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Der Trend in der Zahnmedi-
zin geht neben der medizi-
nisch-technischen Spezialisie-
rung immer starker in die
Richtung der sanften, ganz-
heitlichen Zahnheilkunde. Der
Patient ist sich im Klaren da-
ritber, dass ,,die Gesundheit im
Mund beginnt*. Neben dem
Waunsch gesunde und schéne
Ziahne zu haben, steht das Be-
diirfnis eine entspannte Be-
handlung erfahren zu diirfen.
Im folgenden Beitrag wird er-
ortert, was Hypnose bedeutet
und welche Moglichkeiten die
moderne medizinische Hypno-
se dem Zahnarzt bietet. In
einem weiteren Beitrag wird
ein Patientenfall mit prakti-
schen Anleitungen vorgestellt.

Schliisselworter: Positive Program-
mierung, direkte/indirekte
Suggestionen, Altersregression,
dissoziierter Zustand,
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Hypnose und Hypno-
therapie in der

Zahnheilkunde

Teil 1

Was ist Hypnose?

Hypnose wurde friiher mit Schlaf
gleichgesetzt (hypnos, der griechi-
sche Gott des Schlafes). Hypnose
und Schlaf sind aber verschiedene
Bewusstseinszustinde. Anders als in
Hypnose ist die Reflexintensitédt im
Schlaf deutlich reduziert. Das
Schlaf-EEG  unterscheidet  sich
ebenfalls klar vom Hypnose-EEG
[7]. Eine schlafende Person ist sich
in der Regel ihres Zustandes nicht
bewusst. Dies kommt in der Hypno-
se nur iduBerst selten vor (spontane
Amnesie). Ich habe bisher in meiner
Praxis nur einen Fall kennengelernt,
in dem ein Patient sich nach einer
Raucherentwéhnung nicht mehr er-
innern konnte, jemals geraucht zu
haben. In der Regel haben die Pa-
tienten die Kontrolle, wissen, dass
sie jederzeit intervenieren konnen,
sind aber meistens zu bequem oder
zu relaxed, um zu unterbrechen.

»Hypnose ist kein einzigartiger Be-
wusstseinszustand, sondern eine von
vielen Methoden, mit denen eine
Trance erzeugt werden kann. Hyp-
nosectherapie unterscheidet sich von
anderen Therapien durch die Art der
therapeutischen Nutzung der Tran-
ce* [4]. Hypnose ist also eine Me-
thode. mit der ein verinderter Be-
wusstseinszustand induziert wird. In
Trance wird die Suggestibilitit des
Patienten erhéht. Hier konnen thera-
peutisch Suggestionen wirksamer
werden als im Wachzustand. Im ent-
spannten Zustand haben wir die Fa-
higkeit der positiven Programmie-
rung. Dies geschieht durch Affirma-
tion und Visualisierung. Das heibt,

dass wir uns positive Gedanken
vorsagen und bildhaft vorstellen.
Dadurch werden positive Gedicht-
nisspuren gebildet und negative
konnen geldscht werden.

In der Zahnmedizin wird die Hyp-
nose jedoch eher eine Behandlungs-
methode darstellen, die komple-
mentdr eingesetzt wird, ja in
schwierigen Fillen eine Zahnbe-
handlung erst erméglicht. Die Hyp-
nose ersetzt nicht die Behandlung,
sondern unterstiitzt die Behand-
lungsfihigkeit.

Klassische versus moderne Hypnose

Bei der klassischen Hypnose wer-
den direkte Suggestionen oder Be-
fehle gegeben. Diese auch als auto-
ritire Hypnose bezeichnete Form,
die von Sigmund Freud propagiert
wurde, ist rein symptomorientiert.
Sie kann Schmerzen beseitigen, oh-
ne jedoch an die Ursache zu kom-
men.

Diese Form der befehlenden Hyp-
nose fiihrt hiufig zu Widerstand
und liisst den Patienten friihzeitig
aus der Trance erwachen. Freud
selbst hielt daher die Hypnose als
Therapieform fiir faktisch kaum an-
wendbar, da sie nur bei 30% der Pa-
tienten funktionierte.

Der Auftrag der modernen indirek-
ten Form der Hypnose besteht indes
nicht darin, den Patienten neu zu
prigen, zu beeinflussen oder gar zu
manipulieren. Im Gegenteil soll die
hypnotische Intervention des Thera-
peuten den Patienten anleiten, zu
seinen eigenen Ressourcen zu fin-
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den. Der Therapeut suggeriert nicht,
er regt innere Suchprozesse an, er
ruft sie hervor.

