96

https://doi.org/10.

- [ T—


https://doi.org/10.14361/9783839468340-007 
https://www.inlibra.com/de/page/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

ANGELIKA C. MESSNER

Schmerz in der
chinesischen Medizin

James B. Reston: The Life
and Career of the ,Dean of
American Journalism®. At the
Pinnacle of His Profession:
Mr. Reston Goes to China,
8.7.-27.8.1971. University
of Illinois Archives. archi-
ves.library.illinois.edu/
james-reston-main-exhi-
bit-page/10205-2/ (Stand
22.5.2022).

Angelika C. Messner:
Towards a History of the
Corporeal Dimensions of
Emotions. The Case of Pain,
in: Asiatische Studien/Etu-
des Asiatiques 64:4 (2012),
943-972; Elisabeth Hsu:
Schmerz, Individuum und
Gemeinschaft, in: Les fron-
tieres du mal. Approches
anthropologiques de la
santé et de la maladie

- Kranksein und Gesund-
werden im Spannungsfeld
der Kulturen, hrsg. von
Marc-Olivier Gonseth, Bern
1993/1994, 65-74.

Als der amerikanische Journalist James Reston (1909—1995) im Juli 1971
nach Peking reist, um im Vorfeld der bevorstehenden China-Reise des
US-Prisidenten Nixon China zu erkunden, ereilt ihn dort ein Blind-
darmdurchbruch. Im Verlaufe der Notoperation kann er am eigenen
Leib erfahren, dass die Behandlung der postoperativen Schmerzen ver-
mittels Akupunktur funktionierte. Nachdem er dariiber am 26. Juli in
der New York Times berichtet, erwacht in der westlichen Hemisphire
grofdes Interesse an den ,geheimnisvollen’ schmerzstillenden Wirkkréf-
ten der chinesischen Medizin.'

Schmerzstillung vermittels Akupunktur hatte zu dieser Zeit Hochkon-
junktur im chinesischen Kontext. Der Neurologe und Arzt in chinesi-
scher Medizin, Han Jisheng 5 % 4 (1928—) experimentierte mit Ope-
rationen ohne Narkose unter alleiniger Zuhilfenahme von Akupunktur,
zum Beispiel an den Tonsillen, der Schilddriise oder am Blinddarm.
Man wollte bei operativen Eingriffen sukzessive auf herkommliche
Narkosemittel verzichten kénnen. Zwischen 1971 und 1983 wurden in
Shanghai, Beijing, Xi’an und Kunming mehrere internationale Kongres-
se zu diesem Thema durchgefiihrt. In der Nachfolge kam diese Metho-
de in der westlichen Hemisphére insbesondere in der Zahnheilkunde
zum Einsatz.

Schmerz als leibhaftiges, sensorisches und haptisches Erleben ist im-
mer genuin subjektiv und qualitativ je eigen, aber er hat immer auch
eine Geschichte, die mit normativen und moralischen Perspektiven ver-
quickt ist. Die Geschichte des Schmerzes ldsst sich mit Blick auf seine
medizinische, aber auch auf seine literarische, soziopolitische und kul-
turelle Dimension schreiben.’
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Schmerz in der chinesischen Geschichte

