Rundblick - Im Gesprich mit .

Medizin und Spiritualitat:

Ein Dialog iiber Ganzheitlichkeit, Eigenverantwortung
und die Grenzen der Empirie

Ein Gesprich mit Univ.-Prof. Dr. Jakesz iiber seinen Weg als Spitzenchirurg, die
Zusammenhiinge von Korper und Geist und das tiefe Fundament echter Heilung.

Herr Professor, wenn man
auf lhr bewegtes Leben
blickt, sieht man eine be-
eindruckende  akademi-
sche und klinische Kar-
riere. Als Professor der
Medizin haben Sie iiber
300 Forschungsarbeiten
publiziert. Sie waren reich-
lich und sehr erfolgreich in
der empirischen Wissenschaft unterwegs und haben sich
dort bleibende Verdienste erworben. Wie hat sich Ihr Weg
dorthin entfaltet, wo Sie heute stehen?

Von meiner Grundhaltung her hat mich der Zusammenhang
zwischen Korper und Geist wahrscheinlich schon immer in-
teressiert. Patienten, die mich sehr lange kennen, sagen mir
manchmal, dass ich diesen Eindruck schon immer vermittelt
habe. Tatsachlich war es aber so, dass ich erst begonnen
habe, mich intensiv mit dieser Ganzheitlichkeit auseinander-
zusetzen, als ich bereits eine ausreichende medizinische Er-
fahrung gesammelt hatte.

Ich bin Chirurg und habe mich sehr frih - nach zehn Jahren
chirurgischer Ausbildung und einem wissenschaftlichen Auf-
enthalt in Amerika, wo ich
Uber Brustkrebs geforscht
habe - an der Universitat in
Wien habilitiert. Ich habe in
der Folge sehr viele Patien-
tinnen mit Brustkrebs be-
handelt, und zwar priméar schulmedizinisch, weil ich von An-
fang an der Meinung war, dass beide Saulen fur die Mehrzahl
der Patientinnen notwendig sind. Und dann habe ich im Laufe
der Zeit gesehen, dass mich die Schulmedizin allein eigentlich
nicht glicklich macht. Sie kann sich mit den wahren Ursachen
von Krankheiten, die ja in uns selbst liegen, nicht auseinan-
dersetzen. Denn ihr fehlt schlichtweg die Anerkennung des-
sen, was sie nicht messen kann.

Die Empirie st6Bt hier also an eine fundamentale Grenze?
Genau. Die Schulmedizin will messen. Sie will sagen: Das sehe
ich auf einem Bild, das habe ich als Laborparameter oder als
Tumormarker schwarz auf weild vorliegen. Das ist auf der ei-
nen Seite zweifellos wichtig. Auf der anderen Seite erkennt sie
den Zusammenhang zwischen Korper und Geist eben nicht
an - oder zumindest noch nicht in ausreichendem Mal3e. Das
hat mich damals extrem zu interessieren begonnen.

In dieser Phase habe ich mich mindestens flinf Jahre lang sehr
intensiv mit mir selbst beschaftigt. Aus irgendeinem Grund
habe ich in dieser Zeit automatisch schreiben gelernt; das ist
mit einem Mal Uber mich gekommen. Ich habe dann wirklich
viele Jahre lang sehr viel geschrieben, automatisch Uber spiri-

.Der Korper alleine erkrankt in den
seltensten Fillen aus sich heraus.”

tuelle Themen. Es ist mir wie eingegeben worden. Am Abend
habe ich mir das Geschriebene dann durchgelesen - Hunder-
te von Seiten. SchlieB3lich habe ich diese spirituellen Erkennt-
nisse und Erfahrungen mit meiner schulmedizinischen Erfah-
rung zusammengefihrt. Das war vor etwa 30 bis 35 Jahren.
Seitdem habe ich mich schrittweise auch medizinisch weiter-
gebildet, aber das Spirituelle war eine eigenstandige Entwick-
lung. Ich habe bis heute sicherlich an die 100 Wochenendse-
minare oder mehr absolviert, etliche Bicher geschrieben und
bin heute nach wie vor auf dem Weg mit mir selbst.