Die moderne medizinische Hypno-
se ist indirekt, permissiv, also ge-
wihrend. Sie erlangt direkten Zu-
gang zu den Gefiihlen des Patien-
ten. Dabei wird seine Lebensge-
schichte beriicksichtigt. Alte Gefiih-
le und Konflikte konnen durch Al-
tersregression bearbeitet werden.
Dabei wird der Patient unter Hyp-
nose in das entsprechende Alter ver-
setzt, in dem der Konflikt oder das
Trauma begonnen hatte. Durch das
Wiedererleben dieser oftmals ver-
gessenen Situation aus der Erwach-
senenperspektive (dissoziierter Zu-
stand) kann diese Situation aus gro-
Berer Entfernung lediglich betrach-
tet — und nicht empfunden — wer-
den, und zwar so lange, bis genii-
gend Klarheit iiber das Geschehen
gewonnen ist.

JAul diese Weise geht die Altersre-
gression als therapeutisches Instru-
ment liber das einfache Erinnern
hinaus und beinhaltet das genaue
Explorieren und aktive Re- oder
Neukonstruieren bestimmiter As-
pekte der Erinnerung™ [18].

Auch die traditionelle chinesische
Medizin berichtet dariiber, dass
Emotionen Symptome in bestimm-
ten Korperregionen hervorrufen
konnen. Diese konnen bedingt sein
durch negative Erfahrungen, die
schon Jahre oder gar Generationen
alt sind. Durch das Neu- und
Wicderbeleben  dieser  belastenden
Sitwationen mit hypnotisch indu-
zierten positiven Emotionen kénnen
diese negativen Erfahrungen bear-
beitet werden.

Diese indirekte Hypnosetechnik ist
auf den Hypnosetherapeuten Milton
Erickson zuriickzufiihren. In ihr
muss der Patient nicht einem vom
Therapeuten gegebenen Befehl fol-
gen, sondern kann unter vielen
Moglichkeiten, die ihm geboten
werden, einen inneren Platz oder
Weg finden, der ihm angemessen
und richtig erscheint.

Bei Patienten mit starken Angsten
oder Wiirgereiz kann es jedoch im
Ermessensfall auch angezeigt sein,
dirckte Anweisungen in der Trance
zu geben. So fiihrt die sogenannte

~Turboinduktion™ oder die ,,Rapid-
Induction™ nach Victor Rausch bei
Phobikern zu einem schnellen Er-
folg. Beide Induktionsmethoden ar-
beiten mit direkten, befehlenden
Anweisungen. Angste sind hiufig
auf Kindheitserfahrungen zuriick-
zufiihren. So reagiert das Unbewuss-
te oft wie ein unschuldiges Kind,
das Fiihrung braucht und sich gut
aufgehoben fihlt, wenn es Kompe-
tenz splirt.

Bei Phobikern finden wir jedoch
viele unterschiedliche Angste. so
auch die Angst vor Kontrollverlust
und damit auch vor der Hypnose.
Tendenziell muss also die moderne
medizinische Hypnose weg von al-
ten Mustern. Der Patient muss die
Sicherheit einer respektvollen, sanf-
ten Behandlung haben, in der er
stets die Kontrolle behalten kann.
Auch wenn eine ,,Rapid-Induction™
im Einzelfall angezeigt sein kann,
wird sich der Patient bei einer indi-
rekten permissiven Behandlung
aufgehobener und sicherer fiihlen.
Durch diesen Aufbau von Vertrauen
kommen vermehrt auch Patienten in
meine Praxis, die durch die Hypno-
se einfach eine neue Erfahrung ma-
chen und in den oft mehrstiindigen
Behandlungen Zeit und Raum ver-
lieren wollen.

Die wesentlichsten Unterschiede

Hypnosefahigkeit

Friither glaubte man, dass cher Men-
schen mit negativen Personlich-
keitsmerkmalen wie Leichtgliubig-
keit oder sozialer Angst, fir Hyp-
nose empfinglich wiren. Heute
wissen wir, dass intelligente, kreati-
ve Menschen hypnosefihiger sind.
Hinzu kommt die Fihigkeit zur
Konzentration, ein eher kognitiver

Faktor also, der ebenfalls fordernd
wirkt. Die Aufklarung iiber diesen
Umstand lidsst Patienten mit hohem
Intelligenzquotienten leichter und
schneller in Trance gehen, da das