Schmerz (tengtong ¥ J ) erscheint im chinesischen historischen Kon-
text in literarischen Texten vorzugsweise im Zusammenhang mit
Trennung und Abschied, Sehnsucht nach dem/der Geliebten sowie mit
Trauer {iber den Verlust von Liebsten und Familienangehorigen. Sol-
che Texte, hiufig in lyrischer Form, wurden oft auch von Frauen ver-
fasst.” Schmerz kommt in der chinesischen Geschichte aber auch als
kollektiv und traumatisch erlebtes Phinomen vor, etwa als Folge bei-
spielloser Gewalt im Verlauf der Herrschaftsiibernahme durch die
Mandschu im 17. Jahrhundert. Diese Herrschaftsiibernahme ist in
manchen Regionen hochst brutal und schmerzhaft verlaufen. So be-
richtet ein Zeitzeugenbericht von einem Massaker in Yangzhou, das
im Mai 1645 anndhernd 8oo.000 Menschen das Leben gekostet habe.
Er berichtet von Mandschu-Soldaten, die Amok liefen, von unzihli-
gen Menschen, die um ihre gekidnappten oder getdteten Briider und
Eltern trauerten (shang zhi 15 ), von unentwegtem Klagen und
schmerz-vollem Trauern (wen rensheng beigi B A % ik 1) und von
Schmerz (minghu tong "5 M J& ). Die Menschen waren so verzweifelt,
dass sie bewusstlos wurden (yitong qi jue 5E JiE & #2 ). Ihre Herzen
brannten wie Lampenél (xin ruo fengao \0>#5 58 & ). Dabei verknoteten
sich ihre Gedirme, so als wollten sie auseinanderbrechen (chang jie yu
duan 545408 ). Die Verzweiflung und der Schmerz waren derart, dass
sie mit Worten nicht ausgedriickt werden konnten (shang zai, tong bu ke
van 18858 A 7] 5 ). Die Augen der Menschen waren ausgetrocknet
und ohne Trinen (yan ku wu lei BRAS R ).

Das Wort tong ¥ (Schmerz) verweist auf physischen Schmerz, auf
mentale Verzweiflung und Leiden gleichzeitig oder gleichermafien.
Ahnlich erscheint das Zeichen shang 15, das generell fiir ,physische
Verletzung“ oder auch ,Wunde®, steht. Shang bedeutet hier auch ,trau-
ern“ (um Menschen trauern) oder auch , schmerzvoll sein“. Die Zeichen
tong J& und shang 15 verweisen beide gleichzeitig auf Leiden/Erleiden
im Sinne von mentaler/emotionaler Verzweiflung und von Trauern (um
einen anderen). Sie bezeichnen auflerdem auch physischen Schmerz,
der sich aufgrund einer dufieren Verletzung einstellt. In beiden Fillen
ist Schmerz ein emotionaler Prozess, d.h. in jedem Falle mehr als eine
Empfindung — von Hunger etwa oder Kilte.

In anderen Worten, die verwendeten Begriffe fiir emotionalen Schmerz
und Leiden verweisen durchgingig auf eine leibliche Dimension, die
vorzugsweise in den inneren Organen lokalisiert ist. Wir lesen etwa bei
Feng Menglong I E28E (1574—1646) vom Schmerz, der sich so ereignet,
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oder einstellt, als seien Lunge und Leber durchgestochen (ru ku ganfei
4n % AT fifi).° Damit wird kein konzeptioneller Unterschied zwischen
Schmerz und sonstigen Emotionsprozessen festgeschrieben.”

Schmerz (tong %) in medizinischen Perspektiven

Schmerz erscheint seit frithester Zeit als Synonym fiir Krankheit, so
auch im Shuowen jiezi Wi X fi#F (Erklirungen der Zeichen und Analyse
der Zusammensetzungen), einem 100 n. Chr. verfassten Lexikon. In me-
dizinischen Lehr- und Nachschlagewerken wird Schmerz zunichst als
Krankheitszustand beschrieben, der sich auf dreierlei unterschiedliche
Weise feststellen und diagnostizieren ldsst: durch Erfragen, Untersu-
chung (via Pulsdiagnose etwa) und Betasten.

Wenn das regelmifige Flieffen des Qi % (materielle Lebenskraft) und
des Bluts (xue Ifl) durch den menschlichen Leib ins Stocken gerit, zeigt
sich dies in Stauungen und Verknotungen von Qi in unterschiedlichen
Formen und Gestalten und an unterschiedlichen Stellen im Leib. Diese
Stauungen und Verknotungen des Qi sind gleichzeitig als schmerzhafte
Zustinde zu spiiren. Die Fragen und Antworten, die im Klassiker des
Gelben Kaisers (Huangdi Neijing & 7 N £, 100 v. Chr.—200 n. Chr.)
zum Thema Schmerz versammelt sind, nehmen insgesamt zwei Kapitel
ein (Nr. 39 und 41), sie basieren auf diesem Grundwissen. So fragt der
Gelbe Kaiser seinen Hofarzt, Qi Bo, nach den genauen Umstéinden der
unterschiedlichen Schmerzzustinde.