Die Sprache des Korpers
und die Ursachen der Krankheit

Wir haben also die Empirie einerseits als starkes Werk-
zeug. Dieses Werkzeug hat aber systemische Grenzen,
weil einige Aspekte, die zur Entstehung von Krankheiten
beitragen, nicht messbar sind?

Ja. Mein Verstandnis des Zusammenhangs zwischen Kérper
und Geist ist Folgendes: Der Korper alleine erkrankt in den
seltensten Fallen aus sich heraus. Wenn man eine Arsenver-
giftung hat, dann erkrankt der Kérper naturlich direkt durch
das Arsen. Aber der Korper unterliegt - und das gilt gerade bei
Krebserkrankungen - dem
Geist. Er unterliegt unseren
Gedanken, unseren Gefiuh-
len, unseren Emotionen,
unserer Pragung, unseren
inneren Programmen, unse-
rer Spiritualitat und letztendlich unserer Verbindung zum all-
gemeinen Universum oder zu Gott, wenn man daran glaubt.
Die fundamentale Fragestellung bei jedem Patienten lautet
daher: Was hat mich krank gemacht? Was in mir hat mich
so verandert, dass mein Korper mir jetzt eine Veranderung
spiegeln muss, weil es mir sonst nicht bewusst geworden
ware? Der Kérper muss es im Grunde tun, damit es in unser
Bewusstsein dringt. Und durch diese korperliche Erfahrung
haben wir Uberhaupt erst die Mdglichkeit - sofern wir darin
angeleitet werden - uns mit den auslésenden Ursachen aus-
einanderzusetzen und diese im Inneren zu heilen.

Sie sagen also, wenn wir die Dinge in uns heilen, haben
wir die Méglichkeit, direkt auf die Krankheit einzuwirken
oder zumindest Heilung massiv zu unterstiitzen. Welche
Rolle spielt diese Bewusstheit im Heilungsprozess?

Wenn jemand tatsachlich vollkommen auf dem Weg in die
Erleuchtung ist, dann wird er wahrscheinlich gar nicht erst
krank. Aber nehmen wir einmal an, ein Mensch hat eine kar-
mische Erfahrung, die aktuell auBerhalb seines Bewusstseins
liegt, die also unbewusst wirkt. Wenn dieser Mensch sich nun
auf dem Weg seiner personlichen inneren Entfaltung befin-
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det, dann kann ihm dieses karmische Mus-
ter beispielsweise in der Meditation bewusst
werden. Er kann dieses Muster heilen, indem
er es loslasst, indem er vergibt und indem er
die auslésenden Ursachen auflost.
.Vergebung” ist hierbei ein ganz zentrales
Wort. Es geht darum, dass einem der tatsach-
liche innere Status so bewusst wird, dass man
dort schrittweise Heilung erreichen kann.
Heilung bedeutet das Loslassen des Fak-
tums dessen, was wir erlebt haben - selbst
wenn es unter Umstanden schon sehr lange
zurlckliegt oder in einem friheren Leben
stattgefunden hat. Es geht darum, dass diese
Erfahrung an uns geheilt wird, indem wir uns
selbst oder anderen vergeben.

Der Weg der Heilung
und das Prinzip des Empowerments

Wie kann man sich einen solchen Prozess
in der Praxis vorstellen?

Da gibt es eine Reihe verschiedener Metho-
den. Man kann das Thema in das Licht schi-
cken, man kann es Gott Ubergeben, man
kann sich in tiefer Hingabe Uben und es ein-
fach loslassen. Aber man muss sich meines
Erachtens mit dem Thema schon so substanziell auseinander-
setzen, dass auch das Universum ganz genau weil3, worum es
im Kern geht. Wir missen uns mit dem, was wir erlebt haben,
konfrontieren, es da sein lassen und dann auf eine energe-
tisch hohere Stufe gehen. Dazu braucht es viel Mut. Es erfor-
dert die Akzeptanz dessen, was wir selbst getan haben oder
was an uns geschehen ist. Und dann braucht es die Hingabe
und die echte Bereitschaft, diese Erfahrung freizugeben. Das
Ganze muss in einer Form von Liebe und Hingabe an das eige-
ne Wesen geschehen, an die
eigene Seele, an die Schop-
fung und an den eigenen
gottlichen Funken.

