Anke Beumann, Theo Fehr

Wenn Zufall Sinn macht

Kollektives Bewusstseinsfeld

und Kohirenz




II

Anke Beumann & Theo Fehr

Wenn Zufall Sinn macht

Kollektives Bewusstseinsfeld
und Kohirenz



Anke Beumann & Theo Fehr

Wenn Zufall Sinn macht

Kollektives Bewusstseinsfeld
und Kohirenz

I



Anke Beumann, HP, Meditationslehrerin (TMmdependent);
Ausbildung in Deutschland und Indien seit 1991, Yogalehrerin
(YV), Gerda Boyesen Professional Trainer; Heilpraktikerin in
eigener Praxis; Anke Beumann leitet unter Mitarbeit ihres Man-
nes das IPPM Institut fiir Personlichkeitspsychologie und Me-
ditation. Gemeinsam mit ihrem Mann forscht und lehrt sie zu
Themen zur Bewusstseinsentwicklung und Meditation.

Dipl.-Psychologe Theo Fehr ist seit 1979 Psychologischer Psy-
chotherapeut und HP in eigener Praxis. In den Siebzigern war
er Vorstandsmitglied einer privaten Forschungsgesellschaft zur
TM-Meditation, nach der Jahrtausendwende im wissenschaftli-
chen Beirat der SMMR Society for Meditation and Meditation
Research. Er forscht und publiziert seit 1972 zu personlichkeits-
psychologischen Themen, alternativen Therapieverfahren, bud-
dhistischer und vedischer Meditation.

Impressum: [PPM,
Institut flr Personlichkeitspsychologie und Meditation
Bislicher Str. 3, 46499 Hamminkeln, Germany

Alle Rechte vorbehalten. Das gesamte Werk ist urheberrecht-
lich geschiitzt. Jede Verwendung aufRerhalb der engen Gren-
zen des Urheberrechtsgesetzes ist ohne Zustimmung der Her-
ausgeber unzuldssig und strafbar. Dies gilt insbesondere fir -
auch auszugsweisen - Nachdruck, phono- und photomechani-
sche Reproduktion, Computerbearbeitung, Ubernahme ins In-
ternet, Ubersetzung und auch jegliche andere Aufzeichnung
und Wiedergabe durch bestehende und kiinftige Medien.

© 2022 www.i-p-p-m.de
ISBN: 978-3-9824836-0-3

v



Inhalt

EINLEITUNGE ......coieeeecciireieeeeeeneneeersennssesseensssssssennsssssssennssssssennnnns 1
PURNA — DIE FULLE .....ceuiiueeenieneeeeenresesnecsssssesssessssessnesssessessnens 2
KOHARENZ UND SYNCHRONIZITAT — WIE WIR MITEINANDER UND
MIT DEM GANZEN VERBUNDEN SIND .....cccceeeeeiiriemnccerrenenceneennnnes 4
ZUR GESCHICHTE DER SYNCHRONIZITATSFORSCHUNG ...ceceeeeeeeeeeieeeeeeeeeennn, 4
C. G. Jung und Wolfgang Pauli liber Synchronizitit.................. 5
SYNCHRONIZITAT UND SPONTANHEILUNG IN DER PSYCHOTHERAPIE ........... 14
1. Fallbericht zur Synchronizit@t...............cccevveeeveveeecveereeennen. 14
2. Fallbericht zur SynchronizitGit...............ccceeeeevvveeecvvuveeesennn. 22
3. Fallbericht zur SynchronizitGt...............ccceeeevuveeeecvvveeeseennn. 29
4. Fallbericht: Spontanheilung durch Meditation ................... 31
SYNCHRONIZITAT — WUNSCHERFULLUNG — ALS ,,SUPPORT OF NATURE“....... 36
QUANTENMECHANIK UND BEWUSSTSEIN.........cccceeeeerremnncernennns 38
FELDTHEORIEN DES BEWUSSTSEINS..cceittiiirireiieieieeeieeereeeeeeeeeeeeeeesesesesen 38
Renaud van Quekelberghe...............cccccveeeeeeeveeeeeiiieaeecieaeenn, 38
CoGoJUNG e, 41
Rupert SNeIArake ..............ooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 42
DAVid BORM ..ottt 43
Formans Consciousness-Field-Model................cc.ccceevvvuuvnnnn... 45
Hagelin — consciousness as the unified field........................... 46
Kosmopsychismus&Bewusstseinsforschung........................... 47
Messung der Feldwirkung des Bewusstseins...............c......... 49
Messungen der Feldwirkung der Meditation.......................... 53
KOHARENZMESSUNG MIT DEM RANDOM NUMBER GENERATOR
(RNG)..eiiiiiiiiieeeeeenennneeceeeeeeeeseeeeeeesnnnnsssssssssssesssssesessssnnnnnnsssssnnes 57
GESCHICHTE DER RNGS. ..vvvviviiiiiiiiiiieieieinieinieiseesanensneannenanannnnanan 57
WIE ARBEITET EIN RANDOM NUMBER GENERATOR ? ....uvvvrieeeeeeerninrneenen. 57
DIE RNG MESSUNGEN DES IPPM ...coiiiiiiiiiiiiieieececeeeceeeceeeeeeeeeeeeeeeeeeens 61
ZUR PHILOSOPHIE DER ,,NULLEN“ UND ,,EINSEN“........ccceeeeeeerrrenn 68
SUNYA = DIE LEERE 1uuuuuuuniiiiiniiiiniisssssssssssssssesssssesesesesesesesasasasasnsnenanns 68
SUNYA IN DER VEDISCHEN TRADITION. . .uieieieieieieieieiereieieieseseeaeeeeeaanannans 73



