auflosen eines Bediirfnisses ins Stocken geraten ist, wo eine
Bewegung in obigem Sinn nicht stattfinden kann, bzw. wo das groRte Potential fur eine
derartige Bewegung gegeben ist. Der wichtigste Aspekt von Kyo und Jitsu liegt daher
nicht in ihren individuellen Qualitdten, sondern vielmehr in ihrer Beziehung, die sich in
der Kyo/Jitsu-Reaktion zeigt.!%4

102 Cliff Andrews in www.europeanshiatsucongress.com, Datum unbekannt
103 siehe FN 94

104 Beresford-Cooke zitiert Pauline Sasaki in Beresford-Cooke, 147
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Der praktische Ablauf

Man tastet abwechselnd mit linker und rechter Hand, in der in Abb. 7 angegeben
Reihenfolge, die Zonen auf Hara oder Riicken. Aus den schon bekannten Grunden sollte
dabei ein Tempo gewadhlt werden, das es unmaglich macht nachzudenken. Das
Meridianpaar mit der starksten Beziehung wird nun folgendermafen gefunden:

Bei der Kyo/Jitsu-Reaktion geht es um die Wahrnehmung der stdarksten Interaktion
zwischen einer vollen und einer leeren Zone. Dazu nimmt man mit den Fingerkuppen
einer Hand Kontakt zu einem gefundenen, vollen Bereich auf, den man als das starkste
Jitsu gefunden hat, und sinkt mit der anderen Hand in einen der gefundenen, leeren
Bereich ein. Auf diese Weise lasst sich der volle Bereich mit verschiedenen leeren
Bereichen verbinden, auf der Suche nach einer Kyo/Jitsu-Kombination, welche am
starksten "reagiert”. Es muss nicht zwingend die Kombination jener Meridiane sein, die
sich beim Tasten als das stdrkste Kyo und starkste Jitsu herausgestellt haben.

Abb. 7
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Die Wahrnehmung dieser Reaktion kann unterschiedlich sein. Man hat das Gefiihl der
Verbindung der beiden beriihrten Zonen, spiirt ein Kribbeln, oder nimmt eine
Verdnderung des energetischen Feldes um den Empfdnger herum wabhr, “als ob sich ein
leichter Nebel auflost"!19°.

Da das Jitsu der Botschafter des Kyo ist, ist es am leichtesten zu finden. Es besteht
keine Moglichkeit, allein nach dem Kyo zu schauen, da es seiner Natur nach versteckt ist
und sich der Entdeckung widersetzt und Jitsu als den Botschafter schickt. Ein allfallig
dennoch gefundenes Kyo kann nicht das von uns gesuchte sein, denn die Kyo-Zone im
Hara ist diejenige, welche in der Kyo/Jitsu-Reaktion auf die Jitsu-Zone reagiert.!%

Anders dazu wiederum Ryokyu Endo: Die Bedeutung der Bezeichnung "Kyo"
unterscheidet sich vollkommen von der Vorstellung, dass es mehr oder weniger Ki gibt.
Kyo ist lediglich ein Meridian, der mit dem Ganzen, mit der Leere verbunden ist. Er
enthalt das grofRte Potential fiir Veranderung. Wenn sich der Kyo-Meridian in unserem
Herzen widerspiegelt, sehen wir nur ihn. Deshalb gibt es keinen Raum fiir Vergleiche,
wie "mehr oder weniger Kyo".1%

Die Vorgehensweise im Shiatsu geht davon aus, dass man sowohl das Kyo als auch das
Jitsu behandeln muss, um einen Zustand von Gleichgewicht wiederzuerlangen. Das Jitsu
ist der Botschafter des Kyo und das Kyo ist der Ursprung des Jitsu. Sie sind, ebenso wie
Yin und Yang, untrennbar miteinander verbunden. Das Kyo wird behandelt, um es dem
Empfdnger bewusst zu machen und es in einen Zustand zu versetzen, in dem es Ki
empfangen kann. Das Jitsu wird behandelt, um es zuriick in einen Zustand einer
harmonischen Beziehung mit dem Kyo zu bringen.

Nicht die Behandlung von "leer" und "voll" fiihrt zu einem Behandlungsergebnis,
sondern die Erfahrung der Beziehung zwischen Kyo und Jitsu, das die Beziehung
zwischen Yin und Yang ist, der Quelle des Ki in all seinen Manifestationen.!%®

"Alles erscheint so, wie es sich im gerade gegenwdrtigen Moment manifestiert. Es ist
das Universum, wie es sich vor unseren Sinnen offenbart und enthiillt. Das Konzept von
Kyo und Jitsu nimmt infolgedessen eine neue Bedeutung an; es gibt kein Bevor/
Bediirfnis/Ursache (Kyo) mehr, das durch ein Danach/Wirkung (Jitsu) ausgeglichen wird.

105 Rappenecker-Kockrick, 11
106 Beresford-Cooke, 321

107 Tzvika Calisar, "Das Wichtigste der Kyo-Jitsu-Diagnose in der éstlichen Medizin", 8 in
www.shiatsu-austria.at

108 Beresford-Cooke, 147
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Stattdessen gibt es eine Manifestation Kyo/Jitsu, die eine Bewegung im Leben gerade
dieses Menschen darstellt."!%°

haikoshin

Eine Befundung kann auch am Riicken, in den angegebenen Diagnosezonen (siehe Abb.5,
S.13) erfolgen. Ublicherweise wird beidhdndig am sitzenden Empfdnger abgetastet, da
so entspannte Schultern und eine gerade Wirbelsaule gewdhrleistet sind. Der Druck
kann etwas fester erfolgen als am Hara.''°

In meiner Ausbildung wurde klar zwischen Kondition (der aktuellen, momentanen
Verfassung) und Konstitution (dem langfristigen Zustand) unterschieden, und danach
sollte bei kurzfristigen Ungleichgewichten, etwa bei einem Schnupfen, fukushin und bei
langerfristigen Ungleichgewichten, oder bei chronischen Zustanden haikoshin erfolgen.

Nach Beresford-Cooke besteht "die Wahrscheinlichkeit”, dass der Riicken “"neben dem
momentanen Zustand" auch langfristige Ungleichgewichte, welche die Ausrichtung der
Wirbelsaule des Empfdngers oder dessen Haltung beeinflussen, widerspiegelt.!!!

Ich habe dazu das Bild, dass die Einfliisse, denen wir zundchst mit unserem Hara
begegnen, sich nach und nach im Riicken abbilden, auf unsere Riickseite projiziert
werden und dadurch hinter uns liegen, aber eben auch ihre langerfristigeren Spuren im
Hara hinterlassen. Cliff Andrews meint dazu, nur weil die Haradiagnose im Moment der
Sitzung relevant sei, bedeute dies nicht notwendigerweise, dass sie (nur) akute
Zustdnde anzeigt. Fukushin konne genauso einen chronischen Zustand darstellen, dessen
Ursprung in der Kindheit liegt.!!?

Keine Unterscheidung zwischen akut und chronisch scheint Haruhiko Morita!!3 zu
treffen.
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"2 Cliff Andrews, "Shiatsu Diagnose und Theorie. Ist die TCM notwendig fur Shiatsu?", 3 in
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