Das ist zusammenfassend
der Heilweg, den ich mit vie-
len Patientinnen durchge-
macht habe. Natirlich habe
ich das alles zuerst an mir
selber durchexerziert. Denn
das, was man selbst nicht
durchlebt hat, kann man
letztendlich auch nicht au-
thentisch weitergeben.
Wovon ich allerdings gar nichts halte und was ich auch nie
getan habe, ist, dass ich als Behandler manipulativ in einen
anderen Energiekorper eingreife. Das halte ich fur absolut
obsolet. Mein Ansatz ist es ausschlie3lich, Menschen in die
Selbstermachtigung zu bringen. Es geht darum, den eigenen
Heilweg des Betroffenen zu stimulieren, diesen Uberhaupt
erst zu initiieren und die Menschen dann zu begleiten, wenn
sie in diesen Weg eintreten. Die Heilung fihren sie dann an
sich selbst durch. Nicht ich heile. Ich kann niemanden heilen!
Niemand kann einen anderen Menschen heilen. Betroffene
sollten stattdessen sehr liebevoll - und auch mit einer gesun-
den, professionellen Distanz - dorthin gefuhrt werden, dass
sie selbst den Heilweg beschreiten und die Heilung letztend-
lich an sich geschehen lassen.

.. vergebung® ist hierbei ein ganz
zentrales Wort. Es geht darum,
dass einem der tatsdichliche
innere Status so bewusst wird,
dass man dort schrittweise
Heilung erreichen kann.*
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Um sich mit dem, was man erlebt hat, zu konfrontieren
und es da sein zu lassen, braucht es viel Mul.

Damit beriihren wir ein wichtiges ethisches Thema. Wie
groB ist die Gefahr, Menschen in falsche Hoffnungen, in
schadliche Abhangigkeiten oder gar in riskante Fehlent-
scheidungen bezuglich ihrer Therapie zu fiihren?

Wir haben keine Verantwortung fur die Heilung des ande-
ren. Das muss man ganz klar trennen. Wir kénnen diesen
Weg nur anbieten und andere so gut wie moglich dabei be-
gleiten. Die primare Verantwortung haben wir fUr uns selbst
- fur alles, was mit uns selbst geschieht. Eine Ubertragung
der Verantwortung fur das
Leben eines anderen Men-
schen gibt es meiner An-
sicht nach im Grunde gar
nicht - auller vielleicht bei
kleinen Kindern, bei hoch-
betagten Menschen oder in
akut psychischen Zustan-
den, in denen jemand nicht
geschaftsfahig ist. Das sind
die Ausnahmen, in denen
wir temporar Verantwor-
tung fur andere Uberneh-
men durfen.

Ansonsten muss der betroffene Mensch die Situation selbst
durchleben, um in die eigene Heilungsmoglichkeit zu kom-
men und Uberhaupt erst zu verstehen, dass er selbst bei der
Heilung die absolute Zentralrolle spielt. Wir sind lediglich ,Fa-
cilitator’ - also Ermoglicher fir andere - aber eben auch nicht
mehr. Jede falsche Hoffnung oder jedes blinde Versprechen
im Stil von ,Das wird schon wieder” ist verfehlt. Man darf und
soll durchaus Hoffnung geben, aber man darf dem anderen
immer unmissverstandlich bewusst machen: Was du nicht
selbst in dir bewegst, das geschieht nicht. Man darf sich die-
se Verantwortung als Arzt auf keinen Fall Ubergeben lassen,
wenn ein Patient sagt: ,Sie sind der Herr Doktor, Sie kimmern
sich jetzt bitte mal um mich.” Dann funktioniert innere Hei-
lung nicht.
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Die Praxis in der Ordination:
Klarheit und Eigenverantwortung

In der Realitat ist das sicherlich ein schwieriger Spagat.
Wie ist da Ihre Erfahrung, haben die Menschen, mit denen
Sie gearbeitet haben, diese Verantwortung bereitwillig
angenommen?

