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Sich auf das Wissen um 
Zusammenhänge besinnen
Ein Interview mit Katharina Schimmel-
pfennig, Heilpraktikerin in Boitzenburg 

Was verstehen Sie unter Ganzheitlich-
keit in ihrer Praxis? 
Ich verstehe sie als eine Rückbesinnung auf 
ein ganzheitliches Verständnis des menschli-
chen Lebens, sowie als Ergänzung zur allge-
mein üblichen Schulmedizin. Seit der frühen 
Neuzeit dominieren die Naturwissenschaften 
die Medizin. Naturheilkundiges und ganzheit-
liches Heilen wurde verdrängt. Die Physik 
zwang den Wissenschaften ein mechanis-
tisches Weltbild auf, was in der Medizin die 
komplette Trennung von Körper und Geist be-
wirkte. Die großen, wertvollen Errungenschaf-
ten der so entstandenen Schulmedizin gelan-
gen im Bereich von Materie und Struktur, so 
z.B. die Infektionslehre von Robert Koch. 
Man erklärte Krankheiten über eine materiel-
le Ursache: Viren, Bakterien, Pilze. Alle Auf-
merksamkeit richtete sich auf die Entwicklung 
von Stoffen/Therapien, deren Ziel die Ver-
nichtung dieser „Verursacher“ ist. Man defi-
nierte immer kleinere Einzelteile im Körper 
und jedes braucht heute seinen Spezialisten. 

Es gibt im Gesundheitswesen eine Ten-
denz, den Patienten als Ganzes nicht 
mehr wahrzunehmen. Die Wartezimmer 
der Heilpraktiker sind voll mit Patien-
ten, die nicht mehr nach ihrer gesam-
ten Lebenssituation befragt wurden. Sie 
haben ein Medikament oder Spritzen 
bekommen, wo Präventionsaufklärung 
und Gespräche zum gesamten Leben 
gefragt wären. 
So befragte Natscha Feld in dieser Aus-
gabe einige Tätige nach Ihrem Ansatz 
der Ganzheitlichkeit, nach ihrer Philoso-
phie der Heilung und den Bedingungen, 
die aus ihrer Sicht notwendig sind.

Thema: Ganzheitlichkeit in der Medizin
Dem wachsenden Forschungsaufwand und 
den sehr kostenintensiven Therapien stehen 
heute immer kleinere Heilerfolge gegenüber. 
Das Wissen über Zusammenhänge vieler Fak-
toren bei Krankwerdung ist dabei verloren 
gegangen!

Bei so komplexen Krankheiten wie Krebs, 
Rheuma, Immunschwächen, Hauterkrankun-
gen ist der ganze Mensch heilungsbedürftig: 
neben betroffenen Organen, Geweben und 
Zellen auch seine Gedanken- und Gefühls-
welt. Heute müssen wir uns wieder auf die 
Verbindung der historisch getrennten Dinge 
besinnen. Naturheilkunde und Schulmedizin 
erwuchsen beide aus der Volksmedizin. Das 
medizinische Wissen war allen Heilern und 
Ärzten gleichermaßen zugänglich und entwi-
ckelte sich im Austausch stetig weiter. 

Heute muss man sich den abgespaltenen 
Wissensquellen wieder öffnen, begrenzte 
Denkmodelle lösen und mehr im gegenseiti-
gen Austausch arbeiten, um tatsächlich wei-
terzukommen. 
Eine ganzheitliche Medizin basiert auf der Ein-
heit von Körper, Geist und Seele und weiß um 
deren ständiges Wechselspiel. Sie schließt Er-
kenntnisse der modernen Medizin nicht aus, 
sondern erweitert ihre Sichtweisen, indem sie 
alle Seinsebenen des Menschen mit einbezieht 
und den Menschen mit seinem Lebensumfeld 
und seiner Geschichte in den Mittelpunkt der 
Betrachtung stellt.