SUNYA ALS DIE ZAHL ZERO (NULL) t.eeeeutvieeeciieeeectiee ettt ecteee e e 73

DIEEINS ISTETWAS ...t e e e e eaaaes 77
DEN DEUTUNGSWEG UMKEHREN ....eeevvvvriieeeeererernnneeeesernnnneseeeeesssnnnnns 78
DIE RNG-IMESSUNGEN........ccttuuirtmnerennierenerennerreenceensieranserensesesnnes 80
COHERENT BREATHING ...eevvvtviieeeeeeereninieeeeeeeernnneeeeeeressnneseessesssnnnnns 80
KOMBINIERTE SITZUNGEN AUS COHERENT BREATHING UND NICHT-LOKALER,
UBERREGIONALER KOHARENZ-MEDITATION ...cevvvviieeeeereerrnnneeeeeeersnnnnnns 132
GEMEINSAME UBERORTLICHE NICHT-LOKALE KOHARENZ-MEDITATION ..... 147
RNG ALS SPIEGEL GRUPPENDYNAMISCHER PROZESSE.....cccevvvvvrneeeeneennns 155

VI



Einleitung

Diese Arbeit ist ein Supplement zu unserem Buch iiber ,,Cohe-
rent Breathing — the coherence-transcendence-cycle® — ,,Koha-
rentes Atmen — Der Kohérenz-Transzendenz-Zyklus* (Band I,
im Druck). Band II beinhaltet unsere mehrere Dekaden umfas-
senden Erfahrungen mit Atmung und Meditation und die aus-
filhrliche Darstellung unserer Studien der damit verbundenen
Bewusstseinszustinde, die wir mehrere Jahre mit Erfahrungs-
protokollen und Messungen der Herzkohérenz (Herzratenvaria-
bilitdt) begleitet und dokumentiert haben.

Der hier separat verdffentlichte Text enthdlt sehr viele Dia-
gramme. Sie hétten das Buch iiberladen. Wir haben diesen Band
deshalb als eigenstdandige Publikation ausgegliedert.

Band I handelt von den philosophischen Grundlagen der von
uns konkret verwendeten Methoden. Wir beziehen uns vor al-
lem auf die nondualistische Vedanta-Tradition — Advaita-Ve-
danta —und die Jahrtausende alte Yoga-Tradition des Patanjali,
die gerade weltweit zunehmenden Zuspruch erféhrt.

In diesem Zusammenhang mochten wir auch den ebenfalls
nondualen Kashmirischen Shaivismus erwdhnen. Deren letzter
Exponent war Swami Lakshman-Joo. Coautor T. Fehr durfte
ihn 1969 noch personlich in Kashmir erleben. Coherent Brea-
thing basiert besonders auf Swamijis Ausfiihrungen zur spiritu-
ellen Rolle der Atmung im Vijnana Bhairava Tantra.

SchlieBlich fiihrte uns in Band I die Auseinandersetzung mit
verschiedenen Auspriagungen und Traditionszweigen des Bud-
dhismus zu weiteren fruchtbaren Erkenntnissen und einer Rela-
tivierung der vermeintlich ,,uniiberbriickbaren und unvereinba-
ren Gegensitze (Sankara) zwischen Vedanta und einem Kern-
gedankengut des Buddhismus — ,,der Leere®.