Ich verstehe die Frage vollkommen. Das kann man naturlich
nicht pauschal beantworten, das ist individuell vollig unter-
schiedlich. Die Menschen, die zu mir kommen, bringen ganz
verschiedene Voraussetzungen mit. Manche wirden die Ver-
antwortung tatsachlich gerne abgeben. Allerdings muss ich
dazu sagen, dass ich eine sehr ausgewahlte Klientel betreue.
Ich bin auf diesem spezifischen Gebiet bekannt, weshalb zu
mir vorwiegend Frauen kommen, die sich bewusst begleiten
lassen wollen und oft auch schon eine gewisse spirituelle Vor-
bildung besitzen.

Dennoch ist es immer eine Frage der absoluten Klarheit und
der detaillierten Erklarung. Das ist nicht in ein paar Minuten
am Schreibtisch getan. Es braucht eine sehr klare energeti-
sche Aufklarung darlber, was hier eigentlich zwischen uns -
zwischen Patientin und Arzt - passieren soll. Man muss von
Anfang an vollkommen transparent machen, dass der inne-
re Heilweg nur durch die
Patientin selbst vollzogen
werden kann. Naturlich neh-
men viele Patientinnen die
positive Energie, die hier in
meinen Ordinationsraumen
herrscht, gerne mit. Das hilft
ihnen ein bisschen Uber die
ersten schwierigen Tage hin-
weg; ich wiirde sagen, das tragt sie vielleicht eine Woche lang,
in der sie sich daran erinnern, wie der Raum durch mich ge-
halten wurde. Aber das Entscheidende muss von der ersten
Sekunde an klar ausgesprochen werden.

Klarheitist in der Auseinandersetzung und in den Gesprachen
mit Patienten etwas aulerordentlich Wichtiges. Wir missen
vollkommen klar darin sein, was wir kbnnen, was wir zu tun
gedenken und was der andere aus freiem Willen an sich selbst
erfahren und durchfihren méchte. Man muss auch sehen, in
welcher Situation wir uns hier befinden: Ich betreue praktisch
ausschlieBlich Krebspatientinnen, und zwar konkret Frauen
mit Brustkrebs. Ein sehr grofRer Prozentsatz dieser Frauen will
aktiv an der eigenen Heilung mitarbeiten. Da ich viele meiner
Patientinnen Uber 20 oder 30 Jahre hinweg Uberblicke, sehe
ich in dieser Langzeitbetreuung auch, wie wunderbar sich die-
se Frauen entwickeln, wenn sie alle sechs Wochen oder alle

Man muss von Anfang an vollkommen
transparent machen, dass der innere
Heilweg nur durch die Patientin selbst
vollzogen werden kann.*”

drei Monate zur Nachsorge kommen und an den Seminaren
teilnehmen. Sie blihen auf, weil ihnen von Anfang an klar war:
Was ich nicht selbst an mir tue und geschehen lasse, das fin-
det nicht statt.

Das unterscheidet Ihre Arbeit sicher fundamental von
vielen Angeboten auf dem Markt.

Absolut. Ich hatte kirzlich eine auslandische Patientin, die mir
erzahlte, sie sei vorher bei einem sogenannten ,Heiler” gewe-
sen. Der hatte ihr glatt versprochen: ,Ich nehme den Tumor
weg und ich mache dieses und jenes fir Sie.” Von so etwas
halte ich Gberhaupt nichts, davon rate ich sogar vehement ab.
Erstens handelt es sich dabei um den manipulativen Eingriff
einer Fremdenergie, und zweitens versprechen solche Men-
schen Dinge, die schlichtweg illegal sind und ganz einfach
nicht funktionieren. Solche Versprechen kénnen nicht gehal-
ten werden.

