Eine Studie von Dr. Latha, Chennai

Dr. Latha, Psychologin, wissenschaftliche Mitarbeiterin
am Psychologischen Institut der Universitit Chennai und
langjéhrige Yogalehrerin, hat eine Studie iiber die
Wirkungen von Yoga bei Herzkranken vorgelegt. Diese
Studie macht nicht nur deutlich, daB Yoga eine positive
Rolle bei der Behandlung von koronarer Herzerkrankung
spielen kann. Anders als alle bisherigen shnlichen
Untersuchungen wurde Dr. Lathas Studie iber dep lan-
gen Zeitraum von uber drei Jahren angelegt und belegt
eindrucksvoll, daB sich gerade auch langfristig mit den
Mitteln des Yoga positive Veranderung in den unter-
schiedlichsten Lebensbereichen der Betroffenen unter-
stiitzen lassen. In Abstimmung mit Dr. Latha hat sich die
Redaktion von VIVEKA entschlossen, einige Teile der
Studie ohne wesentliche Verinderungen zu (ibersetzen
und so unseren Leserlnnen vorzustellen. Wir sind uns
bewuBt, daB es dadurch an manchen Stellen recht ,,wis-
senschaftlich® zugeht. Die Fiille des dargelegten Materials
entschidigt aber sicher auch jene, die sich mit einer sol-
chen Darstellungsweise normalerweise nur wenig an-
freunden kénnen.

dividuum ein enor-
ur Harmonisierung
von vorhandenen Stérungen, zur
Heilung, zu positiven Veranderun-
gen auf jeder Ebene vorhanden ist.
Menschen neigen dazu, sich bei der
Suche nach Maoglichkeiten zur Ver-
besserung ihrer Gesundheit oder ih-
res Lebens vor allem nach auBen zu
orientieren. Deshalb verwenden sie
in der Regel wenig Energie, um jene
Potentiale zu entwickeln, die zur
Bewaltigung von Schwierigkeiten
oder Krankheiten in ihnen selbst lie-
gen. Ein wichtiges Mittel, diese in-
neren Reserven zu mobilisieren, ist
Yoga. , Yogapraxis hat das Ziel, die
Stérungen und Unruhe in einem
Menschen zu verringern und die in
ihm wohnenden Méglichkeiten wie-
der zur Geltung zu bringen, einen
Seinszustand von gréBerer Zufrie-
denheit und Harmonie zu verwirkli-
chen.” (T.K.V. Desikachar)

Die hier dargestellte Studie Uber
die Anwendung von Yoga bei herz-
kranken Menschen beruht auf ei-
nem spezifischen Verstandnis von
Yoga. Dieses besondere Verstindnis
drickt sich nicht nur aus in der Art
und Weise, wie mit den Ubungen
des Yoga umgegangen wurde, es
ist auch die Basis, von der aus die
Wirkungen, Méglichkeiten und
Grenzen dieser Methode beurteilt
und die Strategien im Umgang mit
den Betroffenen entwickelt wurden.
Deshalb soll dieses Verstandnis von
Yoga in Anlehnung an die im 3.
Kapitel der Studie gemachten Aus-
sagen kurz dargestellt werden..

Die Prinzipien, die diese Arbeit
leiten, grlinden sich auf das Wirken
T. Krishnamacharyas (1888-1989).
T. Krishnamacharya war ein groBer
Gelehrter, Lehrer und Praktizieren-
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der des Yoga, zu dessen Verdien-
sten es gehort, die traditionelien
Lehren des Yoga so umfassend stu-
diert, durchdrungen und gelebt zu
haben, daB er sie als ein ganzheitli-
ches und in sich kohédrentes System
- weitervermitteln konnte.,

Darlberhinaus vermittelte er die-
se Inhalte praxisbezogenen, hinter-
fragbar und in einer verstandiichen
Weise. In seinem Kommentar zum
Yoga S(tra des Patafjali beschreibt
er Yoga als einen besonderen und
kontinuierlichen Prozel von Reini-
gung, der den Korper ebenso wie
unseren Geist betrifft.

Die Essenz seines Lehrens kann
so zusammengefaBt werden:

3 Es gibt weitreichende Unter-
schiede zwischen den Individuen.
Eine Gleichformigkeit auf der Ebene
des Kérpers, der Psychologie und
der Spiritualitdt gibt es nicht. Men-
schen haben unterschiedliche kor-
perliche Méglichkeiten, handeln auf
dem Hintergrund unterschiedlicher
mentalen Niveaus und ihre Bedurf-
nisse variieren voneinander. Es kann
keine fur alle gleiche standardisierte
Anleitung fiir Yoga geben. Eine sol-
che Standardisierung kann dem ein-
zelnen Individuum nicht nur scha-
den, sondern sie begrenzt auch die
Mdglichkeiten und den Reichtum
dieser Wissenschaft.

03 Diese Unterschiedlichkeiten
werden noch zusatzlich kompliziert
durch die Dynamik der Veranderun-
gen im einzelnen Individuum selbst.
Menschen verandern sich Uber die
Zeit, abhangig zum Beispiel von ih-
rer Lebenssituation, inrem Gesund-
heitszustand oder den Anforderun-
gen, die an sie gestellt werden.

