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die chinesische Medizin – tcM –  
eine Übersicht

Beginn einer reihe zur Vorstellung der vier komplementärmedizinischen fachge-

sellschaften, die sich in der UniOn zusammengeschlossen haben. Als erste be-

schreibt die «Assoziation Schweizer Ärztegesellschaften für Akupunktur und chine-

sische Medizin» (ASA) ihre häufigsten therapieverfahren.

In Würdigung der – vorerst provisorischen – Wieder-
aufnahme von fünf komplementärmedizinischen 
Behandlungsmethoden in den Leistungskatalog der 
Grundversicherung [1] entstand der Wunsch, diese 
von vielen Fachpersonen unverstandenen und des-
halb skeptisch bis ablehnend bewerteten Therapie-
formen in einzelnen Publikationen darzustellen.

Die Chinesische Medizin (aktuelle offizielle Be-
zeichnung in China) ist das wohl älteste schriftlich 
dokumentierte Behandlungssystem – einschlägige 
Unterlagen datieren bis ins 4. Jahrhundert vor unserer 
Zeitrechnung. Sie ist ein in der traditionellen chine-
sischen Philosophie (insbesondere Taoismus) fundier-
tes, durch namhafte Sinologen [2] als wissenschaft-
lich bezeichnetes medizinisches System. Laut Prof. 
Manfred Porkert werden lateinische Fachbegriffe der 
komplexen chinesischen Sprache besser gerecht als 
die früher verwendete deutsche Nomenklatur, die den 
Sachverhalt oft ungenügend wiedergeben kann; in 
der Praxis wird heute die englische Terminologie 
 bevorzugt. 

Grundbegriffe
Das Weltbild, das der Chinesischen Medizin zugrunde 
liegt, ist dem westlichen naturwissenschaftlich ge-
prägten Menschen primär fremd. Im Gegensatz zur 
etablierten Naturwissenschaft, die auf einem kausal-
analytischen Denkmodell beruht, werden Erkennt-
nisse mittels einer induktiv-synthetischen Methode 
gewonnen und Aussagen aufgrund unmittelbarer Be-
obachtung dynamischer gegenwärtiger Verhältnisse 
gemacht [3]. Reale Wirkungen in der Gegenwart – also 
Bewegungen, Funktionen – besitzen keine Quantität 
(Gewicht, Menge) sondern ausschliesslich Qualität 
im Sinne einer Richtung, während vergangene Wir-
kungen nur noch quantitative Aussagen (also fixierte, 
unbewegte – unbelebte – Masse) zulassen. In diesem 
Sinne betrachten wir die TCM insgesamt als eine 
echte Komplementarität zur westlichen, europäisch 
geprägten Schulmedizin. 

Ein energetisches Prinzip, genannt Qi, bringt auf-
grund seiner polaren Zustände Yin und Yang in einem 
dauernden Kreislauf alle Lebensprozesse hervor. Yang 
beinhaltet den Aspekt der Dynamik, steht für Induk-

tion, Aktivität, Veränderung, Zerstreuung, Auflösung 
und ist deshalb undeterminierbar. Yin bedeutet Struk-
tivität, Materialisierung, Verdichten, Verfestigung, Be-
wahrung und ist somit determinierbar. Diese beiden 
Polaritäten bilden keine Gegensätze, sondern gehen 
untrennbar eine aus der anderen hervor. Der energe-
tische Kreislauf wird bildhaft mit den Jahreszeiten 
verglichen, denen wiederum fünf Wandlungsphasen 
(fälschlich «Elemente» genannt) Wasser, Holz, Feuer, 
Erde und Metall zugeordnet sind. Das Qi zirkuliert  
in zwölf Funktionskreisen – im weitesten Sinne ver-
gleichbar mit den unsichtbaren Kraftlinien eines Ma-
gneten – im Organismus und ist zugänglich für eine 
Beeinflussung an genau definierten Stellen der Kör-
peroberfläche, den sogenannten Akupunkturpunk-
ten [4].

Wenn das Qi frei und ungehindert im jeweiligen 
System zirkulieren kann, bedeutet das für einen Or-
ganismus Gesundheit, für ein Wirtschaftssystem Pro-
sperität, in einem Staatsgebilde Wohlfahrt.

