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Wissenschaft hinkt
Praxiserfanrungen hinterher —
psychosomatische Wirkungen von
Sport und Bewegungstherapie

Liebe Leserinnen und Leser,

manche von lhnen werden die Uberschrift mit einer gewissen Genugtuung registrieren: Gilt
doch haufig im ambulanten und klinischen Bereich nur das als seriése (und abrechnungsfahige)
Therapie, was auch wissenschaftlich bewiesen ist. Qualitdtsmanagement und Evaluation lassen
gruflen. Doch wenn es um die psychischen und psycho-sozialen Wirkungen von Bewegung,
Spiel und Sport geht, lasst sich bisher wissenschaftlich reichlich wenig ,beweisen®. Dies besta-
tigt das aktuelle Themenheft zu ,,Gesundheit, korperliche Aktivitét und Sport“ in der Zeitschrift
Sportpsychologie (1/2007), das in verschiedenen Beitrdgen den schwierigen — und bisher weit-
gehend ungeklérten — Zusammenhang zwischen emotionalen Zustdnden und Bewegungsakti-
vitéten thematisiert.

Und auf diesen gréRtenteils ungeklarten Zusammenhang soll nun ein klinisch seriéses Ver-
fahren fuBen? Lassen Se sich nicht verunsichern! ,Empirisch* bedeutet aus unserer Scht nicht
nur die Anwendung von wissenschaftlichen Sudien — méglichst als Randomized Control Trials
(RCTs) —, sondern auch die dokumentierte Alltagsbeobachtung und -praxis von erfahrenen
Therapeuten: verandertes Befinden aufert sich in einer anderen Mimik und Gestik, in einer
anderen Haltung, in einer tieferen Atmung, in groRerer Korperspannung, und dies lasst sich
tatsachlich beobachten.

Alltagsbeobachtungen und -gewissheiten entbinden allerdings nicht von der Pflicht, sich ge-
nauer das , Heilmittel* Bewegung und seine méglichen Wirkungen anzuschauen: Wirkt Bewe-
gung am frilhen Morgen anders als abends, ist es gleich, welche Belastungsintensitét gewahit,
welche Inhalte thematisiert und ob das Geschehene verbal reflektiert wird? Wie wirkt die
Kombination mit anderen Interventionen? Gibt es Kontraindikationen und wenn ja, welche?
Ene Hille von differentiellen Indikations- und Wirkungsfragen, die bis heute gro3tenteils unge-
klart sind.

Dies ist nicht nur ein Problem der Bewegungstherapie, doch wird dieses Argument — z. T. auch
aus berufs- und standespolitischen Grinden — eingesetzt, um eine breite Bablierung und An-
erkennung der Bewegungstherapie als eine Therapieform, die Uber Aktivierung und Feizeit-
gestaltung hinausgeht, zu verhindern. Die empirischen Egebnisse der Beitrage in diesem Heft
wollen bestétigen, dass Bewegungstherapie positive Auswirkungen auf die Symptomatik und
ausgewahlte Parameter des Korpererlebens hat, allerdings nicht fur alle Patienten gleicher-
malfien.

Das Hlitorial wollen wir mit einem Schlusssatz beenden, der viele empirische Untersuchungen
ziert: Weitere Forschungen sind notwendig und dies gilt fir die Bewegungstherapie in beson-

derem Mal3e!

Ihr Hubertus Deimel und Ihr Gerd Holter
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