3 Daraus folgt die dringende
Aufgabe, Yoga so zu vermittein und
anzupassen, dal3 es dem jeweils ein-
zelnen Menschen auch wirklich an-
gemessen ist. Aufgrund der Kom-

plexitat des menschlichen Korpers .

und des menschlichen Geistes und
aufgrund der Komplexitat der jewei-

figen Umgebung, in der sich ein in-
dividuum bewegt, besteht die Not-
wendigkeit, die Methoden des Yoga
jeweils anzupassen, abzuwandein
und entsprechend zu verdndern, im-
mer wieder aufs neue. Unter Benu-
tzung eines bekannten und schon in
altester Zeit fur ein solches Konzept
gebrauchten Begriffes des Sanskrit,
faBte T. Krishnamacharya diese Not-
wendigkeit in einem Wort zusam-
men: ,viniyoga”. Unter , viniyo-
ga” ist also jener Aspekt des Ge-
brauchs von Yoga zu verstehen, der
eine immer neue Anpassung der
Yogapraxis an die besondere Situa-
tion des Individuums unabdingbar
werden laBt.

1 Folgen wir den bisher ange-
stellten Uberlegungen, kann der
Zugang zu Yoga sehr unterschied-
fich aussehen. Er ist auch nicht be-
schrénkt auf ,asana” (die Korper-
Ubungen des Yoga), , prandyama’
(die Atemibungen des Yoga) oder
bestimmte Formen der Meditation.
In jeder der Techniken des Yoga
gibt es unzahlige Mdéglichkeiten und
diese Techniken konnen auf die
mannigfaltigste Weise miteinander
verbunden werden. Einen Beitrag
zum Yoga leisten auBerdem die
Qualitat des Unterrichts, die Er-
fahrung auf Seiten des Schilers, der
Schilerin ebenso wie die auf der
Seite der Lehrerin, des Lehrers und
nicht zuletzt die Qualitat ihrer Be-
ziehung. Darlber hinaus spielen
auch die Erndhrungsweise oder be-
sondere Verhaltensanweisungen ei-
ne Rolle. Dies gilt fir Yoga als The-
rapie genauso, wie wenn Yoga als
bloBes Fitnessprogramm verstanden
wird,

(7 Neben dem Respektieren des
Prinzips ,, viniyoga" in der Yoga-
arbeit hat Krishnamacharya einen
weiteren, fast verloren gegangenen
Aspekt des Umgangs mit den Ubun-
gen des Yoga wiederbelebt und un-

“ter dem Begriff , vinyasa krama”

bekannt gemacht. , Vinyasa kra-

,Der Zugang zu Yoga
kann sehr unterschied-
lich aussehen. Er ist
auch nicht beschrdnkt
auf ,,asana” (die
Kérpertibungen des
Yoga), ,,prandyama
(die Atemiibungen des
Yoga) oder bestimmte
Formen der
Meditation. In jeder
der Techniken des
Yoga gibt es unzdbhlige
Moglichkeiten und die-
se Techniken kénnen
auf die mannigfaltigste
Weise miteinander
verbunden werden.*




,Ubungsreihen, die
auf die hier beschrie-
bene Weise im
Einzelunterricht fiir
das tigliche Uben zu-
hause gegeben wur-
den, erfreuen sich ei-
ner ausgesprochen
hohen Akzeptanz
und werden gerade
auch von Menschen,
die liber keinerlei
Erfahrung mit eige-
nem und selbstindi-
gen Uben verfiigen,
in aller Regel mit
groBer Kontinuitit
praktiziert"

ma" handelt von der Kunst, ein Ziel
auf intelligente Weise in sinnvoll ge-
wahlten Schritten zu erreichen. Ob
dabei ein Menschen danach strebt,
eine Krankheit loszuwerden, eine
gewunschte Fahigkeit zu entwickeln
oder sein Selbst zu erfahren - Krish-
namacharya war der Uberzeugung,
daB solche Ziele nur schrittweise zu
erreichen sind und dabei dort zu be-
ginnen ist, wo sich der entsprechen-
de Mensch gerade befindet.

In den unterrichteten Ubungsrei-
hen driickt sich das Konzept von
~vinyasa krama” aus durch in be-
sonderer Weise angeordnete Schrit-
te zur Vorbereitung bestimmter
Ubungen, durch entsprechend ge-
wahlte Ausgleichsiibungen und
durch bewuBt gewahlte und reali-
sierte Wirkrichtungen der entspre-
chenden Praxis.

Von diesen Konzepten begei-
stert, wurde 1976 von Krishna-
macharyas Schillern der , Krishna-
macharya Yoga Mandiram* gegrin-
det, dessen Leitung seit dieser Zeit
in den Handen von T.K.V. Desi-
kachar liegt. Eine der Aktivititen des
Krishnamacharya Yoga Mandiram
ist die Vermittlung von Yoga in sei-
nem therapeutischen Aspekt. Auf
gemeinnitziger Basis betrieben,
wurde der Mandiram dabei vom
Gesundheitsministerium schon bald
als therapeutische Institution offiziell
anerkannt. Die Nachfrage nach die-
sem Angebot ist enorm und noch
immer in einem stirmischen Wachs-
tum begriffen.