Wie setzen Sie Ihren Anspruch um? 
Die Diagnosestellung und angewandte The-
rapie erfolgt auf den Grundlagen einer Erfah-
rungsmedizin (z.B. Traditionelle Chinesische 
Medizin, Homöopathie), durch Anwendungen 
aus der Naturheilkunde (Wasser, Pflanzen, 
Ernährung...) und wird begleitet von meiner 
Lebenserfahrung und meinem Einfühlungs-
vermögen. Der Ganzheitsmediziner ist be-
müht, seinen Patienten und dessen Anam-
nese physisch und intuitiv wahrzunehmen. 
Seine Diagnose ist nicht nur die Sammlung 
von messbaren Fakten, sondern auch das Se-
hen von Krankheitssymptomen zeitgleich mit 
der Gesamtpersönlichkeit des Patienten, im 
Zusammenhang mit dessen Lebenskonflikten 
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und den entstandenen Dysbalancen. Körper-
liche Symptome stellen in der Regel nur eine 
Teilansicht des Krankseins dar. Allein diese zu 
behandeln bzw. zu beseitigen, bedeutet nicht 
Heilung, sondern nur Reparatur und „Oberflä-
chenkosmetik“.

Was wünschen Sie sich in Punkto Kom-
munikation und Zusammenarbeit von 
Ihren Patienten? 
Zu „reparieren“ kommt den Bedürfnissen des 
Patienten leider oft entgegen, denn dieser hat 
sich physisch, emotional und mental seiner 
Situation angepasst. Er leidet, wie das Wort 
„Patient“ schon sagt (lateinisch für erleidend) 
und möchte, dass sich das ändert. Allerdings 
erfordert dies eine tiefe Bereitschaft zur Ver-
änderung. Die Entfernung eines Tumors kann 
ein lebensrettender Eingriff sein, aber Heilung 
bedeutet dieser Eingriff keinesfalls. Bleiben 
die inneren Konflikte und die äußeren, ne-
gativen Einflüsse (falsche Eß-/Trinkgewohn-
heiten, Bewegungsmangel, Dauermedikation 
etc.) bestehen, flammt dieser Brennpunkt 
wieder auf, oder es entsteht ein neuer. Das 
oberste Gebot einer ganzheitlichen Medizin 
lautet: Wir benötigen die Eigeninitiative und 
Disziplin des Patienten! Er muss sich vom 
„Erleidenden“ zum „Handelnden“ entwickeln. 
Eine Therapie erfordert die Loslösung von 
alten Mustern, Glaubenssätzen und Abhän-
gigkeiten, um Raum für Neues – letztendlich 
Heilung – zu schaffen. 

Behandlungsmethoden aus der alten Erfah-
rungsmedizin und der Naturheilkunde über-
nehmen sehr wichtige, unterstützende Aufga-

ben im Heilungsprozess. Sie geben heilsame 
Impulse, unterstützen die Auflösung von Blo-
ckaden, sie dienen als Regulatoren und Aus-
leiter von organischem und seelischem „Müll“. 
Ein ganzheitlicher Mediziner kann helfen, die 
Heilung vollzieht sich jedoch nur in einem zu 
einer Veränderung bereiten Menschen.

Katharina Schimmelpfennig war Krankenschwester 
im St. Hedwig Krankenhaus in Berlin, wechselte ins 
Krankenhaus Templin, um dort eine Krebsstation 
mit aufzubauen. Seit 1996 hat sie eine eigene Heil-
praktiker-Praxis in Boitzenburg.
            

„Die Geburt eines Kindes 
macht uns stark!“ 

Hella Jonas – eine Hebamme mit 
Leib und Seele
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Sie spricht von ihrer Arbeit als einer Berufung. 
Ihre Stimme wirkt klar und gelassen, wenn 
sie sagt, was sie tut: Hausgeburten. Sie ist 
eine von wenigen Hebammen, die das anbie-
ten. „Wenn die Regel ausbleibt, geht die Frau 
zum Arzt, warum nicht zur Hebamme?“, gibt 
sie zu Bedenken. Doch kaum eine Frau weiß, 
dass sie während der Schwangerschaft und 
dem Wochenbett Anspruch auf Betreuung 
durch eine Hebamme hat. Eine Hausgeburt 
gilt als exotisch. Normal ist hierzulande, dass 
Frauen zum Arzt gehen, wenn sie schwanger 
sind und in die Klinik, um zu entbinden. Hel-
la Jonas bedauert es, dass die Geburt in der 
Öffentlichkeit so völlig lebensfern dargestellt 
wird: als eine qualvolle, niederschmetternde 
Tortour, die nur mit Schmerzmitteln und unter 
ärztlicher Kontrolle zu bewältigen ist.