Das Verhaltnis zwischen Schulmedizin
und Spiritualitit

Nach 20 Jahren als Chef der Chirurgie an einem GrofR3-
klinikum in Wien haben Sie mit lhrer Ordination einen
eigenen Ort des Schaffens aufgebaut, in dem Sie Schul-
medizin und Spiritualitat
leben. Wie lieBe sich auch
auf einer breiteren Ebene
ein fruchtbares Verhalt-
nis zwischen Schulmedizin
und dem, was wir Spiritu-
alitat nennen, etablieren?
Ich glaube, zuallererst be-
notigt es von beiden Seiten
echten Respekt. Und es bendtigt von beiden Seiten zumindest
eine gewisse Grundausbildung und Verstandnis in dem, was
der jeweils andere tut. Es braucht auf der einen Seite eine per-
sénliche Hinwendung und eine innere Heilung von schulmedi-
zinisch arbeitenden Arztinnen und Arzten auf spirituellem Ge-
biet. Sie mUssen lernen, sich selbst einmal nahe zu sein, mit
sich selbst in einen tiefen inneren Kontakt zu kommen, um die
eigenen Muster und Blockaden abzuarbeiten. Das kann man
niemandem verordnen und schon gar nicht kaufen. Das muss
von innen heraus kommen. Man muss in sich selbst aufde-
cken wollen: Warum bin ich traurig? Warum habe ich Angst?
Woher kommen meine Sorgen? Wie kann ich das, was mich
emotional so schwer belastet, in die Heilung bringen?

Auf der anderen Seite sollten Ganzheitsmediziner oder The-
rapeuten, die rein energetisch arbeiten, zwingend ein solides
Grundverstandnis in der Schulmedizin haben und wissen,
was die moderne Medizin leisten kann. Und dann sollte man
diese beiden Welten synergetisch zusammenfihren.

Ist lhnen das in lhrer Zeit als Klinikchef gelungen?

Ich habe meine Ordination nun seit 40 Jahren und bin seit ins-
gesamt 50 Jahren in der Medizin tatig. Aber mir ist es wahrend
meiner 20 Jahre als chirurgischer Abteilungsvorstand in Wien
im klinischen Alltag nicht gelungen, diese institutionelle Ver-
bindung flachendeckend herbeizufihren. Ich habe allerdings
auch nie andere kritisiert, die meinen Weg nicht mitgegangen
sind. Meine engsten Mitarbeiter haben gewusst, was ich ma-
che, und haben mich dafir vielleicht sogar ein bisschen be-
wundert - oder zumindest dafir, dass ich den Mut hatte, das
so offen zu leben. Aber ich habe niemanden beurteilt, wenn
sie oder er diesen Weg nicht mitgehen konnte.
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Was ich nicht selbst an mir tue und geschehen lasse, das findet nicht statt.

Es ware absolut notwendig, dass beide Seiten aufeinander
zugehen. Ich habe dafir leider kein fertiges Patentrezept. Ich
habe aber auch festgestellt, dass im Grunde beide Seiten oft
gar nicht wollten. Sowohl die Schulmedizin als auch die Kom-
plementarmedizin wollten starr ihr eigenes Ding durchziehen
und waren am jeweils anderen Sektor - zumindest in meinem
damaligen Umfeld - nicht sonderlich interessiert. Dabei ha-
ben beide Seiten fur sich genommen oft wunderbare Dinge
zustande gebracht.

Ich fir meinen Teil habe den Weg der Schulmedizin und den
Weg der spirituellen Medizin immer miteinander kombiniert.
Dabei habe ich erleben durfen, dass die Patientinnen eine vol-
lig andere Lebensqualitat entwickeln. Sie erlangen viel mehr
Lebensfreude, wenn sie ihre inneren Themen abarbeiten. Das
wissen wir im Grunde alle: Wenn wir uns ehrlich mit uns selbst
beschaftigen, kommen wir wieder in die Lebensfreude, in das
Lebensgliick, in die Hoffnung, in das Vertrauen und in die Si-
cherheit.

