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Wissenschaftler streiten schon seit
Jahren darüber, wie religiöse Über-
zeugungen entstehen. Manche mei-
nen, Kinder entwickeln sie aus sich
heraus, andere, sie übernehmen sie
aus ihrer Umwelt. Seite N4

Im Internet bieten amerikanische
Plattformen umsonst Online-Kurse
von Spitzenhochschulen für alle an.
Die ersten beiden deutschen Univer-
sitäten sind beim Stanford-Start-up
Coursera vertreten. Seite N5

Die Energiewende ist eine Herkules-
aufgabe, die von vielen unterschätzt
wurde. Die Wissenschaft hat die
technische Herausforderung
angenommen und arbeitet an einem
Masterplan. Seite N2

O bwohl mittlerweile gut erforscht,
gibt es zwischen der Erde und dem

Mond offenkundig noch immer „weiße
Flecken“ unbekannten Terrains. Das
mussten Weltraumforscher um Dan Ba-
ker von der University of Colorado in
Boulder feststellen, als sie im Herbst ver-
gangenen Jahres mit zwei Raumsonden
den sogenannten Van-Allen-Strahlungs-
gürtel erkundeten, um den Einfluss der
darin gefangenen Partikeln des Sonnen-
windes auf das Weltraumwetter genauer
zu erforschen. Dabei sind sie auf einen zu-
vor nie erfassten dritten Strahlungsgürtel
gestoßen, bevor dieser sich vor ihren Au-
gen wieder auflöste.

Die Entdeckung der Van-Allen-Strah-
lungsgürtel war 1958 das erste wissen-
schaftliche Ergebnis des Satelliten Explo-
rer-1, mit dem die Vereinigten Staaten
den Sputnik-Schock zu überwinden ver-
suchten. Mit einem einfachen Strahlungs-
messgerät an Bord des kleinen Satelliten
hatte James van Allen, Astrophysiker von
der University of Iowa, diese kranzförmi-
gen Bereiche aufgespürt, in denen von au-
ßen anströmende energiereiche Teilchen

des Sonnenwindes vom Erdmagnetfeld
abgefangen und gleichsam zwischengela-
gert werden.

Die weitere Erkundung dieser Zone
jenseits der Erdatmosphäre zeigte da-
mals, dass die Elektronen geringer und
mittlerer Energie bereits weit draußen, in
einer Höhe zwischen 15 000 und 30 000
Kilometern, umgelenkt werden. Dagegen
können die massereicheren Atomkerne
(Ionen) ebenso wie energiereiche Elektro-
nen trotz des abschirmenden Erdmagnet-
feldes weiter nach innen, bis in Höhen
zwischen 700 und 3000 Kilometern, vor-
dringen. Da energiereiche, elektrisch gela-
dene Teilchen von einem Magnetfeld auf
Spiralbahnen längs der Magnetfeldlinien
gezwungen werden, müssen sie nach den
Regeln der Elektrodynamik Strahlung aus-
senden. Mit dem Van-Allen-Gürtel ver-
gleichbare Strahlungsgürtel wurden auch
beim Jupiter und bei Saturn beobachtet,
die beide über noch stärkere Magnetfel-
der als die Erde verfügen.

Im Laufe der Jahre wurde deutlich,
dass die Van-Allen-Strahlungsgürtel eine
wichtige Rolle innerhalb des sogenannten

Weltraumwetters spielen, das die Einflüs-
se der Sonne und ihrer Aktivitäten auf
die Erde beschreibt. Weil unsere techni-
sierte und immer umfassender computeri-
sierte Zivilisation den Einflüssen der Son-
ne zunehmend stärker unterliegt, startete
die amerikanische Weltraumbehörde
Nasa im vergangenen August zwei Satelli-
ten zur genaueren Erkundung der Vorgän-
ge innerhalb der Van-Allen-Gürtel.

Anders als sonst üblich drängten die
Forscher bereits kurz nach dem Start dar-
auf, die wissenschaftlichen Instrumente
sofort einzuschalten, ohne die langwieri-
gen Überprüfungsprozeduren der Raum-
fahrtingenieure abwarten zu müssen. So
wollten sie erreichen, noch möglichst lan-
ge Parallelmessungen mit einer älteren
Sonde mit ähnlichem Ziel durchführen zu
können – unabdingbare Voraussetzung da-
für, die unterschiedlichen Empfindlichkei-
ten der beiden Apparaturen gegenseitig
eichen und eine möglichst lückenlose Da-
tenreihe aus beiden Missionen zusammen-
stellen zu können.