Demgegenüber sieht sie Schwangerschaft und 
Geburt als einen höchst intimen und persön-
lich wertvollen Prozeß an, der Anlass größter 
Freude sein sollte und sogar die Chance zu 
einer ganzheitlichen Erneuerung der schwan-
geren Frau und ihrer Familie bietet. Hella Jo-
nas ermutigt Frauen, ihren eigenen Weg zu 
gehen und die Fähigkeit zu spüren, eine Ge-
burt aus eigener Kraft bewältigen zu können. 
Eine Geburt ist ein Ereignis, das stark macht, 
sagt sie. So wie ein hart erkämpfter – wenn 
auch schmerzvoller – Sieg bestärkend wirkt, 
sollte die Geburt zum Selbstbewußtsein bei-
tragen. „Eine Geburt gehört zu einer selbstbe-
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existiert. Wenn das zuhause nicht möglich 
ist, kann ein Geburtshaus oder eine Klinik der 
bessere Ort sein. Das zu entscheiden, gibt 
Hella Jonas stets in die Verantwortung der 
schwangeren Frauen. 
Zum Zweiten benötigt eine bestärkende Ge-
burtssituation unbedingt die Gegenwärtigkeit, 

die tatsächliche Präsenz 
der Geburtshelfer: “Ich 
helfe, Kinder auf die Welt 
zu bringen. Etwas an-
deres kann ich auch gar 
nicht!“, sagt Hella Jonas 
und lacht. Sie verzettelt 
sich nicht in der Aufzäh-
lung von Zusatzqualifika-
tionen auf ihrer Visiten-
karte. Ihre Kompetenz 
liegt in ihrer Gegenwär-
tigkeit, die sofort einsetzt, 
wenn es ums Ganze geht: 
„Wenn ein Kind geboren 
wird, könnte neben mir 
ein Gebäude einstür-
zen...“, berichtet sie fröh-
lich. Das ist es, was die 
werdenden Mütter so an 
ihr schätzen. 

Was Hella Jonas zu bieten 
hat, geht weit über eine medizinische Versor-
gung hinaus. Sie mobilisiert die emotionalen 
und körperlichen Ressourcen, die nötig sind, 
um Schwangerschaft und Geburt gut bewäl-
tigen zu können. Sie ist Begleiterin in einer 
einzigartigen und oftmals vieles in Frage stel-
lenden Lebensphase. Neben all dem körperli-
chen Hin und Her kann das auch die Aufarbei-
tung von Gewalterfahrungen sein: manchmal 
ist es notwendig, sich von der Macht, die alte 
seelische Wunden noch haben, zu befreien, 
um für das heranreifende Kind wirklich da 
sein zu können.

Es kann Schwierigkeiten, aber auch neue 
Chancen durch die Veränderung der Famili-
enkonstellationen geben. So etwas betrach-
tet Hella Jonas immer im Zusammenhang mit 
körperlichen Symptomen und gibt Anregun-
gen, mit den Herausforderungen umzugehen. 
Oft wirkt das entlastend und aktivierend zu-
gleich. So kann Schwangerschaft und Geburt 
als eine persönlich wertvolle Entwicklung er-

wußten Weiblichkeit mit dazu. Nicht 
nur der Erfolg im Beruf.“, gibt sie zu 

bedenken, und lächelt angriffslustig: „Das ha-
ben die Damen Schwarzer und Beauvoir wohl 
vergessen.“ Die Art und Weise, wie wir heute 
unsere Kinder zur Welt bringen, aus emanzi-
patorischer Sicht zu betrachten, hält sie für 
eine noch nicht bewältigte 
Forschungsaufgabe.