In Band II stellen wir die von uns verwendeten konkreten An-
sitze vor, die helfen konnen, sich mithilfe direkter Erfahrung
seinen eigenen Weg durch die vielfarbigen Facetten philoso-
phischer Konstruktionen zu bahnen.



Purna - die Fiille

Jenes (Absolute) ist Fiille,

Dieses (Relative) ist Fiille.

Die Fiille (das Relative) wurde aus der Fiille (des Absoluten) geboren.
‘Wenn man von der (absoluten) Fiille die Fiille (des Relativen) wegnimmt,
verbleibt unendliche Fiille.

Isa Upanishad

Die Isa-Upanishad der Veden beschreibt kurz und prignant das
wirkliche Wesen der ultimaten Realitét.

,,Purna — ,Fiille’, das Synonym fiir das hdchste, absolute Sein —
hélt damit als philosophischer Begriff zum ersten Mal Einzug.
Die hochste Realitit ist jenseits der begrenzten Reichweite des
menschlichen Geistes.

Die wahre Natur von purna ist jenseits weltlicher Erkenntnis.
Menschlicher Intellekt ist unfdhig sie wahrzunehmen. Was als
Fiille, purna, bekannt ist, dndert sich niemals. Diese perfekte
Fiille bleibt als unvergénglicher Zustand selbstleuchtender
Existenz, immer und {iberall als ungeteilte Einzigartigkeit des
Seins. Schopfung und deren Auflosung beruhen auf ihr.

Die hochste Realitit ist grundsitzlich ,.eines ohne ein zweites®,
in sich selbst existierend und unabhéngig. Sie ist immer ein ,,un-
verdnderliches (integrales) Ganzes®. Unveranderlich und form-
los, scheint sie sich gleichzeitig stdndig zu verdndern und eine
Form anzunehmen, eigenschaftslos und trotzdem mit allen Ei-
genschaften, fern und nah zugleich, alldurchdringend und
gleichzeitig transzendent. Alle Widerspriiche losen sich in ih-
rem Sein und allem das von ihr ausgeht auf. Sie hat auch das
Wesen allumfassender Fiille. Purna ist Form und gleichzeitig
formlos, es hat Attribute und ist attributlos zugleich, es ist nah
und zugleich fern, gleichzeitig immanent und transzendent,
nicht-dual und ungeteilt. Die Quelle und was sie hervorbringt,
bleiben ein und dasselbe. Was auch immer purna hinzugefiigt
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wird — die wahre Natur von purna éndert sich dadurch nicht.
Purna weist dementsprechend keine stufenweise Entwicklung
auf, die eine Entfaltung in der Zukunft erfahrt, die Gegenwart
passiert und wie ein Fluss in Richtung Vergangenheit flie3t —
das ist nicht purna. Aus diesem Grund ist es jenseits von Evo-
lution. (nach Gopinath Kaviraj, 2005)

»(purna) kann verglichen werden mit sunya (Zero), das Unend-
lichkeit in der Mathematik symbolisiert. Irgendeine Addition
hinzuzuaddieren dndert nichts daran, da sie unverindert unend-
lich bleibt. So ist die hochste Realitdt, Brahman, die integrale
Fiille, die aus ihrem sich selbst unterhaltenden unabhéngigen
Wesen resultiert .... Purnatva — das Konzept der Fiille — ist kon-
sistent mit der Philosophie des Non-Dualismus; es findet sich
daher als Leitprinzip in den metaphysischen Gedanken der
Schulen, die zur nicht-dualistischen Philosophie gehdren.*
(Deba Brata Sen Sharma, 2005).

Dieses nicht-dualistische Konzept ist nicht kompatibel mit du-
alistischen oder pluralistischen Sytemen wie Sankhya — der
Y oga-Philosophie — oder Nyaya-Vaisheshika.