Ziel eines jeden Yogaunterrichts
am Krishnamacharya Yoga Mandi-
ram ist die Erarbeitung einer indivi-
duellen Ubungsabfolge, die der/die
Klientin dann regelmaBig und selb-
standig zu Hause praktiziert. In jeder
Yogastunde bespricht der/die Yoga-
lehrerin die aus dem Uben resultie-
renden Erfahrungen, fragt nach
Schwierigkeiten und Veranderun-
gen, laBt sich in der Regel die bishe-
rigen Ubungen noch einmal zeigen

und entwickelt aus diesen informa-

tionen die nachste Ubungsreihe.
Diese wird dann wiederum bis zum
nachsten gemeinsamen Termin von
dem/der Klientin zu Hause gelibt.
Um die Wirkungen der Yogapraxis
in der hier vorgelegten Studie richtig
zu beurteilen, ist dieses setting nicht
aus den Augen zu verlieren. Die
Teilnehmerlnnen an dieser Studie
wurden von ihrem/r jeweiligen Yo-
galehrerin individuell unterrichtet,
jede Ubungsreihe war auf die be-
sondere Person zugeschnitten und
wurde selbstandig und regelmaBig
gelbt. Oft wird die Frage nach der
sogenannten ,Compliance” dieses
Angebots gestellt: Wie regelmaBig
Uben die Betroffen wirklich? Wie
groB ist die Bereitschaft, 20 Minu-
ten bis eine halbe Stunde am Tag
fir die eigene Yogapraxis aufzu-
wenden? Wie lange wird dieses
Uben beibehalten? Fir manche mag
es erstaunlich sein, aber die Erfah-
rungen nicht nur im Rahmen dieser
Studie sind eindeutig: Ubungsrei-
hen, die auf die hier beschriebene
Weise im Einzelunterricht fiir das
tagliche Uben zuhause gegeben
wurden, erfreuen sich einer ausge-
sprochen hohen Akzeptanz und
werden gerade auch von Menschen
die Gber keinerlei Erfahrung mit ei-
genem und selbstandigen Uben ver-
flgen in aller Regel mit groBer
Kontinuitat praktiziert.

i

Friihere Studien iiber die
Wirkung von Yoga

Studien Uber die Wirkun-
oga wurden ausschlieBlich
en erfahrenen Yogaprak-
en vorgenommen. Ausge-
wahlte Funktionen des kardiovas-
kularen, des endokrinen, des neuro-
logischen und des Atemsystems
wurden in Abhangigkeit bestimmter
asana, ,kriya“ (mechanische Reini-
gungsiibungen) oder pranayama
gemessen. Auch die Wirkungen von



Meditation wurde in Studien z.B.
von Anand, Gharote, Green, Wen-
ger und anderen untersucht.

In Studien wie die von Ganguly
im Kaivalyadharma Institut bei Bom-
- bay (allerdings ohne Kontrollgruppe)
oder der von Wenger und Gopal
(mit Kontrollgruppe; gemessen wur-
den hier Verdnderungen der peri-
pheren Durchblutung) konnte eine
Verbesserung der kardiovaskularen
Funktionen durch Yogapraxis ge-
zeigt werden. Andere Studien (Dha-
naraj 1974, Gopal 1973, Udupa
1971)* zeigten eine signifikante
Verringerung der Pulsfrequenz
durch Asanapraxis. Auch die positi-
ve Wirkung von dsana auf die Sen-
kung des Blutdrucks wurde in ver-
schiedensten Studien nachgewiesen
(Datey 1969, Patel 1975, Patel und
North 1979, Pelsane, Kulkarni und
Pendse 1989, Blumenthal J.A. et al.
1989 und andere). Eine ganze Reihe
von Studien befaBte sich mit den
Auswirkungen von Yogapraxis auf
das gesamte psychophysiologische
System (Schell et al. 1994, Wood
1993, Bulavin 1993, Montfrans et
al. 1990 und andere). Die Autorin
der hier vorgestellten Studie selbst
hat neben einer Untersuchung tber
die Wirkung von Yoga auf Kopf-
schmerzpatienten, die eine signifi-
kante Verminderung der Beschwer-
den gegeniber einer Kontrollgrup-
pe ergab (Latha et al. 1997), auch
Studien Uber Yoga bei Schmerzpa-
tienten und Bluthochdruck vorge-
legt (mit Jayakumari 1993, mit Na-
galakshmi 1994).

Die meisten der bisher unter-
nommenen Studien leiden allerdings
unter einigen Beschrankungen. So
waren sie in der Regel nur Gber ei-
nen kurzen Zeitraum angelegt (ma-
ximal Uber einige Monate).

AuBerdem beschrankten sich die
meisten auf die Betrachtung einiger

-

* Die ausfihrliche Literaturfiste wird gegen ein
Rickport (bitte DM2.- in Briefmarken) gerne zuge-
sandt.