Frauen, die in der Geburt 
eine qualvolle Angelegen-
heit, eventuell sogar eine 
Strafe Gottes vermuten, 
von der man sich durch 
starke Schmerzmittel erlö-
sen lassen muss, werden 
um diese stärkende Erfah-
rung gebracht. Zuviel Angst 
ist im Spiel, wenn es um die 
Geburt geht. Das möchte 
Hella Jonas ändern und sie 
sieht darin durchaus eine 
gesamtgesellschaftliche 
Bedeutung. Ermutigt hat 
sie der Arzt und Geburts-
helfer Frédérick Leboyer, 
Autor des Buches „Geburt 
ohne Gewalt“. Er bringt es 
folgendermaßen auf den 
Punkt: „So wie wir heute unsere Kinder zur 
Welt bringen, so werden wir morgen leben.“

Auch in einer Klinik oder in einem Geburtshaus 
können angstfreie und stärkende Geburtser-
fahrungen gemacht werden, gibt Hella Jonas 
zu, solange zwei Dinge gegeben sind: Intimi-
tät und Gegenwärtigkeit. Eine Geburt bedeu-
tet nicht nur kaum aushaltbare Schmerzen. 
Als Teil der Sexualität wird sie auch lustvoll 
erlebt. Das werdende Elternpaar kommt sich 
über diese Erfahrung oftmals sehr nahe. Eine 
Geburt benötigt als intimes Ereignis einen an-
gemessenen Schutzraum, Hella Jonas nennt 
es einen heiligen Raum. Der am besten ge-
eignete Ort dafür ist wohl das eigene Zuhau-
se. Deshalb begleitet Hella Jonas Geburten so 
gerne bei den Familien daheim. Hier beant-
wortet sie auch gerne die ewig offene Frage, 
was eigentlich der Mann bei einer Geburt zu 
leisten hat: Schutz! Er und auch die restliche 
Familie sollten dafür sorgen, dass für Geburt 
und Wochenbett ein beschützender Rahmen 
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lebt werden, an dessen 
Ende, die Familie freu-
dig bereit ist, ein Kind 
groß zu ziehen.

Hella Jonas ist selbstän-
dige Hebamme für Haus-
geburten und lebt in Par-
men, Warbender Str. 26
Tel: 03 98 55 - 3 55 06 
 H: 01 73 - 8 02 60 07

Gelungene Kommunikation 
sorgt für eine schnellere 
Heilung. 
Kommunikationstrainer Philipp Andre-
sen schult Ärzte im Fach „sprechende 
Medizin“

„Autoverkäufer sind meist besser in Kommu-
nikation geschult als Ärzte.“, so bringt Kom-
munikationstrainer Philipp Andresen das Man-
ko in vielen Kliniken und Arztpraxen auf den 
Punkt. Seit 2006 führt er Schulungen für Kli-
nikärzte in Berlin/Brandenburg durch, um de-
ren Kommunikationsfähigkeit zu verbessern. 
Das scheint auch dringend notwendig. Das 
Robert Koch-Instituts (RKI) und das statisti-
sche Bundesamtes testeten die kommunika-
tiven Fähigkeiten von Ärzten in acht europäi-
schen Ländern. Deutschland wurde als zweit 
schlechtestes Land bewertet. Gespräche mit 
Patienten sind bei deutschen Hausärzten 
nicht nur besonders fachchinesisch und un-
verständlich sondern auch besonders kurz. 
Ganze acht Minuten redet ein deutscher Arzt 
druchschnittlich mit seinem Patienten, wovon 
er nur 2 Minuten zuhört.