Der Gelbe Kaiser fragt: Wenn die fiinf Leitbahnen pl6tzlich schmerzen,
welches Qi liegt dem zugrunde?

Qi Bo antwortet: Die Leitbahnen sind der Ort des unablissigen Flieflens
(von Qi) in einem geschlossenen Kreislauf. Dringt Kélte-Qi (von auf3en)
in die Leitbahnen ein, so fiihrt dies zu einer Verlangsamung (des
Qi-Flusses), was dann zu einer Verfestigung fiihrt, die (wiederum die
Zirkulation) blockiert. Wenn das Kilte-Qi (nicht in die Leitbahnen
eindringt, sondern) auRerhalb der Leitbahnen bleibt, so fiihrt dies zu
einer Verminderung von Blut (xue). Und so treten (ganz) plotzlich

Schmerzen auf.

Ein Schmerz, der manchmal plétzlich aufhort,

ein Schmerz, der heftig und ohne Unterlass anhiilt,
ein Schmerz, der unter Druck aufhort,

ein Schmerz, bei dem Druck keinen Vorteil bringt,

ein Schmerz, der mit ruckartigen Bewegungen der Hand einhergeht.
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ein Schmerz, der zwischen Herz bzw. der Kérpermitte und Riicken
ausstrahlt,

ein Schmerz, der von Flanken zum Unterbauch verluft,

ein beharrlicher Schmerz, der Ansammlungen hervorruft,

ein plotzlicher Schmerz, der mit einem zeitweisen Bewufitseinsverlust
einhergeht,

ein Schmerz, der mit Erbrechen einhergeht, oder Schmerzen im Unterleib,

die mit Durchfall oder Verstopfung einhergehen.’

Erst in den nachfolgenden Jahrhunderten wird Schmerz zudem als
Symptom von Krankheitszustinden begriffen, und zwar in Verbindung
mit Stauungen und Blockaden, Schwere- und Véllegefiihl, Tremor und
auch Juckreiz. Im Einzelnen unterschied man detailgenau verschiedene
Formen von Schmerz, wie z. B. stechend, heftig, unstet, kommend und
gehend, erratisch und unbestimmt. Medizinische Texte aus spiteren
Perioden fiithren auflerdem eine grofle Vielzahl von unterschiedlichen
Schmerzzustinden auf, die hdufig mit Gefiihlszustinden korrelieren, so
z. B. gewaltige Zornausbriiche, die mit der Erfahrung von Ausgeliefert-
sein, mit Angst, Grausamkeit, Kummer und Leid einhergehen, aber
auch mit Begehrlichkeiten und Freuden. Ich beziehe mich hier und im
Folgenden insbesondere auf medizinische Texte aus dem 17. Jahrhun-
dert, insbesondere auf jene von Chen Shiduo Ffi+$% (1627—1707).” Da
ist etwa die Rede von tief empfundenem Schmerz (shen ke tong ye A
Jtl ) angesichts zahlloser Opfer einer Epidemie. Das schmerzende mit-
leidende Herz (yu xin tongzhi ¥ 0> JF 2 ) des Arztes verlange danach,
die Leiden der Menschen zu verringern. Damit thematisiert er den
zweiten Teil einer doppelten Verfasstheit des Schmerzes: Als Leiden
am eigenen Leib einerseits und als Teil des Leidens am Leid der ande-
ren, als Mitleid, andererseits. Der Ort des letzteren ist vorzugsweise
das Herz.