Ubungen, nur selten wird Yoga als
ein ganzheitliches System, ein , Le-
bensstil” betrachtet (wie bei Naga-
ratna et al. 1981). Die hier vorgeleg-
te Studie wollte diese Mange! Gber-
winden und wurde deshalb Uber ei-
nen Zeitraum von Uber drei Jahren
angelegt. Gleichzeitig wurde ver-
sucht, Yoga als ein ganzheitliches
System einzubringen.

Fragen

m Ansatz ergaben sich aller-
\ige Uberlegungen und

e noch im Vorfeld der ei-
tudie zu diskutieren wa-

ren:

1. Yogatherapie ist nur ein As-
pekt von Yoga. Es ist weit mehr als
Heilen oder Therapie.

2. Die Sprache von Yoga und
Naturwissenschaft sind verschieden.
Brauchen wir einen Ubersetzer, der
betde Sprachen beherrscht?

3. Yoga ist ein integrativer, um-
fassender Ansatz. Es ist unmaglich,
ihn auseinanderzubrechen und zum
Beispiel zu sagen: ,Dies ist eine
Ubung fir unseren Geist, diese ist
fur den Kérper”.

4. Gesundheit und spirituelle
Entwicklung stehen nicht in dem di-
rekten Zusammenhang, den sich
manche Menschen winschen oder
erhoffen. Es ist moglich, auf der spi-
rituellen Ebene AuBerordentliches
realisiert zu haben und trotzdem
auBerordentlich krank zu werden.

Die Studie

Studie wurde folgender Auf-
ahlt:

e 1: Nach zwei explorativen
Ihtersuchungen folgte eine Pilot-

© studie.

Diese Pilotstudie ergab folgende

Informationen:

1. Bei den Betroffenen herrschie
ein Mangel an Bewuftsein Uber die
Risiken fur die Entwicklung einer
koronaren Herzerkrankung, die im
Lebensstil (Erndhrung, Bewegung
etc.) liegen.

2s Selbst diejenigen, die sich
nicht nur ihres kritischen Gesund-
heitszustandes bewuft waren, son-
dern auch den negativen EinfluB be-
stimmter Verhaltensweisen richtig
einschatzen konnten, waren nicht in
der Lage, ihren Lebensstil entspre-
chend zu andern. thnen fehlte das
Wissen um Methoden und Tech-
niken, diese risikobehafteten Ver-
haltensweisen zu verringern, zum
Beispiel wie sich das Rauchen auf-
geben lieBe, wie StreB oder Arger
besser zu handhaben wiren, wie
sich mehr bewegen kénnten, etc.

3. Es bestand eine ausgepragte
Notwendigkeit fir eine erganzende
Unterstlitzung in der Rehabilitation
bei kardiovaskuldren Erkrankungen.
Befolgung und Akzeptanz jeglicher
Empfehlungen von medizinischer
Seite bediirfen der Unterstiitzung
unterschiedlicher padagogischer
MaBnahmen (Aufkldrung und Schu-
fung in Fragen der Didt, des Lebens-
stils praventiver Moglichkeiten,
etc.).

Phase 2: Ausarbeitung der zu
untersuchenden Fragen und Hypo-
thesen

Phase 3: Auswahl der Teilneh-
merlnnen und Erhebung ihrer Aus-
gangssituation (Biomedizinische und
psycﬁologische Parameter)

Die Erhebungen an den insge-
samt 147 Personen, die an der Stu-
die teilnahmen, werden in 3 Grup-
pen durchgefihrt.

Gruppe 1: Die Gruppenmitglie-
der werden ausschlieBlich medika-
mentds behandelt. Allerdings wird
auch eine Beratung zu Erndhrungs-
fragen gegeben.

Gruppe 2: Die Gruppenmitglie-
der erhalten Yogaunterricht. Nach
einem, zwei und drei Jahren erfolgt



Eine Auswah! der am hiu-
figsten in dieser Studie be-
' nutzten asana :

Variationen von tadisana

eine erneute Befragung und Erhe-
bung der entsprechenden Parame-
ter. (Diese Gruppe wurde auBerdem
mit einer Gruppe erfahrener Yoga-
Ubender verglichen. Wir werden auf
diesen Teil der Untersuchung in die-
sem Artikel nicht weiter eingehen).

Gruppe 3: Diese Gruppe setzte
sich aus reprasentativ und zufallig
ausgewahlten Personen zusammen,
die unter keiner nachweisbaren Er-
krankung litten. Niemand in dieser
Gruppe stand unter medizinischer
Behandlung. Auf weitere Details des
Untersuchungsaufbaus wird hier
nicht eingegangen. Wir wollen uns
nun mehr den Inhalten der Yoga-
arbeit zuwenden.