Wenn man dann komple-
mentarmedizinisch noch die
Traditionelle Chinesische
Medizin (TCM) dazunimmt,
die Uber ein unendliches,
jahrtausendealtes ~ Wissen
verfugt - ein Wissen, das
von der orthodoxen Schul-
medizin ja leider nach wie vor relativ stark bekampft wird -,
dann bekommt man einen noch viel tieferen Einblick in die
Zusammenhange zwischen Korper und Geist, aber auch tUber
die Zusammenhange von Leben und Natur. All diese Dinge
kann man lernen, um einen guten Uberblick zu bekommen.
Aber am Ende des Tages kommt es immer noch darauf an, ob
der/die Betroffene - gleich, ob Arzt oder Patient - wirklich be-
reit ist, spirituell zu arbeiten. Das ist fordernde innere Arbeit!
Da braucht es anfanglich oft jeden Tag eine oder zwei Stun-
den, in denen man in die Meditation geht, in denen man die
Dinge in sich aufbereitet und sich bewusst macht: Wo habe
ich aktuell Handlungsbedarf an mir selbst?

Das Leben spiegelt uns in jedem Augenblick wider, wo wir
Handlungsbedarf haben. Wir erleben ja letztlich immer das,
was uns im Inneren entspricht - auch karmisch gesehen, in
jedem Augenblick. Das ist eine enorme Verantwortung, die
man fur sich selbst tragt. Und das kann nur jeder fur sich ganz
personlich entscheiden, ob Arzt oder Nicht-Arzt: Sich zu ent-
scheiden und zu sagen: Das ist mein Lebensinhalt, daflr lebe
ich. Das ist eine grol3e Lebensentscheidung.

JIch fiir meinen ‘Teil habe den Weg
der Schulmedizin und den Weg
der spirituellen Medizin immer

miteinander kombiniert.”

Rundblick - Im Gesprich mit

Umgang mit Kritik und
Ratschléige fiir Kollegen

Haben Sie aufgrund dieser dezidierten Hal-
tung im Laufe lhres Lebens viel Kritik und
Gegenwind einstecken missen?

Nein, Uberhaupt keine. Ich habe niemals ge-
hort, dass man mich schlechtgemacht hatte;
ich wurde im Grunde nie attackiert. Das liegt
auch daran, dass ich den Menschen immer
sehr sachlich und transparent erklart habe,
was ich tue. Vermutlich war ich schlichtweg
nicht angreifbar, weil ich selbst niemals ange-
griffen habe. Ich sehe darin ein kosmisches
Grundprinzip des Lebens: Wenn ich angreife,
dann werde ich folgerichtig mit Angriff kon-
frontiert. Greife ich nicht an, bin ich mit An-
griffen nicht konfrontiert.

Ich habe beispielsweise auch eine fundierte Hypnoseausbil-
dung und habe fruher Ruckfihrungen gemacht. Heute mache
ich das nur noch sehr selten, weil ich gar nicht mehr glaube,
dass das zwingend notwendig ist. Aber ich habe bei diesen
Ruckfuhrungen Dinge erlebt, die kann man mit normalen
Worten kaum erzdhlen - so wunderbar, so logisch im thera-
peutischen Zusammenhang und so existenziell spannend wa-
ren sie. Man kann es kaum in Worte fassen. Aber wichtig ist:
Der Patient wird dabei nur gefihrt und begleitet. Der Patient
sieht all diese Bilder und Zusammenhange selber. Man sieht
als Therapeut zwar ein Stlick weit mit, aber die Patientin er-
lebt das, wo man sie hineinfihrt und wo sie selbst langgehen
will, vollkommen autark. Man folgt ihr eigentlich nur.

Es entsteht oft der Eindruck, als giabe es aufseiten der
Arzte eine groRe Angst, sich mit diesen Themen zu zei-
gen und woméglich ihre
mihsam aufgebaute Re-
putation zu verlieren. Was
wiirden Sie einem junge-
ren Arzt raten, der diesen
ganzheitlichen Weg gerne
einschlagen mochte?