Schmerzen fungieren nicht wie Zorn und Angst als Emotion (ging 1%)
im engeren Sinne, wohl aber als gesamtleibliche und/oder nur einzelne
Korperteile betreffende Befindlichkeiten. Wenn etwa Bestrafungsmaf3-
nahmen durch Beamte Folterung und Schlige (xingzhang ) #t) brach-
ten, so sah der Arzt nachfolgend einen Korper in Schmerz (bianshen
tengtong W& & ¥ Ji) vor sich, dessen Beine etwa nach wiederholten
Stockhieben verfaulten und verwesten. Diesen von aufien zugefiigten
Schmerzen steht eine Vielzahl von im Korper selbst entstehenden
Schmerzen gegeniiber: Kopfschmerzen (tou tong 9 J# ), Bauchschmer-
zen (fu tong 5% ), Augenschmerzen (mu tong HJ# ), Rippenschmerzen
bzw. Flankenschmerzen (lei tong [i# %), Halsschmerzen bzw. Kehlkopf-
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schmerzen (hou tong M J& ), Rachenschmerzen (yan tong W J# ), Kopf-
schmerzen in Verbindung mit Schmerzen am gesamten Leib (tou tong
bianshen yi teng 98 JF & & 75 ¥& ), Schmerzen an Hinden und Fiiflen, die
sich schwer (anfiihlen) und wehtun (shou zu chenzhong er teng F /& /T
I ¥%), Schmerzen an Herz und Bauch (xin tong fu teng {02 %), im
Unterbauch (xiaofu zuo tong /MNETEJR), an beiden Armen (liang bi zuo
tong I 1EE), Schmerzen und Unbeweglichkeit an Beinen und Knien
(tui xi ju tong [ JB #7 J& ), Fiille- bzw. Engegefiihl in der Brust, das
Schmerzen verursacht (xiongman zuo tong f97% {£Jf ). Sehnen krampfen,
und die Knochen tun weh (jin luan gu tong % 8 & J&); das Gesicht ist
angeschwollen und tut weh (you ren toumian zhong tong & )\ B8 i IEE );
Hinde und Fiifle leiden unter ziehenden Schmerzen (tengtong ¥ Ji#),
wenn dies lange andauert, setzen Empfindungslosigkeit und Lih-
mung ein.

Schmerzen sind diagnostische Indikatoren: Je nach Intensitét, Lokalisa-
tion und Zeitpunkt des Auftretens, aber auch je nachdem, ob Schmer-
zen in diffuser oder in unbestimmbarer Form (wu xing zhi tong & >
Jii) zutage treten, leiten sie den Fokus des Arztes. Beispiele hierfiir sind
Schmerzen in Brust und Rumpf, an Hinden und Fiifen sowie am Rii-
cken, die kommen und gehen bzw. sich dann in einem schweren Kopf
duflern, den man nicht heben kann. Auch bei heftigen Schmerzen in
der rechten Rippengegend, die so stark anschwillt, als wire der/die Be-
troffene der Trunksucht verfallen, sei zu unterscheiden, ob der Schmerz
diffus, d. h. ohne umrissene Gestalt (wu xing zhi tong #EFE 2 Jf) sei, oder
ob er eine bestimmbare Gestalt aufweise (you xing zhi tong H X Z JF).
Letztere Situation erleichtere die Diagnosestellung, da das Wissen um
den genauen Ort des Schmerzes eine Verbindung zum ,eigentlichen”
Geschehen nahelege.

Schmerz bzw. die Fahigkeit, Schmerz zu empfinden

Diese Fihigkeit gilt durchgingig als Indiz dafiir, dass der Mensch le-
bendig ist oder dass sich die Lebensgeister eines Kranken wieder regen.
Taubheit bzw. Unempfindlichkeit gegeniiber Schmerz wird in der chi-
nesischen Philosophie zudem als Synonym fiir Unmenschlichkeit ange-
sehen. Nur ein fiir Schmerzen am eigenen Leib empfindsamer Mensch
kann auch fiir anderer Leute Schmerz aufmerksam sein und seine Geis-
teshaltung sowie Handlungen dementsprechend kultivieren."” Wenn
sich z. B. Lihmungserscheinungen zuriickziehen, dann ,weif} entweder
der gesamte Korper um den Schmerz“ (shen zhi tongyang & %19 5£)"
oder einzelne Teile, wie die Hinde, wissen darum (shou zhi tongyang F
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H1J% £ ): Haut und Fleisch sind schmerzunempfindlich (jifu bu zhi ton-
gyang LR RAIEEE), wenn das Qi nicht zu Haut und Fleisch vordrin-
gen kann, weshalb diese keinen Schmerz empfinden.