Nur diesem Umstand ist es zu verdan-
ken, dass der bislang nie beobachtete und

offenbar nur gelegentlich auftretende drit-
te Strahlungsgürtel der Erde überhaupt re-
gistriert werden konnte. Vorausgegangen
war ein stärkerer Sonnensturm, der die
bekannten Van-Allen-Gürtel zunächst
aufgefüllt hatte, dass sie so weit anschwol-
len, bis sich der äußere Elektronenring
schließlich aufspaltete und eine zusätzli-
che Ringstruktur weiter außerhalb bildete
(„Science“, doi: 10.1126/scence.1233518).
Die Intensität dieses dritten Strahlungs-
gürtels zeigte im Verlaufe der darauffol-
genden Wochen starke Veränderungen,
bis sich die Struktur nach dem Durchzug
einer interplanetaren Störungsfront An-
fang Oktober 2012 schlagartig auflöste.

Die Forscher um Baker können die be-
obachteten Vorgänge im Rahmen der bis-
herigen Theorie der Strahlungsgürtel
noch nicht vollständig erklären. Darüber
hinaus gilt es nun herauszufinden, ob
und wie solche zuvor unentdeckt geblie-
benen Abläufe die Gesundheit der Astro-
nauten an Bord der Internationalen
Raumstation ISS oder zukünftiger
Missionen zum Mond sowie die Sicher-
heit von Satelliten beeinträchtigen
können.  HERMANN-MICHAEL HAHN

Irdische Strahlungsgürtel zeigen sich kurz mit drittem Kranz

Wie entsteht Glaube?

Was wird aus der Lehre?

Deutschland im Wandel

Illustration der Van-Allen-Gürtel: Der kürzlich beobachtete dritte Gürtel ist schwach rötlich in den Randbereichen zu erkennen.   Foto Nasa

Heute

Ein furchtbarer Albtraum plagte den italie-
nischen Schriftsteller und Holocaust-Über-
lebenden Primo Levi bis zum Tod: Aufge-
schreckt vom Weckruf „Wstawa?“ des pol-
nischen Wärters, träumte er in „Die Atem-
pause“, wieder im Konzentrationslager
von Auschwitz aufzuwachen und feststel-
len zu müssen, dass seine wiedergewonne-
ne Freiheit nichts als Illusion war. Scho-
ckierende Erfahrungen wie Folter, Verge-
waltigung, Entführung und Terroranschlä-
ge, aber auch Katastrophen und schwere
Unfälle können das seelische Gleichge-
wicht nachhaltig aus dem Lot bringen. Je
ausgeprägter dabei das Gefühl von Hilflo-
sigkeit und Ausgeliefertsein, desto eher
kommt es später zu psychischen Störun-
gen – zu Depressionen, körperlichen Be-
schwerden, Angsterkrankungen oder ei-
ner posttraumatische Belastungsstörung.
Das Interesse der Forscher an solchen Lei-
den hat in den letzten Jahren merklich zu-
genommen. Denn eine wachsende Zahl
von Beobachtungen spricht dafür, dass Stö-
rungen wahrscheinlich noch häufiger auf
erschütternde Erfahrungen zurückgehen
als bislang vermutet. Insbesondere in der
Kindheit erlittene Traumata erhöhen das
Risiko für psychische Erkrankungen.

Wie die Psychologin Christine Heim
vom Institut für medizinische Psychologie
der Charité in Berlin auf der Jahrestagung
der deutschsprachigen Gesellschaft für
Psychotraumatologie jetzt in Freiburg zeig-
te, führen schwere Traumata in der Kind-
heit zu einer beständigen Überaktivierung
der Stresszentren im Gehirn. Die Entwick-
lung des Gehirns könne massiv beein-

flusst werden. Eine erhöhte Stressemp-
findlichkeit sei die Folge. So hätten eigene
Untersuchungen ergeben, dass in der Kind-
heit misshandelte Frauen außergewöhn-
lich dünnhäutig auf Druck reagierten:
Stresstests bewirkten bei solchen Proban-
dinnen eine sehr viel stärkere Beschleuni-
gung des Herzschlags und eine nachhalti-
gere Freisetzung von Stresshormonen als
bei nicht misshandelten Frauen.