Durch das Einwirken äusserer Faktoren – äusse-
ren Agenzien – wie Kälte, Hitze, Wind, Feuchtigkeit, 
Trockenheit; inneren Agenzien (damit sind Emotio-
nen angesprochen) oder durch Fehlverhalten (Diät-
fehler, Überanstrengung und «Ausschweifungen») 
wird dieser freie Fluss gestört und Krankheit (oder 
Wirtschaftskrisen, politische Instabilität) ist die Folge.

Aufgrund einer ausführlichen Anamnese und In-
spektion wird eine Arbeitsdiagnose erstellt, die nach 
den acht Leitkriterien Yin/Yang, oberflächlich/tief, 
algor/calor (das heisst verminderte/gesteigerte Dyna-
mik) und inanitas/repletio (Mangel bzw. Überfülle) 
erfolgt. Durch eine minutiöse Pulstastung und die 
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Zungendiagnostik wird die Diagnose verfeinert und 
bestätigt und daraus folgt unmittelbar die therapeu-
tische Massnahme: Harmonisierung der Dynamik 
und Korrektur eines Mangels oder einer Überfülle, 
bezogen auf Yin oder Yang.

Akupunktur und Moxibustion
In der westlichen Welt sind hauptsächlich die Aku-
punktur und die Moxibustion (Stimulation mit glim-
mendem getrocknetem Beifusskraut) als Behand-
lungsformen bekannt. Neben segmentalen Wirkun-
gen der Nadel-Behandlung im Zentralnervensystem 
auf Ebene des Rückenmarkes konnte auch nachge-
wiesen werden, dass über die Reizung der Haut kuti-
viszerale Reflexe ausgelöst werden, welche ihrerseits 
regulierend auf zugehörige Organe einwirken [5]. Die 
Existenz der sogenannten Head’schen Zonen ist all-
gemein anerkannt.

Für die klassische chinesische Körper-Akupunktur-
Behandlung steht ein komplexes System von Energie-
bahnen, den Leitbahnen oder Meridianen, mit über 
300 Akupunktur-Punkten zur Verfügung. Ergänzend 
werden zahlreiche bewährte Extra- oder Erfahrungs-
Punkte ausserhalb der Leitbahnen benutzt [5]. 

In der chinesischen Antike gelangten Knochen- 
oder Stein-Nadeln zur Anwendung. Heute werden  
an ausgewählten Punkten feine Stahl-Nadeln einge-
stochen. Sobald die Nadelspitze die korrekte Lage  
erreicht hat, empfindet der Patient ein kaum be-
schreibliches dumpfes Gefühl, das sogenannte deqi. 
Die Nadeln werden stimuliert sowie in der Regel 20–
30 Minuten im Körper belassen. Je nach Indikation 
wird während dieser Zeit nachstimuliert, gegebenen-
falls zusätzlich mit Moxibustion, und die Prozedur, 
falls angezeigt, zweimal wöchentlich, in bis zu zwölf, 
selten auch mehr Sitzungen, wiederholt.

Eine neuere Akupunktur-Form, insbesondere in 
Europa weitverbreitet, ist die sogenannte Aurikulo-
therapie, entwickelt Mitte des 20. Jahrhunderts von 
Dr. Paul Nogier, einem französischen Arzt [6]. Hierbei 
werden spezielle Nadeln lediglich in die Ohrmuschel 
gestochen und bei Bedarf auch für einige Tage belas-

sen. Die Punktlokalisation geschieht anhand des so-
genannten RAC, réflexe-auriculo-cardiaque [6].

Aufgrund zahlloser Erfahrungen von TCM-prak-
tizierenden Kolleginnen und Kollegen und zuneh-
mend belegt durch valide Studienresultate, bewährt 
sich die Akupunktur insbesondere bei Migräne, 
Krank heiten des rheumatischen Formenkreises, Dys-
menorrhoe und Infertilität sowie Störungen des Ver-
dauungsapparates wie Reizdarmsyndrom, Irritable 
Bowel Disease und Morbus Crohn.

Diätetik
Laut traditionellen Texten wird als grundlegendste 
Massnahme überhaupt die Diätetik in ihrer ureigens-
ten Bedeutung, d.h. die Lebensführung und nicht  
allein die Ernährungsweise, immer wieder deutlich 
hervorgehoben [7].