Was und wie wurde
unterrichtet?

niken der Visualisierung,
des Ténens und Rezitierens

O Meditation

O Darstellung der Rolle.der
Ernahrung fur die Gesundheit
O Gruppentreffen

Die Arbeit mit 4sana

Der Yogaunterricht beinhaltete
sowohi praktische als auch theoreti-
sche Orientierung. Weil asana der
am einfachsten zu praktizierende
Aspekt der Yogapraxis sind, wurde
ihnen auch besondere Bedeutung
zugemessen. Yoga ist ein auf Er-
fahrung begrindetes Lernen. Selbst-
wahrnehmung und Eigenregulation
bilden das Herz dieser Erfahrung.
Um dies zu erreichen, wurden
Kérperhaltungen in Verbindung mit
besonderen Atemtechniken be-
nutzt. T.K.V. Desikachar definierte
Yoga einmal als , Aufmerksamkeit

im Handeln”, mit dem Ziel, sich auf
das auszurichten zu kénnen, was
man gerade tut oder denkt. Das
schafft bessere Handlungsméglich-
keiten und verringert Fehler und
Konflikte. Aufmerksamkeit ist unab-
dingbar, um den Kérper mit dem
Atem und durch den Atem mit dem
Geist zu verbinden, was wiederum
zu gréBerer BewuBtheit, besserer
Regulation und mehr Kompetenz
fahrt. Auf diesem Hintergrund wur-
den die verschiedenen asana unter-
richtet. Wie schon erwéhnt, war der
Yogaunterricht ausgesprochen indi-
vidualisiert und den Notwendigkei-
ten der einzelnen Person angepaBt.
Entsprechend erfolgte auch 90%
des Unterrichts als Einzelunterricht.

Es gab aber auch inhalte, die in
der Gruppen unterrichtet wurden.
Dazu gehdrte vor allem eine Darstel-
lung der grundlegenden Prinzipien
des Yoga und der Yogapraxis.

Doch zuerst wieder zuriick zum
Einzelunterricht. Dort wurde ge-
lehrt;

1. Die richtige Atemtechnik in
den a@sana. Die Betonung lag auf ei-
ner ,sanften und entspannten Aus-
atmung” und Entwickeln eines da-
fur hilfreichen , gleichmaBigen Ge-
rausches” bei der Atmung. Dabei
wurde eine bestimmte Technik ver-
mittelt, bei der schlieBlich die Ein-
und Ausatmen mit einem Hauch-
lauts in der Kehle verbunden wurde.
Diese Technik wird , Ujjayi* - At-
mung genannt. Mit ihr 148t sich ein
auBerordentlich sanfter Atem errei-
chen.

2. Jeder Person wurde die
Verbindung bestimmter Bewegun-
gen mit der Ein- und Ausatmung
gelehrt. Dafir wurden einfache asa-
na wie ,tadasana“, ,apanisana*
und andere einfache Vorbeugen be-
nutzt.

3. Darlber hinaus wurden weite-
re und unterschiedliche asana unter-
richtet, je nach den Notwendig-
keiten, die sich aus dem klinischen
Status der jeweiligen Person erga-



ben. . .

4. Das Entwerfen des jeweiligen
Kurses fur die selbstandig zu Hause
gelbte Praxis einer Person ber{ick-
sichtigte ihr Alter, Geschlecht, den
kiinischen Status, inre mentale Ver-
fassung, ihre beruflichen Belastun-
gen, ihre Fahigkeit zur Aufnahme
und Umsetzung der gegebenen
Anweisungen, die zur Verfigung
stehende Zeit fur das Uben etc.

Zu den verwendeten Ubungen
gehorten vor allem:

Von den liegenden Positionen:
,apanasana‘“, ,dvipadapitham®,
,jathara parivrtti“, ,tadaka mu-
dra‘, ,§avasana“. Von den Rick-
beugen aus der Bauchlage , bhu-
jangasana“ und Variationen von
,Salabhdsana®“. Von den Positionen
im Knien ,vajrasana“ und ,cakra-
vakasana“. Von den Haltungen im
Stehen ,tadasana®, ,parSva uttana-
sana‘“, ,virabhadrasana® und ,tri-
kondsana®. Von den sitzenden Posi-
tionen ,janu§irsasana‘, ,maha-
mudr3®, ,baddha konasana“ und
~siddhasana®.

Es erscheint wichtig, noch einmal
darauf hinzuweisen, daB diese asa-
na in aller Regel modifiziert und ent-
sprechend angepalt werden muB-
ten. Das gleiche dsana wurde von
der entsprechenden Person jeweils
unterschiedlich getibt, je nach den
Gegebenheiten ihres Atems, der
Bewegungsmoglichkeiten, der Wahl
des Weges von der Ausgangsposi-
tion hin zum asana und wieder zu-
rick.

Es wurden keine Umkehrposi-
tionen gelehrt, auch statisches Uben
in kraftigen Rickbeugen oder Vor-
beugen wurde vermieden. Das Ziel
der Asanapraxis wurde darin gese-
hen, unter Beriicksichtigung seiner
gegebenen Moglichkeiten die Si-
tuation des Individuums schrittweise
zu verbessern, um seinen Gesund-
heitszustand positiv zu beeinflussen.
Es war nicht daran gedacht, sie zu
Experten in Sachen dsana zu ma-
chen.