Die mit Abstand größte Stressempfind-
lichkeit wiesen jene weiblichen Miss-
brauchsopfer auf, die bereits an einer De-
pression erkrankt waren. Depressive Frau-
en, die in ihrer Kindheit keiner Gewalt aus-
gesetzt waren, schnitten in den Stresstests
demgegenüber nicht anders ab als gesun-
de Frauen. Durch traumatische Erlebnisse
hervorgerufene Depressionen scheinen so-
mit andere neurobiologische Wurzeln zu
haben als „herkömmliche“ Depressionen.
Dafür spricht auch die Beobachtung, dass
die Betroffenen auf unterschiedliche The-
rapien ansprechen. Der Berliner Psycholo-
gin zufolge profitieren depressive Frauen,
die in ihrer Kindheit missbraucht wurden,
eher von einer Psychotherapie und nur ge-
ringfügig von Psychopharmaka. Bei den
nicht traumatisierten Patientinnen verhält
es sich hingegen genau umgekehrt.

Ob und wie nachhaltig, schreckliche Er-
fahrungen in der Kindheit die Psyche be-
lasten, hängt unter anderem vorm geneti-
schen Hintergrund ab. Eine entscheiden-
de Rolle spielt dabei ein Protein, das an ei-
nem wichtigen Alarmknopf des Körpers
dreht: FKBP5. Dieses Eiweiß hält stressbe-
dingte Reaktionen am Laufen, indem er

entgegengerichtete, beruhigende Prozesse
behindert. Wie aus neueren Untersuchun-
gen hervorgeht, tragen Personen mit einer
bestimmten genetischen Variante von
FKBP5 ein erhöhtes Risiko, nach traumati-
schen Kindheitserlebnissen an einer
schweren Depression oder einer posttrau-
matischen Belastungsstörung zu erkran-
ken. Von einer posttraumatischen Belas-
tungsstörung spricht man, wenn die Be-
troffenen das erschütternde Ereignis be-

ständig wieder erleben, sich zugleich aber
nicht mehr oder nur noch bruchstückhaft
an die furchterregenden Vorkommnisse er-
innern. Ausgelöst durch Schlüsselreize,
etwa Brandgeruch oder bestimmte Geräu-
sche, dringen die schrecklichen Erinnerun-
gen überfallartig in das Bewusstsein ein
und können dabei schwere Angstattacken
auslösen. Um sich davor zu schützen, ver-
meiden die Patienten alle Situationen, die
solche Flashbacks entfesseln können. Zu
den Merkmalen einer posttraumatischen
Belastungsstörung zählen ferner starke
Reizbarkeit, Nervosität, ein Abstumpfen
der Gefühle und damit einhergehend so-
ziale Isolation.

Weshalb bestürzende Kindheitserfah-
rungen bei den Trägern des erwähnten Ri-
sikogens so tiefe Spuren hinterlassen, ha-
ben Forscher um Torsten Klengel und Eli-
sabeth Binder vom Max Planck Institut für
Psychiatrie in München kürzlich herausge-

funden („Nature Neuroscience“, Bd. 16,
S. 33). Traumata während der Kindheit –
nicht jedoch solche, die im Erwachsenen-
alter auftreten – erhöhen bei den betref-
fenden Personen demnach die Produktion
von FKBP5. Verantwortlich dafür sind epi-
genetische und vermutlich dauerhafte che-
mische Veränderungen im genetischen
Bauplan von FKBP5. Sie werden nur in
der Kindheit in Gang gesetzt.

Wie rasch man einschreiten muss, um
traumatisierte Personen vor anhaltenden
psychischen Folgeschäden zu bewahren,
lässt sich noch nicht mit Sicherheit sagen.
Auch sei noch nicht ganz klar, welche The-
rapien am ehesten helfen, erklärte Arieh
Shalev von der Abteilung für Psychiatrie
am Hadassah University Hospital in Jeru-
salem. Um diese Fragen zu beantworten,
haben der Psychiater und weitere For-
scher rund 250 Männer und Frauen mit
akuter posttraumatischer Belastungsstö-
rung innerhalb von dreißig Tagen nach
dem einschneidenden Erlebnis – hierzu
zählten Terroranschläge und Verkehrsun-
fälle – unterschiedlich versorgt. Einer
Gruppe gaben die Ärzte zur Hälfte ein Mit-
tel gegen Depressionen und zur anderen
Hälfte Placebopillen, eine weitere Gruppe
betreuten sie ausschließlich psychothera-
peutisch, und auch das dritte Kollektiv be-
handelten sie mit gängigen psychothera-
peutischen Verfahren – allerdings erst
nach einer dreimonatigen Wartezeit.