Einverstindnis zur Hypnose die
Grundlage zur Trance ist.
Wihrend  Konzentrations-  und

Trancefahigkeit erlernt werden kon-
nen, ist die Suggestibilitit ein stabi-
les Merkmal. Nach Walter Bongartz
gibt es nur wenige Patienten, die
Hypnose nicht erfahren kénnen, al-
so nicht suggestibel sind. Anderer-
seits gibt es auch nur wenige hoch-
suggestiblen Personen., die Hypnose
besonders gut erfahren konnen, die
hypnotisch Virtuosen. Die meisten
Menschen haben eine mittlere Hyp-
nosefihigkeit, die véllig ausrei-
chend fir eine hypnosetherapeuti-
sche Behandlung ist. Damit kom-
men die meisten Menschen fiir eine
entsprechende Therapie in Frage.
Diese hohe mittlere Verteilungsrate
der Hypnosefihigkeit erklirt auch
den Anstieg dieser Therapieform in
den letzten 30 Jahren, die verbun-
den mit den modernen NLP-Techni-
ken einen direkten Zugang zu den
Gefiihlen des Patienten o6ffnet.
Zur Verwirklichung therapeutischer
Ziele ist allerdings weniger die
Trancetiefe als vielmehr der emo-
tionale Inhalt von Bedeutung.
Jeder Mensch hat die Fihigkeit zu
entspannen, jeder aul seine Weise.
Nach meiner Erfahrung ist die Hyp-
nosefihigkeit in der Zahnarztpraxis
deshalb besonders hoch, weil die
Bereitschaft dazu besonders grof3
ist. Denn was kann angenchmer
sein, als bei einer mehrstiindigen
Behandlung Zeit und Raum  zu
vergessen, die Zeit fiir sich kreativ
zu nuizen,

Schizophrene oder geistig Behin-
derte gehen schlecht in Trance, weil
thnen die Fihigkeit zu Konzentra-
tion und Ruhe fehlt. Kinder hinge-
gen lassen sich schnell in Trance-
bilder und Mirchen fiihren. verlas-
sen aber die Hypnose schnell wie-
der. Hier reichen kurze Schnellin-
duktion, wie z. B, die Zauberhand,
um eine Milchzahnfiillung zu legen.
Fiir solche Kurzzeitsitzungen brau-
che ich in der Regel keine Aniisthe-
sie. mehr, so dass die von vielen
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Kollegen so hiufig gefiirchtete Kin-
derbehandlung ganz entspannt und
gelassen durchgefiihrt werden kann.
Trancefordernd kann auBerdem die
Erwartungshaltung wirken, in Hyp-
nose zu gelangen. Kiirzlich hatte ich
die Deutsche Welle bei mir zu Gast,
die in meiner Praxis eine dreistiin-
dige Priparationssitzung gefilmt
hat, die ohne Aniisthesie durchge-
fithrt wurde. und in der die Patien-
tin keinerlei Schmerzen empfand
(Abb. 1). Zeige ich den fiinfminiiti-
gen Mitschnitt in meiner Praxis,
geht der Patient merklich schneller
in Trance. Mitunter habe ich es
schon erlebt, dass nach einem Vor-
gesprich und dem Einverstindnis
zur Hypnose bereits beim Herunter-
fahren des Behandlungsstuhls der
Patient in ticfe Trance fiel. ,Die
Motivation ist eine gute Versuchs-
person. Und beim Zahnarzt ist die
Motivation erfahrungsgemill be-
sonders groll wegzugehen vor allzu
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Abb. 1

Abb. 2

viel Nihe, lauten Gerduschen und
Schmerz.

Eine wichtige Erkenntnis der letz-
ten Jahre war fiir mich, dass vor al-
lem Angstpatienten und Spritzen-
phobiker sehr schnell in Trance ge-
hen. Je hoher die Bereitschaft und
das Zugestindnis ist wegzugehen
vom zahniirztlichen Geschehen, um
so tiefer die Trance. Patienten, die
keine Spritze wollen, sind meist
auch ohne Aniisthesie zu behandeln.
Dieses Wollen ist die wichtigste
Grundlage der Hypnose. Der Pa-
tient muss wissen, dass nichts pas-
siert, was er nicht wirklich will;
dass aber das passieren kann, was er
zuliisst und wofiir er sich offnet. So
kann eine zahniirztliche Behandlung
mit Hypnose eine neue Erfahrung
darstellen, In ihr kénnen wichtige
Erkenntnisse gewonnen werden, die
nicht nur den Moment, sondern auch
das Leben beeinflussen kénnen.