Ein Training für Ärzte durchzuführen, ist ein 
relativ neuartiger Versuch, das Heilungsbe-
streben des Arztes auf der Ebene der Kommu-
nikation zu verbessern. Hier bekommt man 
manchmal den Eindruck, der Arzt wolle vor 
allem Recht behalten, belehren oder kontrol-
lieren. Mitunter eher hilflos stehen Ärzte wäh-
rend einer Visite vor ihren Patienten, die sich 
immer mehr zurückziehen, anstatt aktiv an 
ihrer eigenen Heilung mitzuwirken. Warum? 
Andresen kann da aufklären. Ein Beispiel: Auf 
dem Krankenblatt sieht der Arzt, dass sich 

bestimmte Werte wesentlich verbessert ha-
ben. Er bemüht sich redlich, dem Patient die 
Aussage abzuringen, dass es ihm doch schon 
viel besser ginge, aber der Mann im Bett klagt 
weiter über seine Beschwerden und schweigt 
sich ansonsten aus. Andresen rät diesem Arzt, 
dass er die Aussagen des Patienten respektie-
ren muss, soll die Kommunikation gelingen. 
Der Patient entscheidet selbst, wann es ihm 
besser geht, eine persönlich empfundene 
Besserung kann man nicht vom Krankenblatt 
ablesen. 

„Wenn der Arzt auf seine Patienten eingeht, 
fühlen sie sich gut aufgehoben. Das trägt zur 
Heilung entscheidend bei“, weiß Andresen. 
„Studien belegen, dass bei einer erfolgreichen 
Kommunikation ärztliche Ratschläge besser 
befolgt werden.“ Dadurch verringere sich 
auch die Dauer des Klinikaufenthaltes. Gute 
Kommunikation ist nicht nur für die Autoin-
dustrie ein Garant für mehr Effektivität. Auch 
die Berufsgruppe der Ärzte muss sich mehr 
um Servicekompetenz bemühen. Da sich Pa-
tienten die Kliniken und Ärzte immer mehr 
aussuchen können, wird Kundenzufriedenheit 
auch als Wettbewerbsvorteil sichtbar. 

Hier steht sich die naturwissenschaftlich aus-
gerichtete Schulmedizin mit ihrem alltagsfer-
nen Vokabular allerdings noch selbst im Weg 
und muss sich zunehmend um eine lebensna-
he und ganzheitlichere Praxis bemühen. 

Hinzu kommt, dass die Aufgabe vor allem 
des Hausarztes nicht bei der medizinischen 
Versorgung endet. Laut Robert-Koch-Institut 
leidet ein Drittel der Hausarztpatienten mehr 
unter seelischen als körperlichen Problemen. 

Der Bedarf nach einem verstehenden und ver-
ständlichen Gespräch ist also sehr hoch. Wenn 
Menschen mehrheitlich zum Arzt gehen, weil 
sie nicht begreifen, dass der Schmerz in ihrer 
Brust kein Katarrh ist, sondern ein bedrücken-
des Gefühl von Einsamkeit oder gar Schuld, 
oder wenn nicht die körperlichen Symptome 
einer unheilbaren Krankheit für die Patienten 
das Problem darstellen, sondern die Aussage, 
dass diese Krankheit unheilbar ist und ihnen 
jeden Lebensmut nimmt, dann muss der Arzt 
in der Lage sein, das zu erkennen und auch 
darüber zu sprechen. Das ärztliche Gespräch 
wird hier zu einem der wichtigsten diagnos-
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tischen und therapeutischen Instru-
mente. 

Bisher gibt es in den medizinischen Ausbil-
dungsgängen nur vereinzelt fundierte Ansät-
ze, Ärzte hierin zu schulen, wie z.B. an der 
Humboldt-Uni Berlin. Dort lernen angehende 
Mediziner im Fach „Interaktion“ mithilfe von 
Schauspielern als Simulationspatienten. Vie-
le Ärzte haben im Laufe ihres Werdeganges 
keinerlei Schulung in diesem Themenfeld er-
fahren. Für Philipp Andresen gibt es also noch 
ein großes Handlungsfeld.

Philipp Andresen
Diplom-Psychologe

Institut für Unternehmensgesundheit
Rungestr.22-24 
10179 Berlin
Tel.: 030-46 79 47 27
mobil: 0162 - 61 99 269
Mail: andresen@unternehmensgesundheit.de
www.unternehmensgesundheit.de
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