Wie Shalev in Freiburg berichtete, war
die sofortige Psychotherapie deutlich über-
legen. Fünf Monate später sollen in dieser
Gruppe – unabhängig von der Art des an-
gewandten Verfahrens – nur noch zwan-
zig Prozent der Patienten an einer Belas-
tungsstörung gelitten haben, in den ande-
ren Kollektiven zwischen 56 und 62 Pro-
zent. Nach weiteren vier Monaten hatte
sich an diesen Ergebnissen offenbar we-
nig geändert – mit einer Ausnahme: Auch
von den verzögert behandelten Patienten
wies jetzt nur noch einer von fünf Patien-
ten eine posttraumatische Belastungsstö-
rung auf. Falls die äußeren Umstände eine
sofortige Behandlung nicht zuließen, kön-
ne man die psychotherapeutische Versor-
gung daher wahrscheinlich gefahrlos hin-
auszögern, deutete Shalev die Resultate
der Studie. Die Anwendung von Antide-
pressiva verspreche bei Traumaopfern hin-
gegen weniger Erfolg. Das gelte im Übri-
gen auch für die meisten anderen der bis-
her untersuchten Medikamente.

An diesem Freitagnachmittag über den
Dächern von Heidelberg erscheint die
Welt der Ärzte und Patienten in
Deutschland plötzlich ein bisschen hel-
ler und freundlicher. Unter Dachschrä-
gen sitzen hier im Institut für medizini-
sche Psychologie Ärzte unterschiedli-
cher Fachgebiete zusammen, durch das
Fenster dringt das Zwitschern von Sitti-
chen herein, die am Neckar heimisch
geworden sind. Die Strategie, die hier
vorgestellt wird, soll sich auf alle Fach-
gebiete anwenden lassen, und sie soll
mit dafür sorgen, dass überflüssige
Operationen, Korruptionsskandale,
unzufriedene Patienten und vom
Burn-out bedrohte Ärzte irgendwann
eine weitaus geringere Rolle spielen,
als es heute noch scheint.

Es ist das erste Symposion des vor ei-
nem Jahr neu gegründeten DPÄP, des
„Dachverbands Psychosomatik und
Ärztliche Psychotherapie in den somati-
schen Fachgebieten“. Die Veranstal-
tung ist ein Satellitensymposion des
Kongresses für psychosomatische Medi-
zin. Der DPÄP entstand aus einer Initia-
tive der Vereinigung psychotherapeu-
tisch tätiger Kassenärzte. Warum die
Psychosomatik und damit die gleichzei-
tige Betrachtung körperlicher und psy-
chischer Faktoren von Erkrankungen ei-
nen festen Platz in allen Fachgebieten
erhalten sollte, erklärten in Heidelberg
ein Orthopäde, eine Fachärztin für Au-
genheilkunde, eine HNO-Ärztin und
ein Kinderarzt. „Einen gewissen Auf-
bruch“, registriert Marcus Schiltenwolf
vom Uniklinikum Heidelberg in seinem
Gebiet, der Orthopädie, und klingt da-
bei noch verhalten optimistisch. Der
Kinderarzt und Neuropädiater Harald
Tegtmeyer-Metzdorf aus Lindau erklärt
dagegen in seinem Vortrag, die soge-
nannten „neuen Morbiditäten“ bei Kin-
dern – darunter chronische Erkrankun-
gen wie Diabetes, bei denen psychische
Faktoren eine Rolle spielen, aber auch
psychische Erkrankungen – ebneten ei-
ner psychosomatisch orientierten Her-
angehensweise schon länger den Weg
in der Kinderheilkunde: „Angesichts sol-
cher Störungsbilder benötigt man als
Tool die Gesprächsführung, deshalb öff-
net sich der Berufsverband stark für die
Psychosomatik.“

Schiltenwolf, der den Fachbereich
Schmerztherapie des Departments Or-
thopädie in Heidelberg leitet, sieht in
der Ergänzung seines Faches durch die
Psychosomatik eine Lösung für viele
Probleme, etwa die eklatante Zunahme
von Operationen in Deutschland, die
durch nichts zu erklären sei – außer
durch die Entgelte, die chirurgische Ein-
griffe begünstigen. Eine Langzeitstudie
zum Knieschmerz habe etwa gezeigt,
dass das Krankheitsbild Kniearthrose in
der Bevölkerung abgenommen, der
Knieschmerz aber um 65 Prozent zuge-
nommen habe. Diese Entwicklung sei
darauf zurückzuführen, dass man offen-
bar somatisch-medizinische Lösungen
anbiete, um Ängste – etwa vor dem Äl-
terwerden – zu beruhigen. Schiltenwolf
plädiert dafür, in der Orthopädie den
Hintergründen von Schmerz nachzuge-
hen und Spontanverläufe zuzulassen.