Sankaras Non-Dualismus folgt dem Weg strikter Negation
(Neti — Neti: Nicht dies, nicht dies) und verneint die Existenz
von irgend etwas anderem als brahman, der einzigen Realitét
auf der transzendenten Ebene. Andere nicht-dualistische Schu-
len wie der kashmirische Shaivismus begriinden ihren nondua-
listischen Ansatz auf Affirmation und Integration. Sie erweitern
das Spektrum des Non-Dualismus, um die Vielfalt der Welt mit
einzubeziehen und sie dann in die Einheit der letzten Realitit zu
integrieren. Sie fassen also die letzte Realitét so auf, als driicke
sie sich simultan in zwei Formen aus — als alldurchdringende
kosmische und als transzendente Realitdt — alles auf einmal.
Ihre Betonung der Integration als das Kernprinzip dieses philo-
sophischen Denkens spiegelt sich in ihrem Konzept der ,,Fiille*
(purnatva), die das Wesen der letzten Realitdt konstituiert.
Diese Denkschulen sehen die Vielfalt der Welt als ebenso real
an wie die Einheit der transzendenten Realitdt. (nach Deba
Brata Sen Sharma, a.a.0.)



Koharenz und Synchronizitat — wie wir miteinander
und mit dem Ganzen verbunden sind

Zur Geschichte der Synchronizititsforschung

Es war der berilhmte Schweizer Psychiater Carl Gustav Jung,
der sich als erster ausfiihrlich mit synchronistischen Phéanome-
nen beschiftigte. Eines seiner seltsamsten Erlebnisse schildert
er in seinem Buch (C. G. Jung, 1990):

Das Problem der Synchronizitét hat mich schon lange be-
schéftigt, und zwar ernstlich seit der Mitte der zwanziger
Jahre, wo ich bei der Untersuchung der Phdnomene des
kollektiven Unbewussten immer wieder auf Zusam-
menhinge stieB, die ich nicht mehr als zufillige Gruppen-
bildung oder Haufung zu erkldren vermochte. Es handelte
sich ndmlich um ,,Koinzidenzen®, die sinngemif derart
verkniipft waren, dal} ihr ,,zufdlliges* Zusammentreffen
eine Unwahrscheinlichkeit darstellt, welche durch eine un-
ermeBliche GroBe ausgedriickt werden miiite. Ich erwihne
nur beispielsweise einen Fall aus meiner Beobachtung:
Eine junge Patientin hatte in einem entscheidenden Mo-
ment ihrer Behandlung einen Traum, in welchem sie einen
goldenen Skarabdus zum Geschenk erhielt. Ich saB,
wihrend sie mir den Traum erzédhlte, mit dem Riicken ge-
gen das geschlossene Fenster. Plotzlich horte ich hinter mir
ein Gerdusch, wie wenn etwas leise an das Fenster klopfte.
Ich drehte mich um und sah, daB ein fliegendes Insekt von
auBlen gegen das Fenster stieB. Ich 6ffnete das Fenster und
fing das Tier im Fluge. Es war die néchste Analogie zu ei-
nem goldenen Skarabdus, welche unsere Breiten aufzu-
bringen vermochten, ndmlich ein Scarabaeide (Blatthorn-
kéfer), Cetonia aurata, der gemeine Rosenkéfer, der sich
offenbar veranlasst gefiihlt hatte, entgegen seinen sonsti-
gen Gewohnheiten in ein dunkles Zimmer gerade in die-
sem Moment einzudringen. Ich muf3 schon sagen, dass mir
ein solcher Fall weder vorher noch nachher je vorge-



kommen, ebenso wie auch der damalige Traum der Patien-
tin ein Unikum in meiner Erfahrung geblieben ist.

Die Patientin war tief bewegt und weinte. Ihre Therapie nahm
dadurch eine andere, positive Wendung.

In Jung verfestigte sich der Eindruck, dass Zufalle einen tiefe-
ren Sinn haben konnten. Er definierte:

Ich gebrauche den allgemeinen Begriff der Synchronizitit
in dem speziellen Sinn von zeitlicher Koinzidenz zweier
oder mehrerer nicht kausal aufeinander bezogener Ereig-
nisse, welche von gleichem oder dhnlichem Sinngehalt
sind.

Synchronistische Ereignisse sind nicht wiederholbar, sondern
einzigartig, singuldr. Solche Ereignisse entziehen sich als klas-
sisch-wissenschaftlicher und experimenteller Untersuchung.
Denn fiir die gilt, dass das untersuchte Ereignis unter gleichen
Bedingungen bei Wiederholung (Replikation) zum selben Re-
sultat fiihrt. Daher fithren klassische Synchronizitéts-Experi-
mente bei Wiederholung dazu, dass sich der in Frage stehende
synchonistische Effekt ,,verkriimelt™, die Forscher sprechen von
einem ,,decline®. (Lucadou, Romer und Walach 2007)

Um dem Geheimnis synchronistischer Phédnomene auf die Spur
zu kommen, brauchen wir ,,ein anderes Denken®. Sponaneitit,
assoziative Einfille konnten ein Weg sein, den Dingen auf den
Grund zu gehen, da sie selber synchronistisch verschrankungs-
korreliert sind.

