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166 3 Ausleitungsverfahren

Bige, schwere Mahlzeiten sind in den meisten
Fdllen dafiir verantwortlich. Die strikte Einhal-
tung gewisser Regeln wdhrend dieser inten-
siven Mobilisation ist entscheidend fiir einen
erfolgreichen Kurverlauf und sollte daher sehr
ernst genommen werden. Wihrend der inter-
nen Oleation sind nahezu die gleichen Ver-
haltens- und Erndhrungsregeln einzuhalten
wie eingangs fiir den gesamten Ausleitungs-
prozess beschrieben. Besonders wichtig ist
es, wahrend dieser Zeit keine srotas-blockie-
rende Nahrungsmittel (an-abhisyandi) einzu-
nehmen. Aber auch Fasten ist kontraindiziert.

Folgende Regeln sind am Tag vor der Oleation
einzuhalten (CS Si. 13.60 f.):

® warme Nahrung,

® feuchte oder fliissige Nahrung,

® Nahrung in angemessener Menge (die Mit-
tagsmabhlzeit sollte am Abend, die Abend-
mahlzeit am ndchsten Morgen verdaut
sein; nicht fasten),

® keine srotas-blockierende Speisen,

® Kkeine ungiinstige Lebensmittelkombina-
tion (z. B. Milch mit Saurem oder
Salzigem),

® die Nahrung sollte nicht zu 6lig/fettig sein.

Waihrend der Oleation ist folgendes Verhalten
giinstig (CS Si. 13.62 f.):

® den ganzen Tag iiber heilRes Wasser trin-
ken (besonders nach der ghi-Einnahme),

= ruhen (sitzend oder liegend), aber Tages-

schlaf meiden,

abends friih zu Bett gehen,

jegliche korperliche Anstrengung meiden,

keine sexuelle Betitigung,

lautes Reden und Diskussionen meiden,

Wandern, Reisen oder Ausfliige meiden,

® Jeichte Atemiibungen (z. B. yogisches
pranayama) und Gymnastik (z. B. Yoga-
asanas) sind zuldssig,

® jegliche klimatischen Reize (Kilte, Sonne,
Wind) meiden,

® Entspannung, emotionale Erregung wie
Arger und Sorgen meiden,

® Staub und Rauch vermeiden,

® keine Unterdriickung natiirlicher Bediirf-
nisse (z. B. Stuhl, Urin, AufstofSen, Wind-
abgang etc.),

® Erndhrung leicht und dem Appetit ange-
messen (nicht fasten, um Krafteverlust zu
vermeiden),

® nichts Kaltes, Saures, Schweres, Trockenes
und srotas-Blockierendes (z. B. Joghurt,
Kase, Fleisch etc.).

Diskussion: ambulante
Durchfiihrung der internen Oleation

In vielen Kureinrichtungen Europas wird die
interne Oleation (sneha-pana) ambulant
durchgefiihrt, d. h. die Patienten nehmen eine
standardisierte Menge ghi in Eigenregie zu
Hause ein, bevor sie die Kureinrichtung auf-
suchen und dort die Ausleitung (pradhana-
karma) durchfiihren. Die Hauptgriinde hier-
fiir sind sicherlich eine Verkiirzung der sta-
tiondren Phase und somit Kosteneinsparungen
fiir den Patienten.

Medizinisch gesehen birgt ein solches Vorge-
hen einige Nachteile, ja Gefahren. Grundsatz-
lich sind Standardisierungen im Ayurveda sel-
ten moglich. Dies gilt auch fiir die interne Ole-
ation, wie die detaillierten Beschreibungen
deutlich machen: Eine individuelle Feinab-
stimmung auf den Grad der Verstoffwech-
selung und eine therapeutische Sofortreak-
tion auf kritische Situationen bei der Einnah-
me der Fette sind bei Standardverfahren nicht
moglich. Um Komplikationen zu vermeiden,
behelfen sich solche Kureinrichtungen damit,
die Dosis des Fettes gering zu halten. Doch eine
niedrige Dosis bringt selten den gewiinschten
Effekt und die intendierte Reinigung bleibt
oberflachlich. Ferner ist bei einer ambulanten

aus: Gupta u.a., Ayurveda Manualtherapie und Ausleitungsverfahren (ISBN 3-8304-7212-9) © 2006 Haug Verlag