Veriinderungen in Hypnose
Subjektive Veriinderungen

Hypnose bedeutet, die Konzentra-
tion von AuBlen nach Innen zu len-
ken. Die Aufmerksamkeit wird ein-
geengt. AuBengeriusche werden
gleichgiiltig, wohingegen die Stim-
me des Therapeuten deutlich wahr-
genommen wird. Es kommt zu
spontanen Veriinderungen in den
Korperwahrnehmungen. Dies zeigt
sich hiiufig in einem Lidflackern, in
Trockenschlucken und Magenge-
riiuschen. Es kann zu einem Schwe-
regefiihl oder zu einer angenchmen
Leichtigkeit kommen. Oft zeigt sich
bei Patienten eine Handlevitation.
Hierbei wird dem Patienten sugge-
riert, dass eine seiner Hiinde eine
Leichtigkeit entwickelt und sich in
kleinen Schritten aufwiirts bewegt.
Dieser Zustand ist fiir eine spiitere
Analgesiesuggestion ein guter Aus-
gangspunkt, weil sich die Vorstellung
der Leichtigkeit mit der Vorstellung
der Kiihle verbinden lisst [20].

Die meisten Patienten haben wiih-
rend einer mehrstiindigen Zahnbe-
handlung eine solche Handlevita-
tion, worauf ich bei der Fallbe-
schreibung noch niiher eingehen
werde (Abb. 2).

Als weiteres Kennzeichen des hyp-
notischen Erlebens gilt die Trance-
logik. Darunter versteht man die To-
leranz gegeniiber logischen Wider-
spriichen in Hypnose. (Eine Zitrone
schmeckt siil} etc.)

Hiulig kommt es unter Hypnose
zur verzerrien Zeitwahrnehmung: in
der Regel zu subjcktiver Zeitver-
kiirzung. So kann es passieren, dass
eine mehrstiindige Zahnbehandlung
als  nur halbstiindig empfunden
wird. Dies hiingt jedoch nicht damit
zusammen, dass der Patient eine
Amnesie hatte. Die Unterschiitzung
der Zeit ist wohl eher eine veriin-
derte Informationsverarbeitung in
Trance.

Physiologische Veriinderungen

Autonomes Nervensystem: Die in
Hypnose erlebte Entspannung geht
einher mit einer Dimpfung des

sympathischen  Erregungsniveaus
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und fiihrt damit zu einer Reduktion
der korperlichen Funktionen, die
durch das autonome Nervensystem
gesteuert sind. Physiologisch ver-
tieft sich die Atmung, der Herz-
schlag verringert sich, der systoli-
sche Blutdruck senkt sich.

Hirnphysiologische Veranderungen:
Hirnphysiologisch im EEG nachge-
wiesen kommt es zu einem Anstieg
von Delta- und Theta-Wellen, die
den  Schlafzustand  induzieren.
Gleichzeitig ist aber auch ein An-
stieg von Alpha-Wellen zu erken-
nen, die eine wache Entspanntheit
erzeugen. So ist es fiir den Zahnarzt
moglich, wihrend der Induktion mit
dem Patienten in Trance zu gehen.
Es gibt Untersuchungen dariiber,
dass der Patient so tief geht wie der
Therapeut. Gleichzeitig hat der
Zahnarzt jedoch anschlieBend die
Moglichkeit, mit dieser aufmerksa-
men Wachheit hoch konzentriert
und ziigig zu arbeiten. Zwischen
Behandler, Patient und Helferin ent-
steht ein energetisches Feld, das
schmerz- und stressfrei ist. In die-
sem relaxten Energiefeld ist die
Aufmerksamkeit hochkonzentriert
und entspannt zugleich (Abb. 3).
Die zahnmedizinische Hypnose gibt
dem Zahnarzt also neben der Mog-
lichkeit, bei Patienten Angste und
Verkrampfungen 2zu lésen und
Schmerzen abzubauen die Chance,
Energic aufzutanken und  diese
wiederum an die Patienten weiter-
zugeben. Dies trigt u. a. zu verbes-
serter Blutstillung und Heilung ei-
nes Wundgebietes bei.

I  Abb.3

Hamatologisch: Auch das Blutbild
verindert sich nach Hypnose. Es
kommt zur Abnahme der Leukozy-
tenzahl um ca. 20% [2,3], was iiber
die Abnahme von Noradrenalin und
Adrenalin gesteuert wird. Es kommt
zur vermehrten Haftung der Leuko-
zyten an den GefiBwiinden, zu einer
Zunahme von Lymphozyten und Ab-
nahme der Neutrophilen.

