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,Ein Musiker muss musizieren, ein Maler malen, ein Dichter schreiben, ein Neuro-Therapeut

beobachten, berthren, bewegen und verédndem.” Mit Mund-Nasen-Schutz hat Letzerer
es nicht gerade einfach. Helmut Gruhn berichtet Gber seine Erfahrungen in Corona-Zeiten.

er Mensch ist die beste Medi-
zin fUr den Menschen. Denn
der Mensch braucht Beruh-
rung wie das Atmen. Sein Nervensys-
tem ist sensorisch gesteuert. Die Inter-
aktion, die Kommunikation, ist mit
ganz viel Emotion und Gefuhl besetzt.
Der therapeutische Dialog ist somit ein

Kernelement in der neurologischen Re-
habilitation. Der Mensch ist ein Meister
darin, Gesichter zu lesen. Wir mussen
nicht lange daruber grubeln, ob wir ei-
nen Menschen sympathisch oder unan-
genehm finden. Noch bevor er ein Wort
gesprochen hat, schatzen wir ihn an-
hand des Gesichtsausdrucks ein. Es

reicht schon ein flichtiger Augen-Blick,
um Sympathie aufzubauen. Das ist wie
bei der Liebe auf den ersten Blick!
Was seine ,Artgenossen” anbetrifft,
ist der Mensch ein ,Blitzmerker®. Er
verfugt zu diesem Zweck eigens Uber
eine bestimmte Gehirnwindung im
Schadellappen: Der Gyrus fusiformis ist
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darauf spezialisiert, Gesichter einzu-
ordnen. Von ihm fuhrt ein direkter
Draht zum sogenannten Mandelkern,
der dartber entscheidet, wie wir die Mi-
mik des Gegenulbers deuten: Macht er
etwa Anzeichen auf uns loszugehen?
Uberrascht ihn unser Anblick? Oder
freut er sich vielmehr uns zu sehen?
Solche Fragen sind sehr wichtig, um in
der therapeutischen Interaktion Ent-
scheidungen zu treffen, die sofort in
Therapie-Handlungen munden.

Angst im Antlitz eines anderen wird
sofort erkannt. Ebenso Angriffslust.
Oder auch ein Lacheln. Wir merken so-
gar, ob dieses ehrlich oder nur vorge-
tauscht ist. An einem spontanen La-
cheln sind zwei Gesichtsmuskeln
beteiligt: der grofle Jochbein-Muskel,
der den Mundwinkel hebt, und der Au-
genring-Muskel, der die Haut an den
Augenwinkeln krauselt. Dieses ,echte”
Lacheln unterscheidet sich grundle-
gend vom ,falschen®, bei dem nur der
Jochbein-Muskel zum Einsatz kommt.

Die richtigen Schlisse
ziehen kénnen

Dem amerikanischen Prasidenten Bill
Clinton hatte nicht einmal eine Pinoc-
chio-Nase wachsen mussen, um ihm
nachzuweisen, dass er in der Lewinsky-
Affare die Unwahrheit sagte; immer
dann, wenn die Sprache auf seine se-
xuellen Beziehungen zu einer Prakti-
kantin im WeiRen Haus kam, rieb er
sich unwillkurlich sein Riechorgan und
machte einen gespielt treuherzig-un-
schuldigen Gesichtsausdruck. Dieser
allein hatte schon genugt, um ihn der
Flunkerei zu Uberfuhren. Mit Maske
hatte man das alles nicht erkannt.