3.1 Vorbereitungsphase 167

Vorbereitungsphase selten gewdahrleistet, dass
die Patienten die Erndhrungs- und Verhal-
tensempfehlungen konsequent einhalten. Oft
wird weiterhin beruflichen Verpflichtungen
nachgegangen. Die Erfahrung zeigt, dass unter
ungeeigneten Rahmenbedingungen Kompli-
kationen (wie Erbechen des ghis, Erschépfung,
Unruhe und stockender Ablauf bei den Elimi-
nationsverfahren) viel hdufiger auftreten.

Aus medizinischer Sicht sollte deshalb die
interne Oleation stationdr durchgefiihrt wer-
den. Eine gangbare, wenn auch nicht idea-
le Losung ist die ,halbambulante” Form. Eine
intensive Einweisung und Aufklirung des
Patienten (am besten unter Verwendung von
schriftlich fixierten, Gibersichtlichen Informa-
tionen zum Nachlesen) muss im Vorfeld erfol-
gen. Der Zeitpunkt der Oleationsphase muss
gut gewdhlt sein, so dass der Patient zu Hau-
se kaum negative Einfliisse zu erwarten hat.
Fiir die entsprechenden Nahrungsmittel soll-
te ebenfalls gesorgt sein. Tagliche Telefonate
oder Kurzvisiten mit dem Patienten ermogli-
chen die Einschitzung der Situation und die
Feinabstimmung der Dosierung. Auf jeden
Fall muss fiir die Endphase der Oleation kon-
sequente Ruhe und ein Minimum an koérper-
licher und geistiger Belastung gewadhrleis-
tet sein (keine beruflichen oder familidren
Verpflichtungen, keine korperliche Anstren-
gung, also im Haus bleiben, kein Sport, warme
Mahlzeiten etc.). Man sollte eine solche Form
jedoch nur bei stabilen Patienten mit guter
Compliance einsetzen.

»Selbst trockene Holzer werden weich und
geschmeidig durch Applikation von Ol
und Hitze — wie dann erst der lebendige
Mensch...”

(CS Sii. 14.5)
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Einleitung

Unter Sudation versteht man eine Reihe von
MaBnahmen, die eine vermehrte SchweiRbil-
dung zur Folge haben. Die diaphoretische Wir-
kung ist jedoch nur ein peripheres Anzeichen
fiir eine Vielzahl von therapeutisch nutzbaren
Prozessen, die im Inneren des Korpers durch
die Anwendungen vonstatten gehen. Der Ayur-
veda hat - wie andere Naturheilkundetradi-
tionen auch - in der Anregung der Schweilf3-
ausscheidung eine grofRe Zahl positiver Wir-
kungen erkannt. In den klassischen Lehrtex-
ten wird der Sudation sogar jeweils ein eige-
nes Kapitel gewidmet (CS Si. 14, SS Ci. 32).

Doch sind diese Verfahren nicht fiir jeden
Patienten geeignet. Indikationen und Kontra-
indikationen miissen im Einzelfall individuell
ermittelt werden.

Wie elaboriert die Sudation im Ayurveda ein-
gesetzt wird, zeigt die groRRe Zahl der prakti-
zierten Methoden, die alle wiederum spezi-
fische Indikationen und Kontraindikationen
mit sich bringen.

Im Rahmen des Gesamtkonzepts paiica-
karma werden diaphoretische MaRnahmen
wdhrend der Vorbereitungsphase (piirva-
karma) eingesetzt. Sie fordern den Abtrans-
port der zuvor durch Fette gelosten patho-
logischen Akkumulationen von den peri-
pheren Geweben hin zum Gastrointestinal-
trakt. Von dort aus ist dann die Elimination
mittels der einzelnen Hauptverfahren
(pradhana-karma) deutlich einfacher.