Die Beschäftigung mit Ernährung und Medizin 
hat in China eine lange Tradition. Bereits im 3. Jahr-
hundert vor unserer Zeit war man sich der Auswir-
kungen der Nahrung auf den menschlichen Körper 
bewusst [7]; allerdings wurde noch keine Unterschei-
dung zwischen Arzneien und Nahrungsmitteln vor-
genommen. Eine klare Differenzierung begann sich 
erst in der Tang-Dynastie (618–907) abzuzeichnen. 
Übrigens verschrieben auch die Ärzte des Altertums 
im Westen häufig Nahrungsmittel als Heilmittel, je-
doch wurde die Qualifikation der Wirkungen deutlich 
weniger kohärent in das medizinische System inte-
griert, und auch heute sind in der westlichen Ernäh-
rungslehre erst Ansätze vorhanden, regulative und 
funktionelle Aspekte zu berücksichtigen; quantitative 
Faktoren beherrschen die Sichtweise. Die Chinesische 
Diätetik hingegen beruht nahtlos auf demselben Ord-
nungsprinzip wie die gesamte Chinesische Medizin. 
Nahrungsmittel werden aufgrund funktioneller Kri-
terien eingeteilt: a) nach ihrem Temperaturverhalten, 
das Auskunft zur energetischen Dynamik gibt,  
b) nach der Geschmacksrichtung, die Aufschluss 
bietet über die Schicht (Tiefe), in der sich ihr Effekt 
entfaltet, c) nach der energetischen Wirktendenz, 
die angibt, ob eine emporhebende oder absenkende 
bzw. auf die Oberfläche oder die Tiefe gerichtete Wir-
kung erzeugt wird, und schliesslich d) anhand ihres 
Funktionskreisbezuges.

Sun Si Miao schreibt in seinem Standardwerk 
Qian-ji Yao-fang («Rezepturen, die tausend Goldstü-
cke wert sind», um 650): «Damit der menschliche 
Körper seine Ausgewogenheit und Harmonie beibe-
hält, ist es einzig erforderlich, sich um eine angemes-
sene Ernährung zu kümmern. Keinesfalls sollte man 
unkontrolliert Arzneimittel einnehmen, denn ihre 
Kraft ist einseitig (…) sie führen zu einer Unausgewo-
genheit des Qi in den Funktionskreisen des Men-
schen, wodurch [das Eindringen] äusserer Affektio-
nen erleichtert wird. Alle Lebewesen sind abhängig 
von Nahrung (…) [Die Nahrung] wird von den Leuten 
zwar täglich verwendet, aber sie wissen so gut wie 
nichts darüber (…).»

Die Chinesische Medizin ist 
das wohl älteste schriftlich 
dokumentierte Behandlungs-
system. Hier die Darstellung 
der Meridiane – Kanäle, in 
denen die Lebensenergie (Qi) 
fliesst.
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Wenige Zeilen später schreibt er ins Pflichtenheft 
der Ärzte: «(…) diejenigen, die Medizin praktizieren, 
sollten zunächst den Ursprung einer Erkrankung 
deutlich erkennen; sie sollten wissen, welche Über-
griffe [die Krankheit hervorgebracht haben] und soll-
ten sie dann mit diätetischen Methoden behandeln. 
Erst wenn die Ernährungstherapie keine Heilung 
bringt, sind Arzneien einzusetzen. Das Wesen der Arz-
neien ist hart und heftig (…) wird es zu Unglück und 
Überflutungen kommen, wenn man Arzneimittel 
[nachlässig] gegen Krankheiten wirft» [7].

Die Diätetik eignet sich also hauptsächlich zur 
gleichmässigen und sanften Stützung des gesamten 
menschlichen Organismus. Sie wirkt insbesondere 
auf die sogenannte «Mitte», Dreh- und Angelpunkt 
des gesamten Funktionskreissystems und Ort der Ent-
stehung des aktiven energetischen Potentials Qi fru-
mentarium sowie des stofflichen energetischen Poten-
tials Xue (der «Säfte»). Darüber hinaus kann sie auch 
gezielt auf jeden anderen Funktionskreis und energe-
tische Entgleisungen-gerichtet eingesetzt werden.