Schmerzen werden auch vom Arzt evoziert, um im Sinne der medizini-
schen Funktionalisierung beim Patienten Zorn zu erzeugen, der dann
die Qi-Bewegung aus seiner Erstarrung einleiten soll.

Schmerzen gelten vor allem als diagnostisch zu verifizierende Merkma-
le fiir die Eruierung von Krankheitszusammenhéngen. Hierbei sind drei
diagnostische Zusammenhinge wichtig: erstens Schmerz, der auf

Abb.1 FuB3-Yangming Magen-Leitbahn, Akupunktur-Karte aus Wen Zhengming
XH4PE: Zunsheng tuyao B4 EE [Bilder zum ,Respektvollen Umgang mit
dem Leben’], spates 16. Jahrhundert
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Wind-Kilte bzw. auf ,Kilteverletzungen (shang han 15 %€) und Feuch-
tigkeit zurlickgeht. Zweitens, Schmerz kommt als ,Herz-Schmerz“ da-
her, und drittens stellt sich Schmerz auch als Folge von Fehlverhalten
in den Inneren Organen im Austausch mit ihren Leitbahnen ein.

Schmerz bei Wind, Kalte und Feuchtigkeit

Wind-Kilte-Krankheiten gehen in vielerlei Zusammenhingen mit
Schmerzen einher. Sie konnen dem Arzt auch als Indizien fiir die Diag-
nosestellung dienen. Wenn sich Wind-Kélte im Magen festsetzt und
Lihmungen verursacht, herrscht Unruhe und Brechreiz, oder auch Fiil-
le-Vollegefiihl und Bedriickung im Zwerchfell, Schmerzen beider Fiifie.
Ebenfalls mit Unruhe, mehr noch mit Schreckhaftigkeit, Angst bzw.
Abneigung vor Kilte geht Schmerz einher, der sich unterhalb des Her-
zens einstellt; Schmerz bei Bewegungen, und zwar am ganzen Korper,
wird ebenfalls auf Wind, Kélte und Feuchtigkeit zuriickgefiihrt. Bei
Bein- und Knieschmerzen, die das Gehen beschwerlich machen —
,wenn man sich selbst beriihrt, fithlen sich Haut und Fleisch bis in die
Knochen hinein kalt an“ — wiirde man daran denken, dass es sich um
eine Kilte-Paralyse handele.

Turbulenzen in den Inneren Organen

Kann Schmerz bei Wind-Kilte-Krankheiten grundsitzlich {iberall, ins-
besondere auch in den Extremititen vorkommen, so ist der Schmerz in
dem folgenden diagnostischen Zusammenhang in verschiedenen Inne-
ren Organen angesiedelt: im Magen, in der Leber, im Herzen und in
den Nieren. In der Yangming-Leitbahn, der Hauptleitbahn des Magens,
fithlen sich Schmerzen an wie beim Schneiden in die Haut (ran’er gie fu

zhi RMYIKZ ).

In einem anderen Fall ist es ein Leere-Zustand in den Nieren, der das
Zusammenspiel des Herzens mit den iibrigen Yin [2-Organen (Herz,
Leber, Lunge, Nieren und Milz) negativ beeinflusst und das Herz in un-
ertrigliche Schmerzen versetzt. Schmerzen in den Knochen kénnen
auch als Nebenerscheinung einer Depression als Ausdruck von einem
gestauten Qi in der Leber entstehen.

Der Arzt muss immer wieder zu eruieren suchen, welches Missver-
héltnis unter den Yin-Organen zu Schmerzen fiihrt, so auch bei
Schmerzen in der Rippengegend, die monatelang, ja bis zu einem Jahr
lang andauern ohne aufzuhoren. Dazu gehoéren auch sich einstellende
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Kilte und Hitze im Korper sowie Appetitlosigkeit. Nicht zuletzt kon-
nen unertriagliche Zahnschmerzen dazu fithren, dass die Trinen nur
so hervorquellen, und auf Disharmonien in den fiinf Yin-Organen ver-

weisen.