Die Augenärztin Gabriele Emme-
rich aus Darmstadt stellt in Heidelberg
primär psychisch bedingte Augenlei-
den wie Dunkelsehen, Fleckensehen,
Juckreiz und Brennen vor. Viele Patien-
ten benötigten die klare Versicherung,
dass körperlich keine Augenerkran-
kung vorliegt. „Häufig werden nur Trop-
fen verschrieben, dabei bräuchte man
Aufklärung.“ Zudem sind gerade wenn
die wichtige Fähigkeit des Sehens be-
droht ist, reaktive Störungen häufig: De-
pressionen bei älteren Menschen, die
nicht mehr lesen können, und Ängste,
weil viele Menschen den Verlust des
Jobs befürchten, wenn sie merken, dass
ausgerechnet die Augen erkrankt sind.

Astrid Marek von der Ruhr-Universi-
tät Bochum, die Leiterin der bislang ein-
zigen deutschen Abteilung für Psychoso-
matik in der Hals-Nasen-Ohren-Heil-
kunde, verdeutlicht die Wichtigkeit psy-
chosomatischer Fragestellungen am Bei-
spiel des Tinnitus, eines Phantom-Tons
im Ohr. Marek nutzt die kognitive Ver-
haltenstherapie, um die psychische Be-
lastung durch Tinnitus zu reduzieren.
Auch Marek spricht von einer „gewis-
sen Öffnung“ ihres Fachgebietes, der
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, zur Psy-
chosomatik. Dennoch ist die Einrich-
tung in Bochum noch die einzige ihrer
Art in Deutschland. Und Heidelberg ist
die einzige Universität, an der Assistenz-
ärzte in der Orthopädie mit psychoso-
matischer Medizin konfrontiert werden
– Marcus Schiltenwolf sorgt dafür, dass
sie sich damit befassen, wenn sie in sei-
ner Abteilung arbeiten.

Das Curriculum „Psychosomatische
Grundversorgung“ in die Weiterbildun-
gen aller Fachgebiete verpflichtend auf-
zunehmen, ist eine der Kernforderun-
gen des neuen DPÄP. Bislang ist die Psy-
chosomatik nur Bestandteil der Assis-
tenzzeit in der Gynäkologie und der All-
gemeinmedizin. Die DPÄP-Versamm-
lung war sich einig, dass die psychoso-
matische Medizin nicht nur den Patien-
ten nütze, sondern auch Ärzten nach
vielen Berufsjahren die Möglichkeit bie-
te, einen neuen Behandlungsbereich zu
finden. Das könne oftmals entschei-
dend für die langfristige Berufsmotivati-
on sein.  CHRISTINA HUCKLENBROICH