Die CIA und das FBI haben Mitarbei-
ter entsprechend schulen lassen. An
Flughafen werden Passagiere von spe-
ziell ausgebildetem Personal beobach-
tet, das daruber wacht, ob eventuellen
Verdachtigen die Gesichtszuge entglei-
sen. Firmen wie Pepsi Cola oder Unile-
ver haben entsprechend getestet, wie
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ihre Werbung auf die Kundschaft wirkt.
Hinter einer Maske sind die Geflhle so
gut wie gar nicht wahrzunehmen. Emo-
tionen von Maskentragern werden da-
durch oft falsch gedeutet. Somit hat die
Maskenpflicht Verwirrung in den Alltag
gebracht und lasst falsche Interpreta-
tionen zu. Eine aktuelle Studie der Otto-
Friedrich-Universitat Bamberg hat erge-
ben, dass es Gesichtsmasken quasi
unmoglich machen, Emotionen des Ge-
genubers richtig zu einzuschatzen. The-
rapeutisch kann das fatale Folgen ha-
ben, wenn Menschen ihre Geflhle
nicht mehr transportieren kdnnen.

Dem o6sterreichischem Kommunikati-
onswissenschaftler Paul Watzlawick zu-
folge kann der Mensch nicht nicht kom-
munizieren. Selbst wer im besetzten
Fahrstuhl wortlos auf den Boden starrt,
sendet eine Botschaft: ,Ich will keinen
Kontakt - lasst mich in Ruhe.” Auf-
grund seiner Grofle sei der Mund fur
die Vermittlung von Emotion am besten
geeignet. Im Vergleich dazu biete die
obere Gesichtshalfte nur begrenzte
Maglichkeiten.

Fur die Therapie mit Masken hat das
Folgen. Erfolgreiche Therapie lebt stark
vom unmittelbaren Austausch zwi-
schen Patient und Therapeut. Erst
durch die BerUhrung springt der Funke
vom Therapeuten zum Patienten und
umgekehrt Uber. Aus diesen Grunden
ist die Teletherapie, Skype-Konferenz
oder ein Pflege-Roboter als therapeuti-
sche Maflnahme in der Neurologischen
Rehabilitation so gut wie undenkbar.
Die therapeutische Interaktion von
Mensch zu Mensch nennt man auch
Fazilitation. Damit erst wird der senso-
rische Kontakt genahrt, sodass der Pa-
tient seine eigene Haltung und Bewe-
gung spuren kann und ein Lernprozess
far Aktivitaten aktiviert wird.

Grundsatzlich ist die therapeutische
Begegnung mit Maske eine Entwdirdi-
gung und Anonymisierung der freien
Entfaltung der Personlichkeit. Der Neu-
robiologe Professor Gerald Hither geht
sogar noch weiter und warnt davor,

dass durch die Gesichtsmaske der ge-
genuberstehende Mensch zur Gleich-
gultigkeit degradiert wird. Das bedeu-
tet: ohne Empathie, Charisma,
Motivation, Freude und Begeisterung
zu behandeln. Deswegen kann es in
der Corona-Situation nur eine befri-
stete Notfall-Lésung sein, einen Mund-
Nasen-Schutz zu verwenden. Will man
trotzdem mit Maske therapieren, be-
darf es sehr viel Improvisation sowie
Gestik mit Augen, Stirn und Handen,
um etwas im Gehirn zu aktivieren.

Muiuhsam und ermudend

Durch das Tragen von Atemmasken
kann zudem die natirliche, unbehin-
derte physiologische Vitalfunktion der
Atmung und letztendlich das Immunsy-
stem geschwacht werden. Mit einer
normalen dinnen OP-Maske atmet
man viel mehr abgegebenes CO5 ein.
Es kann zu Mudigkeit, schneller At-
mung, Herzunregelmagigkeiten, Kon-
zentrations- und Lernschwachen, der
Verschlechterung der Feinmotorik und
damit zur Reduzierung des motori-
schen Lernens kommen. Tatsachlich
hatten wir in der vergangenen Zeit ein-
zelne Notfall-Therapien mit Masken.
Das war schlimmer als erwartet: an-
strengend, mihsam, langweilig und
freudlos - fur Patient und Therapeut.
Es hat mich daran erinnert, wie ich ein-
mal einen Vortrag vor vielen Menschen
gehalten habe: Alle safRen voéllig unbe-
teiligt ohne mimische Reaktionen in ih-
ren Stihlen. Ich habe heftig an mir ge-
zweifelt. Genauso geht es mir bei
Behandlungen mit Maske!
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