Arzneitherapie
Aus dem bisher Gesagten geht zwanglos die Bedeu-
tung der Arzneitherapie [8] hervor. Die Arzneien 
werden in derselben Weise wie die Nahrungsmittel 
eingeteilt; da sie jedoch wesentlich intensivere Wir-

kungen entfalten, wird zusätzlich auf ihre mögliche 
Toxizität oder ihre Einsatzmöglichkeit als Antidot 
hingewiesen. Bei sachgemässer Handhabung können 
durch ausgeklügelte Vorbehandlungen einerseits so-
wie geschickte Kombination – zumeist in Form alt-
bewährter klassischer Rezepturen – andererseits, un-
erwünschte Wirkungen und toxische Risiken wesent-
lich verringert werden. Bei korrekter Indikation wird 
auch berichtet, dass der intensive Geschmack der Ab-
kochungen in der Regel von Patienten gut toleriert 
wird; ein Auftreten von ausgeprägter Aversion spricht 
für eine falsche oder nicht mehr indizierte Rezeptur. 
Seit einigen Jahren gelangen neben klassischen Roh-
drogen, die einen ziemlich aufwendigen Kochprozess 
durchlaufen müssen, vermehrt als Granulate und/
oder Tabletten konfektionierte Fertigarzneien bewähr-
ter klassischer Rezepte zum Einsatz. Die spezialisierten 
schweizerischen Apotheken unterziehen übrigens die 
rezeptierenden Ärzte und Therapeuten einer rigoro-
sen Qualitätskontrolle und weisen unkorrekte Re-
zepte zurück [9]. Die angebotenen Rohdrogen unter-
liegen ausserdem schärfsten Qualitätsprozeduren.

In diesem Zusammenhang muss dringend auf 
die Gefahr aufmerksam gemacht werden, die durch 
Selbstmedikation [10] mit über Graumarkt-Kanäle 
und Internethandel erworbenen Arzneien lauert. Die 
verbreitete Meinung, es seien ja nur «harmlose Pflan-
zen», kann bedrohliche Konsequenzen haben. Durch 
falsche Indikation und unkorrekte Zusammenset-
zung, nicht deklarierte Zusatzstoffe sowie Pestizide 
und Schwermetalle sind immer wieder schwerwie-
gende bis letale Vergiftungen aufgetreten [11] und 
haben dadurch das Image der Arzneitherapie mass-
geblich geschädigt.

QiGong, Taiji und Tuina
QiGong und Taiji sind gymnastische Körperübungen, 
die den freien Fluss des Qi gezielt harmonisieren und 
durch eine meditative Ausübung zusätzlich eine ent-
spannende stresslösende Wirkung entfalten. Beide 
sind nur entfernt mit Krankengymnastik vergleich-
bar, die einseitig auf mechanische Körperfunktionen 
ausgerichtet ist.

Das Ziel der Massagetechnik Tuina ist ebenfalls 
der ungehinderte Fluss des Qi, indem mittels Finger-
druck bewegend und harmonisierend auf die betrof-
fenen Funktionskreise eingewirkt wird. Diese Thera-
pie weist eine gewisse Ähnlichkeit mit manualmedi-
zinischen Massnahmen auf.

Aus-, Weiter- und Fortbildung
Die «Assoziation der Schweizer Ärztegesellschaften 
für Akupunktur und Chinesische Medizin» ASA ver-
tritt als Dachorganisation der vier TCM-Ärztegesell-
schaften über 700 Fachärzte und Fachärztinnen mit 
einem von der FMH anerkannten Fähigkeitsausweis 
«Akupunktur – TCM (ASA)». Sie führt modulartige 
Lehrgänge mit Abschlussprüfungen durch [12]. Jähr-
lich findet der zweitägige ASA TCM-Kongress statt, am 
6./7. Dezember 2012 bereits zum sechsten Mal [13].

Die Kollegiale Instanz für Komplementärmedizin 
KIKOM der Universität Bern [14] ist zuständig für prü-
fungsrelevante Ausbildungsblöcke auf verschiedenen 
Stufen des Medizinstudiums.

Wir freuen uns, wenn unsere Ausführungen zur 
Klärung beitragen und es uns gelingt, eine Brücke 
schlagen zu helfen zwischen der sogenannten Schul-
medizin und Komplementären Heilmethoden. Be-
sonders erfreulich wäre, wenn wir Ansporn geboten 
hätten, dass Kolleginnen und Kollegen sich für die 
erweiterten Horizonte der Komplementärmedizin 
öffnen würden.

«erkenntnisse werden mittels einer induktiv-synthetischen Methode 
gewonnen, und Aussagen aufgrund unmittelbarer Beobachtung  
dynamischer gegenwärtiger Verhältnisse gemacht.»
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