Wirkungsweise der Sudation

Die Haut ist das gréRte Organ unseres Kor-
pers. Zudem ist sie eines der wichtigsten Aus-
scheidungsorgane. Die im Schweild befind-
lichen Stoffe sind gemeinhin bekannt (wie
Wasser, Harnstoff, Kochsalz, Cholesterin).
Zusitzlich sondern die von Aschner (Asch-
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ner 2000, S. 181 ff.) als ,unsichtbare Hautat-
mung“ bezeichneten Vorgdnge auch gasfor-
mige Abfallstoffe wie Kohlensaure und fliich-
tige Fettsduren ab. Man kann sogar davon aus-
gehen, dass der Schweifd zudem bislang uner-
forschte Stoffwechselprodukte enthilt, die
verschiedene pathologische Prozesse férdern,
sofern sie im Korper verbleiben. Besonders im
Rahmen der Humoralpathologie bzw. der Mili-
eutheorie kommt diesen Stoffen eine nicht zu
unterschitzende Rolle bei der Krankheitsent-
stehung zu. Zudem sezernieren die Talgdrii-
sen der Haut fettige Substanzen, die eine pfle-
gende Wirkung auf die Haut besitzen.

Durch die Sudation werden diese Ausschei-
dungsvorgange intensiviert und zur Herstel-
lung einer Homdoostase therapeutisch genutzt.
Verschiedene naturheilkundliche Therapiesys-
teme haben die Haut auch als ,Drainageorgan*
eingesetzt, z. B. mittels Schropfen, Blasenzug,
Setzen von kiinstlichen Geschwiiren etc. Im
Ayurveda steht die Sudation im Vordergrund.

Die SchweiRbildung selbst zeigt aller-

dings nur duRerliche Prozesse an. Innerlich
fordert die Sudation Erwarmung und Hyper-
amisierung des Koérpers und regt Sekre-
tions-, Transport- und Ausscheidungsvor-
gdnge anderer Organe an. Zum Beispiel
wirkt sie lokal entkrampfend, erweitert peri-
phere GefaRe und 16st Kongestionen.

Somit ist durch die Sudation eine weit rei-
chende systemische Wirkung zu erwarten, die
auf der Anregung natiirlicher kérpereigener
Selbstheilungsmechanismen beruht.

Ayurveda betont drei Wirkungen der Suda-
tion:

®  Ausscheidung von Abfallstoffen (mala),

® Erhohung der Leitfahigkeit selbst feins-
ter Transportbahnen (srotas) im gesamten
Korper,

® Anregung des Fliissigkeitsaustausches in
den Geweben.

Durch die wiarmende Wirkung werden gene-
rell vata- und kapha-dosa besanftigt.

Verschiedene Sudationsverfahren

Der klassische Ayurveda beschreibt eine Viel-
zahl von Verfahren, die zur Sudation einge-
setzt werden konnen (vgl. CS Si. 14.25-64).
Einige davon werden heute nicht mehr prak-
tiziert, da einfachere, moderne Verfahren zur
Verfiigung stehen. Die grundsatzliche Klassifi-
zierung der Methoden ist jedoch selbst heute
noch fiir den differenzierten Einsatz sinnvoll.

Verschiedene Sudationsverfahren sind in der
Literatur beschrieben (CS Si. 14.65 f.).

1.a Ganzkorperbehandlung (sarvanga). Die
systemischen Sudationsverfahren bewirken
eine Erwdarmung des gesamten Korpers, sys-
temische Hyerdmisierung und SchweilSab-
sonderung iiber die Hautoberflache und regen
verschiedene Ausscheidungsprozesse im Kor-
per an. Ayurvedisch gesprochen férdern sie
die Transportfunktionen im gesamten Kérper,
indem sie die srotas 6ffnen und aktivieren.
In diesem Sinne werden sie als Vorbehand-
lung (pitrva-karma) im parica-karma-Prozess
genutzt. Sie werden nach den Ganzkérperdl-
massagen durchgefiihrt und zwar vorrangig in
Form von Ganzkérperdampfbehandlungen in
Schwitzkabinen, deren Wirkung durch Heil-
kduterzusitze intensiviert und spezifiziert
werden kann. Besonders wdhrend der Vor-
bereitung auf Emesis und Purgation ist diese
Form der Sudation indiziert. Eine Reihe von
anderen Verfahren stehen fiir spezielle thera-
peutische Zwecke zur Verfiigung, wie im Kapi-
tel ,Manualtherapie“ beschrieben.