»,Herz“-Schmerzen (xin tong i>\j&)

Herz-Schmerzen konnen kommen und gehen. Sie lassen den Betroffe-
nen aber Tag und Nacht keine Ruhe. Sie sind hiufig auf einen Qi-Lee-
re-Zustand und mitunter auf den minimalen Einfluss von Kélte-Feuch-

tigkeit-Ubel zuriickzufiihren.

Herz-Schmerzen konnen sich so heftig bemerkbar machen, dass die Be-
troffenen nicht mehr leben wollen und die ganze Nacht hindurch
schreien. Schmerz erscheint hier in seiner existenziellen Bedrohlichkeit
als Angst und Verzweiflung. Oft werden Ddmonen als Ursache angese-
hen, was wiederum den Grad an Verzweiflung anzeigt. Der Arzt be-
schreibt die extreme Leidenssituation als eine ,natiirliche* Artikulation
disharmonischer Verhiltnisse in den betroffenen Yin-Organen.

Abb. 2 Die Gestalt des Herzens - und seine Verbindungen mit den vier
Yin-Organen (Lunge, Niere, Leber und Milz) aus Wen Zhengming SZ#i#8:
Zunsheng tuyao B4 EZ [Bilder zum ,Respektvollen Umgang mit dem
Leben‘], spates 16. Jahrhundert
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Das Herz ist dabei der Ort des Schmerzes, des Selbst-Verbrennens (fen
xin 38.0») und der Selbst-Auflésung. Es ist der Ort und die Ursache von
Schmerz und Verzweiflung. In der Erklirung des Arztes wird das Herz
zu einer Art Opfer, und zwar seines unmittelbaren Nachbarn, nimlich
der Leber (die als Holz-Phase das Feuer zusitzlich entflammen lief?).
Damit wird dem Weinen und Schluchzen, dem Herausstiirzen der Tri-
nen aus den Augen (tisi pangtuo zhe 3435 ¢ %) Sinn verliehen. Gleich-
zeitig offnet der Arzt damit die Biihne, auf der er agiert: Er schwicht
das Leber-Feuer und erl6st das Herz-Feuer somit von der Schwere.

Resumée

Schmerz hat eine Geschichte, die vielfiltige Ausformungen kennt. Die-
se gehen einher mit Ereignissen und Prozessen von Gewalt und Macht
auf soziopolitischer Ebene, mit Erziehungs- und Bestrafungsmethoden
sowie mit Korpermodifikationen, aber gleichermaflen mit Leiden, Sehn-
siichten und Trauer, die mit persénlichem Verlust und jeweils individu-
ellen biographischen Lebensvollziigen zusammenhingen. Schmerz er-
scheint seit frithester Zeit als Synonym fiir Krankheit. Erst nach und
nach wird Schmerz in medizinischen Lehrbiichern und Fallsammlungen
auch als Symptom von Krankheiten beschrieben. Medizinische Texte
aus spiteren Perioden beschreiben Schmerzen, wie sie sich im Verein
mit Gefiihlszustinden einstellen, und wie man die jeweiligen Krank-
heitszustdnde in Verbindung mit Schmerz diagnostizieren und kurieren
konnte. Arzte verstanden Schmerzen durchgiingig als Zusammenbal-
lung bzw. Stau von Qi und Blut, und sie hielten dementsprechend Aus-
schau nach schmerzlindernden Methoden. In diesem Zusammenhang
hatten chinesische Arzte in Peking zuletzt in den 1970er Jahren enorme
globale Aufmerksamkeit erlangt, als ein US-amerikanischer Journalist
vermittels Akupunktur erfolgreich von postoperativen Schmerzen be-
freit worden war.
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Bestimmung der Vier Blumenpunkte fiir Frauen mit gebundenen Fiilen, China,
1848, Holzschnitt, Wellcome Collection
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Akupunktur