C. G. Jung und Wolfgang Pauli iiber
Synchronizitét

Der beriihmte Physiker und Nobelpreistriger Wolfgang Pauli
irritierte seine Kollegen dadurch, dass in seiner Ndhe infolge
seiner psychokinetischen Ausstrahlung wertvolle physikalische
Gerite zu Bruch gingen und Experimente versagten. Sein Kol-
lege von der Uni Hamburg, der Experimentalphysiker Otto



Stern, verbot Pauli deshalb in Sorge um die kostbaren Gerite
ausdriicklich, sein Institut aufzusuchen.

Wolfgang Pauli (li) C. G. Jung (re) (Quelle IPPM)

Einmal saB3 Pauli am Fenster eines Cafés und griibelte, dabei
spielten seine emotionalen Probleme und die Farbe rot eine
Rolle. Er starrte ldngere Zeit gebannt auf ein Auto direkt vor
dem Caf¢, das dann plotzlich Feuer fing und abbrannte. Pauli
selber hat an seinen Effekt durchaus geglaubt. Er spiirte das Un-
heil bereits vorher als unangenehme Spannung, und wenn dann
tatsidchlich das erahnte Missgeschick — einen anderen! — traf,
fiihlte er sich merkwiirdig befreit und erleichtert. Man kann den
,,Pauli-Effekt* durchaus als synchronistische Erscheinung, wie
sie Jung beschreibt, auffassen. (Enz, 1995)

Pauli galt unter seinen Kollegen als Genie — teils nannten sie ihn
auch wegen seines messerscharfen Intellekts den schrecklichen
Pauli, weil er ihre Hypothesen manchmal krass durchkreuzte.
Mit Frauen hatte er so seine Probleme, weshalb er sich an Jung
wandte, um sich in Therapie zu begeben. Der vermittelte ihn an
eine seiner Therapeutinnen.

6



Beide tauschten sich iiber viele Jahre zum Phdnomen der Syn-
chronizitit aus. Fiir Jung waren das — wie bereits gesagt — sich
zeitlich oder rdumlich zusammen ereignende Phénomene, die
nicht kausal zu erkliren sind, aber einen sinnvollen Zusammen-
hang aufweisen. Synchronizitit war fiir beide ein naturimma-
nentes Organisationsprinzip, das auf Sinnhaftigkeit und Teleo-
logie (Zielgerichtetheit) verwies. Es verband Geist und Materie
in der Weise miteinander, dass weder Geist aus Materie noch
Materie aus Geist ableitbar ist. (Ewald, 2010)

Im Laufe der Jahrzehnte riickte die nichtlokale Verschrinkung
von Quantenzustinden stirker in den Fokus der Quantenphysi-
ker. Zwei Materieteilchen gehen eine so enge Verbindung ein,
dass sie die Verschrdinkung behalten, egal, wie weit sie vonei-
nander entfernt sind. Sie driickt sich darin aus, dass eine Ande-
rung des Quantenzustandes des einen, unmittelbar und schneller
als mit Lichtgeschwindigkeit, eine entsprechende Verdnderung
beim anderen Teilchen nach sich zieht. Das wiederum wider-
spricht der Relativitétstheorie, nach der nichts schneller als
Licht sein kann, weshalb Einstein es eine ,,spukhafte Fernwir-
kung® nannte, die ihm unheimlich war.

Diese Quantenverschriankung kann als kleinste Einheit der Syn-
chronizitdt angesehen werden. Wir gehen im Kapitel ,,Quan-
tenmechanik und Bewusstsein — David Bohm* noch einmal
ausfiihrlicher auf die Quantenverschréankung ein.