-

Zwei

apanasana

Variationen von $avasana

tadaka mudra




legenden Prinzipien ‘Uberzeugend
fanden und ein ernsthaftes und
fortgesetztes Interesse an Medi-
tation zeigten, wurde im Einzelun-
“terricht eine entsprechende Praxis
erarbeitet. Jede Meditationspraxis
wurde in der Regel von einfachen
asana und prandyama begleitet. Sie
dienten als vorbereitende Schritte
um die Ausrichtung auf den Inhalt
der Meditation zu erleichtern. Auch
die unterrichteten Meditationen
selbst folgten einem inneren Auf-
bau, der durch ein schrittweises
Vorgehen gekennzeichnet ist (vin-
yasa krama). Die Meditationspra-
xen, die fur die einzelnen Personen
ausgearbeitet wurden, nahmen zwi-
schen 10 bis héchstens 15 Minuten
Zeit in Anspruch.

Die Arbeit im
Gruppenunterricht

In Ergénzung zum Unterricht in
asana, pranayama und Meditation
gab es flr bestimmte Themen Grup-
penunterricht. Zu diesen Themen
gehdrten: Techniken zum Umgang
mit Arger, die Erkennung von Stres-
soren und deren richtige Einscht-
zung, die Moglichkeiten der Veran-
derung von Reaktionen auf Stres-
soren, Zeitmanagment, die Entwick-
lung eines rationalen und reflektier-
ten Denkens. Fur die Behandlung all
dieser Themen fanden sich alle we-
sentlichen Konzepte im , Yoga
SGtra” des Patarijali, einem Text, der
Wege aufzeigt, wie ein unruhiger
Geist geklart werden kann und wie
er eine positivere und konstruktivere
Ausrichtung entwickeln kann.

Auf der Basis des Yoga S(tra
wurden den Teilnehmerinnen fol-
gende Schritte unterrichtet:

1. Wahrnehmung der Symptome
von Erfahrungen, die durch StreB

belastet sind. Wie fuhlt es sich an, in_

Arger, StreB oder Hetze zu sein?
2. Zweitens wurde den Teilneh-

merinnen die Vorteile der Méglich-
keit vermittelt, Dinge auch von einer
anderen Seite als der gewohnten zu
betrachten. Im Yoga Sttra wird die-
ses Konzept unter dem Begriff , pra-
tipaksa bhavana” (Yoga S(tra, 2.33
und 2.34) erlautert. Mit den Teil-
nehmern wurden fur die unter-
schiedlichsten Konfliktsituationen
verschiedene Strategien diskutiert,
wie man ,auch in die Schuhe eines
anderen schliipfen” kann.

3 AuBerdem wurde vermittelt,
wie sie StreBsituationen reflektierter
und weniger von ihren Emotionen
mitgerissen begegnen kdnnen. Sie
wurden auch aufgefordert, ihre Ge-
fuhle und Gedanken zu reflektieren,
die in Situationen von Angst oder
Arger vorherrschten.

4. Es wurde vermittelt, wie es
maglich ist, mehr zuzuhdren anstatt
schnell Feststellungen zu treffen
und zu urteilen.

Dieses Programm begann 1992
und wurde auch nach Abschluf3 der
im Rahmen dieser Studie durchge-
fuhrten Erhebungen bis heute wei-
tergefiihrt.

Ergebnisse der Studie

valuiert. Im Folgenden
e Ergebnisse in aller Kiirze
zusammengefaft.

1. Verhalten und Emotionen

Die mit Yoga trainierte Gruppe
zeigte signifikante Veranderungen
in der Art mit Konfliktsituationen
umzugehen (,coping style”), im Um-
gang mit Arger (,anger manage-
ment”) und im Status der physiolo-
gischen Parameter. Es gab einen
statistisch signifikanten Anstieg ei-
nes angemessenen und problembe-
zogenen Reaktionsmusters (,adapti-
ve problem oriented coping pat-

tern”, im Durchschnitt +5.4). Diese
Personen waren nun mehr auf eine
Problemlésung hin orientiert oder
gingen mit den Situationen objekti-
ver als zuvor um. Das beinhaltete
Strategien wie ,ein gewisses Maf
an Kontrolle Gber die schwierigen
Situationen bewahren”, ,nach In-
formation suchen”, ,Rat oder Un-
terstitzung suchen”. Dagegen ver-
harrte die Kontrollgruppe in ihren
Verhaltensmustern. (Tatsachlich
zeigte sich bei ihnen sogar eine
Verschlechterung (-2.6), der stati-
stisch allerdings keine Signifikanz
zukommt).

In der mit Yoga trainierten Grup-
pe gab es neben der erwihnten
Verdnderung in den Verhaltens-
mustern in Konflikten auch eine sig-
nifikante Verbesserung im Umgang
mit Arger. Diese positive Verande-
rung kann als Wirkung von Tech-
niken wie Asanapraxis und Atem-
Ubungen gesehen werden, die die
mit Arger verbundene Spannung re-
duzieren kénnen. Unverindert blie-
ben dagegen jene Parameter, die
anzeigen, wie sehr erlebter Arger
verinnerlicht oder nach auBen ge-
bracht wird.

2. Krankheit und Wohlbefinden
Yogapraxis zeigte sich auBer-
ordentlich wirksam in der Verringe-

rung korperlicher Stérungen. Ein
deutlicher Riickgang wurde festge-
stellt in den Bereichen Schmerz,
Palpitationen (Herzrhythmussts-
rungeﬁ), Verdauungsstérungen,
Spannungszustanden und Mdig-
keit.