Ich glaube, wenn man die
Dinge absolut ehrlich tut und
wenn man in der Lage ist, klar und sachlich zu kommunizie-
ren, was man tut, dann kann man das heutzutage sowohl den
Patienten als auch den Fachgesellschaften gegenuber offen
vertreten. Ich habe mich damals zwar nicht proaktiv in den
Fachgremien gerechtfertigt, aber ich bin durch meine Bucher
und meine Seminare sehr wohl an die breite Offentlichkeit ge-
gangen. Ich habe dafur von offizieller Seite - etwa von der Arz-
tekammer - zwar keinen aktiven Zuspruch oder wesentliche
Unterstitzung bekommen, was ich aber auch nie gebraucht
habe. Ich habe aber in keiner Weise irgendeinen Nachteil da-
durch erlitten.

Schauen wir uns doch einmal fundierte Beispiele an: Es gibt
in der Kardiologie das sogenannte ,Broken-Heart-Syndrom'.
Das ist mittlerweile schulmedizinisch vollkommen anerkannt.
Das sagen auch ganz orthodoxe Kardiologen: Da findet man
organisch am Herzen rein gar nichts - die Durchblutung ist
exzellent, die ,Ejection Fraction’ ist gut, die Angiographie ist
unauffallig, der Ultraschall ist perfekt - und trotzdem funktio-
niert das Herz akut nicht, weil es durch bestimmte Lebenser-
eignisse im wahrsten Sinne des Wortes gebrochen ist.
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Oder nehmen wir die Gastroenterologie und die chro-
nisch-entziindlichen Darmerkrankungen: Da gibt es auch an
den Universitaten immer wieder Kollegen, die sich spirituell,
energetisch mit den tieferen Ursachen auseinandersetzen.
Oder die Lunge: Die Lunge ist in den traditionellen Heilsys-
temen das Trauerorgan. Bei Lungenerkrankungen ware es
meines Erachtens relativ einfach, Patientinnen Uber die See-
lenebene zu begleiten. Ich bin fest davon Uberzeugt: Das wird
kommen. Das ist eine Zukunft der Medizin.

Ich war damals im universitdaren System leider nicht in der
Lage, das dauerhaft institutionell zu verankern. Bei uns an
der Universitdt hat man spater sowohl die TCM-Ambulanz
als auch die Akupunktur und
die Homoopathie wieder
abgedreht. Das durfte dann
alles plétzlich nicht mehr an
der Universitat stattfinden,
obwohl es vorher eigene
Ambulanzen daflr gegeben
hatte. Das ist ein politischer ‘
Prozess, der Uber viele Jahr-
zehnte reicht. Aber die Pati-
enten wollen es! Viele wollen
es unbedingt und fragen
aktiv: ,Was kann ich selbst
tun?” Die reine Schulmedizin
sagt oft nur: ,Machen Sie einfach starr das, was ich Ihnen vor-
gebe, ich weill am besten, was gut fur Sie ist.” Wie oft habe ich
diesen Satz gehort.

Wenn sich jetzt - besonders auch jungere, aufgeklarte Pati-
entinnen - auf die ,Hinterbeine’ stellen und sagen: ,So lassen
wir uns das nicht mehr gefallen”, dann verandert sich etwas.
Dann suchen sie sich gezielt Arzte, die spirituell oder alterna-
tiv arbeiten, oder sie gehen zu TCM-Arzten und lassen sich
dort ganzheitlich beraten. Das wird definitiv. mehr. Die eta-
blierte Schulmedizin hat manchmal schlichtweg Angst vor
Kontrollverlust und vor der Konkurrenz - die Angst, Patienten
zu verlieren. Dabei hat sie oft gar nicht mehr die Kapazitat,
die Patientinnen in ihren Uberlaufenen Ambulanzen adaquat
nachzubetreuen, und weill haufig ein paar Jahre nach der
Operation gar nicht, wie es den Menschen tatsachlich geht.
Es ware hier ein unendlich breites, fruchtbares Feld fir eine
Zusammenarbeit.