Albert Schweizer hat einmal gesagt:
.Jeder Mensch hat seinen inneren
Heiler in sich®. Und Hypnose heilt
aus meiner Sicht besonders gut bei
Erkrankungen, die bedingt sind
durch psychotrophe Viren und Bak-
terien, wie z. B. Warzen, bei Himo-
philieerkrankung  (Bluterkrankun-
gen) oder Allergien, bei Asthma und
Schmerzbehandlung jeglicher Art.

Effektivitidt der Hypnose

Die psychotherapeutische Effizienz
der Hypnose ist wissenschaftlich
abgesichert. Hypnose erweist sich
allgemein als effektiv bei Depres-
sion, Angsten und psychosomati-
schen Stérungen.

Da ich die Behandlung mit Hypno-
se anbiete, habe ich gehiuft Patien-
ten mit psychiatrischen oder
psychosomatischen Erkrankungen
unklarer Genese. Gerade Patienten
mit Zahnarztphobie weisen hiufig
behandlungsbediirftige psychiatri-
sche Diagnosen auf. Durch die
Zahnbehandlung unter Hypnose er-
kennt der Patient oftmals erst die
psychischen Ursachen seiner Symp-
tomatik und entwickelt die Bereit-
schaft, sich psychotherapeutisch be-
handeln zu lassen. Hier sehe ich es
im iibrigen als eine wichtige und
grundlegende Funktion des Zahnarz-
tes an, den Patienten zur Weiterbe-
handlung in hypnotherapeutische
Hinde zu geben. Entsprechend ar-
beiten Zahndrzte den Psychologen
und Therapeuten zu. Ich halte es fiir
essentiell, mit Hypnotherapeutlnnen
zusammenzuarbeiten und bin der
festen Uberzeugung, dass wir Zahn-
drzte Patienten mit psychischen Sté-
rungen den Weg in die Therapie dff-
nen kaonnen und miissen. Nicht selten
werden wihrend der zahnarztlichen
Behandlung unter Hypnose Erkennt-
nisse gewonnen, die in die hypno-

Hypnosis and hypnotherapy in dentistry, part 1

Author: Elisabeth von Mezynski

Summary: Along with medical
and technological specializations
in dentistry there is an increasing
trend towards a soft, holistic den-
tistry. Patients are aware of the
fact that health starts within their
mouths. The wish to have healthy
and beautiful teeth is accompa-
nied by the desire to experience a
relaxed treatment. The following
article will discuss the significan-
ce of hypnosis and which possi-

bilities modern medical hypnosis
offers to dentists. A further article
will present one particular case
with concrete instructions.
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therapeutische Behandlung aufge-
nommen und integriert werden.
Auch bei Behandlung von Siichten
(Rauchen, Ubergewicht) ist Hypno-
se sehr wirksam. In der Zahnmedi-
zin erdffnet sie Patienten mit Wiir-
gereiz, mit Zahnarztphobie und
Spritzenallergie nach Jahren der
Unfihigkeit sich behandeln zu las-
sen, erstmals die Mdoglichkeit der
Therapie. Da. wie bereits erwihnt,
diese Patienten deshalb besonders
gut zu hypnotisieren sind, weil die
Bereitschaft so groB ist, von diesem
vermeintlich traumatischen Gesche-
hen wegzugehen. Also lisst sich pa-
radoxerweise ein phobischer Pa-
tient, nachdem der Zahnarzt das
Vertrauen und den Zugang gewon-
nen hat, besonders schnell und
leicht fiihren und behandeln.

Zu guter Letzt sollte nicht uner-
wiihnt bleiben, dass Hypnose fiir je-
den sogenannten ,,normalen Patien-
ten” eine enorme Erleichterung des
Behandlungsablaufes und eine Be-
reicherung darstellen kann. Die kre-
ativen Ressourcen liegen im Unbe-
wussten. Durch die Hypnose wer-
den Kraft, Stirke, Selbstbewusst-
sein und Selbstheilung aktiviert.
Die Patienten berichten hiufig iiber
ein tagelang anhaltendes Wohlbe-
finden nach der Behandlung, das
sogar die Zahnbehandlung neben-
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siichlich macht. Und einige bekom-
men nach erfolgter Zahnsanierung
mit dem ,,neuem Biss™ einen neuen
Job oder neuen Lebensmut.

Fortsetzung folgt.
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