Es gab einen signifikanten
Anstieg in der Wohlbefindlichkeits-
Skala, der sich in einer verbesserten
Entspannungsfahigkeit, einem ver-
mehrten Gefiihl von Vitalitat und
Kraft, Freiheit von Schmerz und
Spannung, verbessertem Schiaf,
besserer Verdauung und auch einer
groBeren Widerstandsfahigkeit ge-
genuber Erkaltungserkrankungen
niederschlug. Dies bestatigt Ergeb-




,Jeder der
Betroffenen berich-
tete von einer sehr

deutlichen Ver-
besserung entspre-
chender korperli-
cher Beschwerden.”

nisse friherer Studien, die als Wir-
kungen von Asana- und Pranayama-
praxis eine besseres korperliches
Gleichgewicht, vermehrte Wider-
standskraft und auf der psychologi-
schen Ebene ein gréBeres Wohl-
befinden feststellen konnten.

* Ein weiteres Ergebnis der Studie
bezieht sich auf die Haufigkeit des
Auftretens von ,streBbeladenen
Lebenssituationen”. Interessanter-
weise zeigte sich in der Haufigkeit
solcher Ereignisse keine Verande-
rungen.

Was sich aber fir die mit Yoga in
Berlihrung gekommene Gruppe an-
derte, war der Umgang mit diesen
Situationen.

3. Erndhrungsgewohnheiten

Es wurde schon erwéhnt, daB
die Erndhrungsberatung einen wich-
tigen Teil des Schulungsangebots
ausmachte.

Fir die Studie wurden alle Nah-
rungsmittel in verschiedene Kate-
gorien eingeteilt. Die Einteilung rich-
tete sich daran aus, wie positiv oder
negativ die entsprechenden Nah-
rungsmittel im Zusammenhang mit
koronaren Herzerkrankungen zu be-
urteilen sind.

Als wiinschenswert galt eine von
Kohlehydraten und Proteinen domi-
nierte Erndhrung, reich an Kalzium,
Mineralien und Vitaminen, wie sie
vor allem in Gemuse und Friichten
zu finden ist. -

Als unglnstig wurde eine Ernah-
rung bewertet, die reich an Fetten
ist. Das galt vor allem auch fir Ge-
grilltes und Gebratenes. Auch koffe-
inhaltige Getrénke und sehr schar-
fes Essen wurden negativ beurteilt.

Tatsachlich zeigte sich in der
Yogagruppe eine signifikante Ver-
ringerung des Fettverzehrs und
gleichzeitig ein vermehrter Konsum
von als positiv bewerteter Nah-
rungsmittel. Obwoh! auch die
Kontrollgruppe an der Erndhrungs-
schulung teilnahm, zeigte sich dort
keinerlei Veranderung.

4. Verdnderungen des kérperli-
chen Zustandes

Der Status des Herz-Kreislauf-
systems der Studienteilnehmer wur-
de durch eine medizinische Unter-
suchung einerseits und durch eine
ausfihrliche Befragung andererseits
ermittelt. Diese Befragung wurde
von Psychologen durchgefihrt, de-
nen der Inhalt und Umfang der
Yogaarbeit nicht bekannt war und
ergab fur die im Yoga unterrichtete
Gruppe einige bemerkenswerte
Ergebnisse. So duBerte jeder der
Befragten das Gefihl, daB , Yoga
mit Sicherheit in irgendeiner Weise
geholfen hat”, ihr kérperliches
Wohlbefinden zu férdern. Vielfach
wurde von Verbesserungen von
Symptomen wie Erschopflichkeit,
Mudigkeit und Schmerzen berichtet.
Am haufigsten wurde als Wirkung
der regelmaBigen Yogapraxis die
~Zunahme von Energie, die den
ganzen Tag Uber anhielt”, ,Ein
Gefuhl von Frische”, ,Wachheit”
und , Verbesserte Abwehr gegenti-
ber Husten und Erkéltungen” ge-
nannt. Jeder der Betroffenen berich-
tete von einer sehr deutlichen Ver-
besserung entsprechender kérperli-
cher Beschwerden. Dazu gehérten
vor allem Probleme wie Verstop-
fung, Kopfschmerzen. Palpitationen,
Schlafstérungen, Magenbeschwer-
den und pramenstruelle Symptome.

AuBerdem wurde eine Abnahme
des Blutdrucks, des Blutzucker-
spiegels und der Cholesterinwerte
festgestellt. Jene Teilnehmerinnen,
die an akuten Herzbeschwerden lit-
ten oder eine Bypass-Operation hin-
ter sich hatten, bemerkten bei sich
ein selteneres Auftreten von Atem-
beschwerden und eine Verringerung
von Brustschmerzen und allgemei-
nem Unwohlsein.

Nur eine einzige Person stellte
fest, da , Yoga in keiner Weise ge-
holfen hat”. Dieser Herzpatient
folgte seiner Praxis allerdings nur
sehr unregelmaBig. Er driickte dies
so aus: ,Die Yogapraxis hatte keine



Wirkung auf mich und deshalb woll-
te ich nicht zu meiner Lehrerin zu-
rdck, um meine Praxis wiederaufzu-
nehmen."