1.b Lokale Behandlungen (ekariga). Die Wir-
kung der lokalen Sudation ist vergleichbar mit
der systemischen, ist allerdings auf die Region
der Anwendung sowie angrenzende Versor-
gungsgebiete beschrinkt. Bei paiica-karma
nutzt man sie nach einer lokalen Olmassage
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Tabelle 3.15 Sudationsverfahren (CS Sii. 14.25—-64).

Verfahren Feucht Trocken
Dampfkabine, Feuchtsauna X
Trockensauna, Infarotkabinen X
Vaporisatoren, ,heie Rolle“ X
Warmflaschen, Infrarotlicht, X
erhitzte Sandbeutel, Getreide-

kissen

Ganzkoérperbader X

Teilbdder (z. B. Sitzbader) X
Ganzkorpergiisse X
Packungen und Wickel (x)
Erhitzende Bolusmassagen? X

Systemisch Lokal Zusdtze Besondere
maoglich  Indikationen
X X
X
X X X
X (x)
X X X
X X X
X X X
X (x) X
X X X

T Packungen und Wickel werden im klassischen Ayurveda zu niragni-sveda gerechnet.
2 Die Bolusmassage (,,Beutel“-Massage) ist eine Mischform aus Sudation und Oleation.

am unteren Rumpf und den Oberschenkeln,
um die Einldufe (basti) vorzubereiten sowie
nach einer Olmassage im Kopf-Nacken-Schul-
ter-Bereich vor der nasokranialen Ausleitung
(nasya). Viele weitere Verfahren stehen fiir
lokal begrenzte Symptome zur Verfiigung.

2.a Anwendung mit ,fettigen“ (bzw. feuch-
ten) Substanzen (snigdha-sveda). Abgese-
hen von einzelnen Anwendungen, die tatsdch-
lich mit Fetten durchgefiihrt werden (z. B. die
Reisbeutelmassage), fallen in diese Kategorie
vor allem die der feuchten (wassrigen) Hit-
ze wie Dampfanwendungen, Biader und Giis-
se. Im Rahmen der gezielten Milieubehand-
lung wurden Unterschiede in der Wirkung
zwischen feuchter und trockener Hitze festge-
stellt. Feuchte Hitze wird generell bevorzugt,
vor allem aber bei vara- und in milder Form
bei pitta-Erkrankungen eingesetzt.

2.b Mithilfe trockener Hitze (riksa-sveda).
Zu den trockenen Sudationsverfahren gehoren
z.B. trockene Sauna, Infrarotanwendungen,
Wadrmflaschen und erhitzte Sandbeutel (balu-
ka-sveda). Sie wirken stiarker ,entfeuchtend“
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und kommen nur bei besonderen Indika-
tionen wie ama, kapha-Aggravationen und
medas-Zunahme zum Einsatz (z.B. Adipo-
sitas, rheumatische Erkrankungen mit ama-
Assoziation).

3.a Verwendung externer Warmequellen
(sagni-sveda). Der Einsatz externer Wdrme-
quellen ist gangig als therapeutische Sudation
in einer medizinischen Praxis. Neben der im
Rahmen von paiica-karma bevorzugten Kabi-
ne zur systemischen Dampfbehandlung soll-
ten auch Apparaturen oder Mittel zur lokalen
Wirmeanwendung zur Verfiigung stehen. Die
einzelnen Verfahren wurden bereits in Kapi-
tel ,Manualtherapie“ detailliert beschrieben.
Tabelle 3.15 zeigt eine zusammenfassende
Aufzdahlung mit Kklassifikatorischen Hinwei-
sen.

3.b Ohne Verwendung externer Warmequel-
len (niragni-sveda): Folgende Verfahren sind
eher als Erginzung zu den therapeutisch
gezielt nutzbaren Sudationsmethoden mit
externen Warmequellen zu verstehen (CS Sii.
14.64):
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