Eine chinesische Frau in einem langen, die Fifle
bedeckenden Kleid zeigt ihren Arm und ihre ent-
bléBte rechte Schulter. Diese lllustration wurde
1848 verwendet, um die ,Vier Blumenpunkte“ (Si
hua xue THTE7R ) bei Frauen mit gebundenen Fi-
Ben zu lokalisieren. Diese Punkte in Form eines
Vierecks bezeichnen sechs oder sieben Stellen
am Riicken, an denen die Akumoxa-Therapie -
eine Kombination aus Akupunktur und Moxibus-
tion - ansetzte, etwa um laoji 8% (Tuberkulose
und &hnliche Erkrankungen) zu behandeln. An
den Punkten werden nicht nur Nadeln gesetzt,
sondern auch die Haut erwarmt und kleine Men-
gen von Moxa (getrocknetem BeifuB) verbrannt.
Das Verfahren zur Lokalisierung dieser Punkte ist
erstmals in dem Werk Waitai miyao 9 & W&
(Geheimnisse aus der Kaiserlichen Bibliothek)
aus dem Jahr 752 belegt. Historisch gab es zahl-
reiche Messmethoden, um die Punkte genau zu
bestimmen. Besonders gangig war es, eine
Schnur von der grofien Zehe bis zur Kniekehle zu
spannen. Bei Frauen mit gebundenen Fiflen
konnte diese Methode wegen der veradnderten
Proportionen allerdings zu falschen Ergebnissen
fuhren. Ersatzweise schlagt die Abbildung vor,
die Punkte von der Schulter aus zu bestimmen.

Die meisten Akupunktur-Darstellungen und an-
dere medizinische Abbildungen nutzten mannli-
che Figuren, um den menschlichen Koérper zu
reprasentieren.’ In medizinischen Werken der
Ming-Zeit (1368-1644) finden sich auch weibliche
Figuren. Auch wenn ihr Korper teilweise entblofit
ist, werden sie immer mit bedeckten Flen dar-
gestellt, in seltenen Fallen tragen sie kleine
Schuhe. In der Qing-Zeit (1636-1912), unter der
Herrschaft der Mandschu, die die Praxis des Fii-
Bebindens ablehnten, finden sich in medizini-
schen Biichern weibliche Akupunktur-Figuren
mit ungebundenen Fiflen. Sie tauchen allerdings
nur im Zusammenhang mit spezifischen Frauen-
themen, etwa der Behandlung schwieriger Ge-
burten, auf.

Die seit der Han-Dynastie (202 v. Chr.-220 n.
Chr.) praktizierte Akupunktur stiitzt sich auf eine
Vorstellung des menschlichen Koérpers, die durch

die Zirkulation von Blut und Qi bestimmt wird.
Die meisten Texte und Bilder aus dieser Zeit sind
verloren, einige wurden in der Song-Zeit (960~
1279 n. Chr.) ediert, deren Regierung der Medizin
besonderes Interesse entgegenbrachte. Im Jahr
1026 stellten Song-Arzte ein systematisches
Werk Uber die Akumoxa-Therapie zusammen und
veroffentlichten illustrierte Blicher sowie Bron-
zemodelle, die die Leitbahnen und Punkte stan-
dardisieren sollten. Allerdings wechselte die Lo-
kalisierung der Akupunkturpunkte innerhalb
relativ kurzer Zeit bzw. zwischen verschiedenen
Regionen und Schulen. Die Arzte erkannten, dass
die Anwendung der Akupunktur ein detaillierte-
res Verstandnis der Anatomie des Korpers, ins-
besondere des Skeletts, erforderte.”

Der Mangel an solchen Kenntnissen flihrte zu
Bedenken hinsichtlich der Risiken der Akupunk-
tur. Zunehmend wurden mildere Behandlungs-
methoden und Medikamente bevorzugt, Aku-
punktur verlor langsam ihren Stellenwert in der
klinischen Praxis. Ihren Tiefpunkt erreichte sie
1822, als die Abteilung fiir Akupunktur am Kaiser-
lichen Kolleg auf amtlichen Erlass geschlossen
wurde.® Akupunktur wurde trotzdem weiter
praktiziert und gelehrt. Seit den 70er Jahren er-
fuhr sie erneute Anerkennung. Heute ist eine
modernisierte Form von TCM weltweit verbreitet.
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