Tatsdchlich erwies sich langfristig
die RegelmaBigkeit im taglichen
Uben als der wichtigste Faktor fiir
das Zustandekommen von thera-
peutischen Wirkungen durch die
Yogapraxis. Dabei lieB sich feststel-
len, dal die Motivation zum eige-
nen Uben in der Regel dort am
groBten war, wo die Einschrankun-
gen der Lebensqualitat subjektiv am
intensivsten empfundenen wurden.

Als besondere Veranderungen
im psychologischen Berejch wurden
von den Betroffenen vor allem fol-
gende genannt: Weniger Arger, ge-
ringere Reizbarkeit, Steigerung des
Selbstvertrauens und ein verbesser-
tes Selbstwertgeftihl. Manche Teil-
nehmerlnnen berichteten von einem
neu oder wieder erwachten
Interesse an spirituellen Fragen.

Zusammenfassung

isse der Studie von Dr.
n sich folgendermaBen
assen: Yoga ist in ho-
Mial3e geeignet, auf Menschen
mit Problemen im Bereich des Herz-
Kreislaufsystems positiven EinfluB zu
nehmen. Allerdings darf Yoga dabei
nicht auf die Praxis einiger, womég-
lich beliebig zusammengestellter,
Kérperiibungen reduziert werden.
Notig ist ein ganzheitlicher Ansatz,
der eine selbstédndige und regelms-
Bige Praxis ebenso einschlieBt wie
eine Reflexion der Lebensumstande.
Erndhrungsgewohnheiten und Kon-
fliktbewaltigung kénnen verandert
werden, wenn die angebotenen
Schritte geschickt gewahlt und klein
genug sind, um im Trubel des All-
tagslebens auch wirklich gemeistert
zu werden. Basis gerade eines lang-
fristigen Erfolges ist eine Praxis, die

an den individuell sehr unterschiedli-
chen Notwendigkeiten und Még-
lichkeiten der jeweiligen Person aus-
gerichtet ist und bei méglichen Ver-
anderungen der Lebenssituation an-
gemessen und prompt angepaBt
werden kann. Es liegt auf der Hand,
daB in diesem Zusammenhang eine
kompetente Beratung und Beglei-
tung durch eine entsprechend quali-
fizierte/n Yogalehrerln oder einen
Yogalehrer unerlaBlich ist.

Zur lilustration schliet dieser
Artikel mit der Darstellung von zwei
Kursen, die im Rahmen dieser
Studie unterrichtet wurden. Nach al-
lem, was bisher gesagt wurde,
braucht es kaum eines besonderen
Hinweises darauf, da3 diese Kurse
nicht als ,Kurse fir Koronarer-
krankung” miBverstanden werden
durfen. Es sind Kurse, die von kom-
petenten Lehrerinnen aus der Aus-
einandersetzung mit einer besonde-
ren Person mit ihren individuellen
Schwierigkeiten und Méglichkeiten
zu einem bestimmten Zeitpunkt der
Begleitung durch Yoga gegeben
wurden. In diesem Sinne gelesen,
kénne sie vielleicht als Inspiration
dienen auf der Suche nach Méglich-
keiten, wie Yoga von Krankheit be-
troffenen Menschen eine dauerhaf-
te und wirksame Hilfe und Sttitze
werden kann. ¥

Dr. Latha, Psychologin, wissenschaftliche
Mitarbeiterin am psychologischen Institut
der Universitdt Chennai, langjéhrige
Yogalehrerin am Krishnamacharya
Yoga Mandiram, Mutter zweier Kinder.

» 1atsdchlich erwies
sich langfristig die
RegelmaBigkeit im
tiglichen Uben als
der wichtigste
Faktor fiir das
Zustandekommen
von therapeutischen
Wirkungen durch
die Yogapraxis.*



Zum Beispiel:

Der Ubende des folgenden Kurses ist
ein 40-jahriger Geschiftsmann. 1986
erlitt er einen Herzinfarke, seit 5
Jahren kommt er ohne Medikamente
aus. Er klagt tiber Schmerzen in der
Brust beim Treppensteigen. Das
Uben des Kurses dauert fir ihn zwi-
schen zehn und finfzehn Minuten.

Zum Kurs auf der gegentiberliegen-
den Seite:

Der Ubende ist 52 Jahre alt, Arzt,
verheiratet und Vater zweier Kinder.
Seit 15 Jahren ist ein erhdhter
Blutdruck bekannt. Er leidet nach ei-
ner Bypass-Operation noch unter
wiederholtem Brustschmerz und
steht unter blutdrucksennkender
Medikation.

Zum Zeitpunkt des Unterrichts klagt
er {iber Spannungen, Angste und ge-
ringfligigen Brustschmerz. Die
Yogalehrerin beschreibt als sehr ange-
spannt und nervos.

Dies ist sein zweiter Kurs, 14 Tage
nach Beginn des Unterrichts.

Er tibt morgens und braucht dafiir et-
- wa zwanzig Minuten.







