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Die menschliche Haut ist das größte Organ. ... 

Das Gehirn und die Haut entwickeln sich aus derselben embryonalen Schicht, dem 
Ektoderm. Dies indiziert eine prioritäre Einflussnahme aufeinander. 

Montagu 

Der somatische kortikale Bereich ist der erste sensorische Bereich mit nennenswerter 
Aktivierung, zusammen mit Hippocampus, Thalamus, cingulärem Kortex und 
motorischen Kortex. Dies ist der Startpunkt, bevor sich die weiteren Sinne mit dem 
Begriffssystem im Rahmen körperlicher Erfahrungen als Konditionierungen etablieren 
(inneres Arbeitsmodell) a) Entwicklung=Ätiologie b) Therapie.  

Chugani, 
1998 

Fehlender Körperkontakt oder Körpertrauma  in der Kindheit hat schädliche 
Auswirkungen, von körperlicher, psychischer Störung bis hin zum Tod.  Ätiologie der 
meisten, wenn nicht aller psychischen Erkrankungen im Kontext defizitäter 
Körper-/Bindungserfahrungen. -> Körpertherapie 

Spitz, 
Harlow, 
Martin, Kim 

Der pflegende Körperkontakt ist eine notwendige Voraussetzung für die Entwicklung 
des körperlichen und psychischen Wohlbefindens des Kindes und des Erwachsenen. 

Barnett 
Harlow 
Spitz 
Ainsworth 
Martin 

Die Fortpflanzung und Erhaltung des Menschen geschieht größtenteils natürlich durch 
Körperkontakt, bei der Paarung und bei der Kindererziehung/”Brutpflege”. 

Biologie 

Körperkontakt vermittelt Wohlbefinden und Gesundheit bei Paaren. 
a) Herzfrequenz – Herzerkrankung 
b) gesunde Proteine 
c) Blutdruck 

 Grewen 
Light 
Matsunaga 

Ein biologischer Vermittler von Gesundheit und Wohlbefinden ist Oxytocin. Uvnäs-Mob
erg 

Oxytocin wird durch lebhafte Körperreize wie Streicheln, changierenden Bauch-Druck 
(Drücken, Umarmen und Halten), Sex und Wärme (auch Essen) induziert. 

Harlow 
Uvnäs-Mob
erg 

Oxytocinspiegel und Selbstmord-Absicht sind invers korreliert. Jokinen 

Erweitertes Grooming bei Primaten geht einher mit 
a) erweiterter Geselligkeit 
b) Entspannung 

Schultz & 
Dunbar, 
Dunbar 
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c) relativer Zunahme des neokortikalen Volumens 
d) Erhöhung des Grundrhythmus des Gehirns ähnlich beim Menschen (EEG-Alpha) 

2010 

Massage und Körpertherapie sind nützliche Instrumente zur Therapie psychischer 
Störungen 
(Depression, Autismus, Schizophrenie, ? ). 

Field , 
Hernandez 
Grandin 

Primäre Prozesse der psychologischen und Bindungsentwicklung finden vor dem 
vollständigen Bewusstsein statt (Alter 0–3).  -> inneres Arbeitsmodell -> kein bewusster 
Zugriff ->Körpertherapie 

Schore 
Bowlby 
Ainsworth 

Verschiedene Arten der Berührung (oder deren Abwesenheit) vermitteln 
unterschiedliche Gefühle von belohnendem oder negativem Wert. 

Hertenstein
,Chugani 
Harlow, 
Brossard 

Die kognitive Entwicklung wird durch neutral-positiven Körperkontakt in mittlerer 
Menge bei anhaltender Verfügbarkeit ermöglicht. Der Mensch ist ein Tragling. 

Scher field 
& ironson 
harlow 
Martin 

Unsere Sprache und Konzepte basieren stark auf somatischen Erfahrungen. Ackerman 
Chugani 
Piaget 

Der somatische Sinn orchestriert assoziative (kortikale) und episodische 
Gedächtnisprozesse, wie durch den EEG-Alpha- und Theta-Rhythmus angezeigt. 

Hassler 

Neutral-positive Körperreize rufen eine positive Wahrnehmung hervor und unterstützen 
sie, was den therapeutischen Prozess fördert. Technologisierte Diagnostik direkt zu 
Beginn kann das Vertrauen und den Therapieprozess sabotieren. Vertrauen ist wichtiger 
als Diagnostik bei psychischen und psychosomatischen Klienten. 

Cardoso, 
Fredrickson 
Ainsworth 

Merkmale sicherer Bindung/guter Therapie: Signale werden wahrgenommen, korrekt 
interpretiert und es wird prompt und angemessen reagiert - Verfügbarkeit mindestens 
einer überdauernden Bindungsperson/Ansprechpartner/Kontaktpartner (neutral-positiv) 

Ainsworth 

Erfahrungen gestalten Gene (nicht umgekehrt). ->erhöhte Erfolgsaussichten bei 
passenden therapeutischen Strategien. 

Liu 
Ainsworth 

Vorhandensein und Qualität der Bindungserfahrung schlägt sich im Gehirnstoffwechsel 
und -strukturen nieder. 

Liu 
Korraa Sher 
Field 
Ainsworth 
Kim 
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Ich habe für ÄrztINNEN, TherapeutINNEN, Betroffene und Interessierte  diese PDF-Übersicht  erstellt, in der ich die für mich 

wichtigsten Erkenntnisse der kognitiven Bindungsforschung darstelle und die entsprechenden Forschungsarbeiten dazu.  

 

Mit diesem Wissen könnten wir Therapien weiter verbessern. Ich möchte alle ermutigen, sich mit den Möglichkeiten von 

Kontakt-Interventionen auseinander zu setzen. Sei es, dass man eine Drück-Maschine in der Psychiatrie oder JVA als feste 

Einrichtung anbietet, dass man technische Hilfsmittel wie schwere Decken oder Westen therapiebegleitend nutzt, dass man 

vermehrt Massage verschreibt oder anwendet. 

 

Dabei ist der Anfang entscheidend. Es ist wichtig, dass jeder Klient betreut wird und selbst entscheidet, was er möchte und 

ausprobieren möchte. Es kann sein, dass es zu Beginn ungewohnt ist, sich dann aber eine Besserung des Befindens und 

Akzeptanz der Maßnahme einstellt. So könnten Verweildauern reduziert, Aggressionen und Konflikte minimiert, Kommunikation 

und Therapie gefördert werden. Ich möchte hier nochmal die Möglichkeit solcher Maßnahmen bei Schmerzpatienten 

hervorheben. 

 

Falls es möglich sein sollte, Patienten besser zu helfen, sollten auch die Helfer wirtschaftlich dazu in der Lage sein, mit weniger 

Patienten klar zu kommen. Dies ist eine gesellschaftliche Aufgabe, eigentlich bezüglich des gesamten Gesundheitswesens. 

 

Vorerst haben wir aber in Anbetracht der ungünstigen Entwicklungen wohl aber eh noch genug zu tun. 

 