Z um Anfang eine schöne Nach-
richt. Sie kommt aus Alten- und

Pflegeheimen, aus Einrichtungen also,
die oft genug in eine häßliche Ecke ge-
rückt werden. Und sie handelt von ei-
nem Gebiet der Medizin, das ebenfalls
noch nicht von einem Glorienschein
umgeben ist, nämlich der Versorgung
von Schmerzpatienten. Aber jetzt er-
strahlen die beiden Sorgenkinder an-
scheinend im Lichte einer wissen-
schaftlichen Untersuchung. Rund vier-
tausend Heimbewohner in mehreren
europäischen Ländern wurden nach
Schmerzen befragt. Dabei gaben sage
und schreibe neun von zehn an, mit
der Schmerzbehandlung zufrieden zu
sein. Schaut man indessen genauer auf
die „Shelter“-Studie, macht sich Er-
nüchterung breit. So geschehen auf
dem Deutschen Schmerz- und Palliativ-
tag vergangene Woche in Frankfurt am
Main. Der Ulmer Altersmediziner Al-
bert Lukas, der maßgeblich an der Shel-
ter-Studie mitgewirkt hat, nahm dem
Teilergebnis selbst den schönen
Schein. Denn wie gezieltes Nachfragen
zeigte, hatten die Heimbewohner
durchaus oft Schmerzen. Alte Men-
schen neigen aber dazu, Schmerzen
eher zu erdulden als groß über sie zu
klagen. Stilles Leid ist aber auch Leid.
Dazu kommen häufig Schwierigkeiten,
die Beschwerden mitzuteilen, beson-
ders bei Menschen mit Demenz. Man-
che vergessen eine Schmerzattacke
fast augenblicklich. Ihr Leiden kann
sich im Gesichtsausdruck oder in Unru-
he und Aggression äußern. Solche Zei-
chen werden nicht immer richtig gele-
sen, zumal Heimärzte, anders als etwa
in Frankreich, eine Rarität sind. So
kommt es wohl auch, dass Demenz-
kranke bei schmerzhaften Eingriffen
weniger Medikamente erhalten als an-
dere Menschen. Schmerzen aber, so
lautete die Mahnung, sind kein Schick-
sal des Alters, und Demenz ist kein
Schmerzmittel. Die Studie zeige, dass
es noch zu viel Schmerz in Altenhei-
men gebe. Und so steht am Ende doch
wieder eine unschöne Nachricht. R.W.

Der aktuelle
Kongressbericht

Vom gläsernen Menschen sind viele In-
ternetnutzer weniger weit entfernt, als
sie glauben. Nicht erst durch eigene
Websites, Online-Käufe oder durch Ver-
öffentlichung des persönlichen Profils
in sozialen Netzwerken wie Facebook
und Twitter gibt man Privates preis –
schon mit wenigen Klicks auf den harm-
los erscheinenden „Gefällt mir“-Button
in Facebook teilt der Nutzer erstaunlich
präzise Hinweise über seine Vorlieben
und Persönlichkeitsmerkmale mit. Mi-
chal Kosinski und seine Kollegen vom
„Psychometrischen Zentrum“ der Uni-
versity of Cambridge haben auf der Ba-
sis von 58 466 freiwilligen Facebook-
Nutzern in den Vereinigten Staaten ein
mathematisches Modell entwickelt, das
in der Lage ist, die „Gefällt mir“-Klicks
unter Bildern, Status-Meldungen von
Freunden oder auf populären Websites
für die Konstruktion eines Persönlich-
keitsprofils zu nutzen. Die durchschnitt-
liche Anzahl von „Likes“ lag bei 68. Das
Alter war schnell ermittelt. Ob jemand
homosexuell ist, ließ sich in 88 Prozent
der Fälle richtig ermitteln, die Hautfar-
be war zu 95 Prozent korrekt, die politi-
sche Links-rechts-Ausrichtung zu 85
Prozent, ob jemand Christ oder Muslim
ist, zu 80 Prozent, und sogar die Eigen-
schaft „Offenheit“ als Charaktermerk-
mal wurde in der Hälfte der Fälle er-
fasst – jedenfalls war die Einschätzung
des Programms etwa so aussagekräftig
wie ein ausgefüllter Fragebogen der Pro-
banden. Wie die britischen Forscher in
den „Proceedings“ der amerikanischen
Nationalen Akademie der Wissenschaf-
ten (doi:10.1073/pnas.1218772110)
schreiben, steigt die Prognosesicherheit
mit der Zahl der „Likes“, doch auch
„schon ein einzelner Klick gibt eine
nicht zu vernachlässigende Vorhersage-
möglichkeit“. jom

Statt des
Eingriffs
Soll Psychosomatik Pflicht
für alle Fachärzte werden?

Eine Chance für die Kinderseele

Stilles Leid

Ein „Gefällt mir“
ist schon verräterisch

Langsam begreift man,
wo und wie tief sich ein
Trauma ins Gehirn
gräbt. Das Stresssystem
gerät aus dem Lot. Eine
Psychotherapie hilft –
Pillen aber nützen
offensichtlich nicht.

Von
Nicola von Lutterotti
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Wo Missbrauch von
Kindern und jungen
Frauen seit Generatio-
nen ein Gesellschafts-
phänomen ist: In
Indien sind nach der
Vergewaltigung einer
Studentin durch
mehrere Männer und
dem Tod des Opfers
zahlreiche Studenten
auf die Straße
gegangen und haben
protestiert.