Ich bin mit meinem Weg - im Auf3en niemanden zu kritisieren
und niemanden dogmatisch anzugreifen - jedenfalls hervorra-
gend gefahren. Ich hatte auf meiner Visitenkarte ganz offiziell
stehen: ,Medizin und Spiritualitat’. Mit dem Begriff der Spiritu-
alitat komme ich niemandem ins Gehege. Ich sage damit nicht,
ich sei Psychotherapeut oder Psychiater, weil ich das nicht bin.
Ich mache schlichtweg etwas, was Arzte Ublicherweise nicht

LIch habe immer wieder erlebt,
wie Frauen im Nachhinein gliicklich
dariiber waren, diese schwere
Krebserkrankung durchlebt zu haben,
weil sie ihr Leben und die Finstellung
zu threm Dasein dadurch so kolossal
und positiv verdndert haben.”

tun - etwas, das man friher vielleicht eher den Seelsorgern
oder Pfarrern zugeschrieben hat. Fir meine Patientinnen und
far mich personlich war und ist diese Symbiose aus Medizin
und Spiritualitat auBerordentlich erflllend. Auch fur mich
selbst. Ich habe unzahlige wunderbare Erfahrungen machen
dirfen. Ich habe immer wieder erlebt, wie Frauen im Nachhi-
nein glicklich daruber waren, diese schwere Krebserkrankung
durchlebt zu haben, weil sie ihr Leben und die Einstellung zu
ihrem Dasein dadurch so kolossal und positiv verandert ha-
ben. Das war und ist fur mich zutiefst beglickend. Die Men-
schen schauen einen in diesen Momenten mit grof3en Augen
an und fuhlen sich in ihrer tiefsten Seele angesprochen.

Ein Blick in die Zukunft

Herr Professor, ich habe keine Fragen mehr. Ich verstehe
zutiefst, was Sie sagen, und finde lhren Ansatz ungemein
ansprechend und beriihrend. Das war eigentlich schon
ein wunderschones Schlusswort. Erlauben Sie mir den-
noch eine letzte Frage: Wie geht es bei lhnen weiter? Wie
lange werden Sie diese Arbeit noch machen? Sie sind ja
nun auch nicht mehr der Allerjlingste ...

Ich bin jetzt 76 Jahre alt. Und ich habe fest vor, das fur den
Rest meines Lebens weiterzumachen. Weil es ein integraler
Teil meines Lebens ist. Ich erlebe in den Sitzungen Phanome-
ne, bei denen mich die Patientinnen etwas fragen und etwas
tief in mir antwortet wie von
selbst. Das ist ja nicht so,
dass ich mir diese Antworten
im Kopf muhsam ausdenke
oder konstruiere. Nein, das
ist eine direkte Verbindung
mit einer hoéheren Ebene,
mit einer anderen Dimensi-
on. Und Uber diese Verbin-
dung kann man einfach nur
zutiefst dankbar sein.

Ich stelle mich selbst dabei
Uberhaupt nicht in den Vor-
dergrund. Sondern ich be-
greife das als meine Lebensaufgabe, die ich erfullen darf. Und
das macht mich glicklich. Es macht auch die anderen Men-
schen glucklich. Ich kann im Grunde gar nichts anderes als
das - und das mache ich halt, solange ich kann.

Herr Professor, ich danke Ihnen vielmals fiir Ihre Zeit und
fir dieses inspirierende Gespréach. Von Herzen alles Gute
far lhren weiteren Weg.

Ich danke Ihnen fur die Einladung. Es war mir eine grol3e Freude.

Dieses Interview flihrte Hermann Dresen

Kontakt und weitere Informationen:
www.prana-heilung.de

Prof. Dr. Raimund Jakesz:

.Liebe Brust, was nun?:
Ein Buch fiir Frauen.”
BACOPA Verlag fiir
Komplementdrmedizin,
ISBN 978-3903071803
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