Ein telepathisches Experiment zeigt Entsprechungen auf der
psychologischen Ebene:

Zwei Versuchspersonen, Jack und Jill, sitzen in getrennten,
schalldichten und elektronisch abgeschirmten Rdumen vor
je einem Bildschirm. Aus zwei Stapeln mit drei gleichen
Bildern wird mit Hilfe eines Zufallsverfahrens je ein Bild
ausgewdhlt und das eine Jack, das andere Jill auf den Bild-
schirm geleitet, so dass sie die Bilder gleichzeitig betrach-
ten. Sie entscheiden beide, ob sie das gleiche Bild sehen
wie der andere oder ob sie verschiedene Bilder vor sich ha-
ben, und signalisieren ihre Entscheidung an ein



Registriergerit. Der Versuch wird etwa 1000 Mal wieder-
holt. Ergebnis: Zwar antworten — der Zufallswahrschein-
lichkeit gemél, Jack und Jill je in 50% der Versuche mit
»ja“, in 50 % mit ,,nein. In den Fillen aber, in denen sie
das gleiche Bild vor sich haben, stimmen ihre Antworten
zu 77% iiberein, wihrend es nach dem Zufallsprinzip
ebenso 50 % sein miissten.

Das ist eine psychologische Verschrinkung und deutet auf ein
synchronistisches Ereignis hin. (nach Ewald, a. a. O.)

Verschrinkung und Synchronizitdt sind Begriffe einer neuen
Denkweise, die iiber das bisherige Wirklichkeitsverstandnis
hinausgeht.

Die nichtkausale Korrelation, wie sie in der Verschrin-
kung erscheint, ist ein methodisch und experimentell fass-
barer Teil dieser Wirklichkeit. Pauli und Jung sahen in der
Synchronizitit einen Universalbaustein dieser neuen Wirk-
lichkeit und suchten ihn an Beispielen zu konkretisieren.
Ihnen war auch schon die groe Spannweite bewusst zwi-
schen Synchronizitdt mit naturgesetzlich-allgemeinen Zii-
gen und den gestalthaft-einmaligen Formen der Synchro-
nizitét, wie sie sich vor allem in spontanen Erlebnissen nie-
derschlagen. (Ewald, a.a. O.)

Man spricht bei wechselseitiger Verbundenheit von verschiede-
nen Teilen eines Ganzen auch von ,,Kohérenz®. Sie spiegelt sich
in den Korrelationen zwischen den Teilen wider. Das Konzept
der Verschriankung, demzufolge eine Voraussage nicht-lokaler
und instantaner Effekte zwischen subatomaren Teilchen mdg-
lich ist, ganz gleich, wie weit sie voneinander entfernt sind,
kann daher auch als Quantenkohdrenz bezeichnet werden.
Walach und Rémer (2011) bezeichnen das im Rahmen der von
ihnen entwickelten Vereinheitlichten Quantentheorie und der
Verallgemeinerten Nicht-Lokalitit als ,.generalisierte Ver-
schrinkung*. Kohirenz beruht unter anderem auf nicht-lokalen
Verschriankungskorrelationen, also nicht-kausalen Beziehun-
gen. Das bedeutet, dass Verschrinkungszusammenhénge
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(Korrelationen) nicht auf eine Signaliibertragung zwischen den
beobachteten Merkmalen zuriickgefiihrt werden konnen. ,,Zu-
fall* ist meist der landlaufig benutzte Begriff fiir solche Ereig-
nisse —siehe dazu die Beispicle aus der Realitét psychologischer
Praxis im nichsten Kapitel. Kohédrenz und Korrelation sind for-
male Merkmale der Sinnhaftigkeit synchronistischer Zufélle.

Wir finden Kohérenz auf verschiedenen Ebenen: Auf zellulérer,
physiologischer, psychologischer, sozialer, wirtschaftlicher, na-
tionaler Ebene usw. Gemal vereinheitlichter Quantentheorie
konnen daher analoge Strukturen fiir die Beschreibung von ver-
schriankten Phinomenen in unterschiedlichen Disziplinen (Bio-
logie, Psychologie, Chemie ...) angewandt werden.

Verschriankungskorrelationen kénnen nur zwischen ,,parado-
xen®, miteinander unvereinbaren (inkompatiblen, komplemen-
tdren) Merkmalen bestehen. Dies konnen Korrelationen zwi-
schen Teilen eines Systems, aber auch zwischen Teil und Gan-
zem sein.

Global Lokal Bereich

Barmherzigkeit Recht Gesetz

Einheit Trennung Entwicklung

Ganzheit Teil Systemtheorie

Gemeinschaft Individuum Gesellschaft, Sys-
tembeschreibung

Ruhe Aktivitét Meditation

,,.Mutter Natur Konkrete Umwelt Natur

(Magna Mater)

Tabelle 1: Mogliche und vorgeschlagene Beispiele fiir komple-
mentére Beziehungen auBerhalb der Physik (Ausschnitt nach
Walach und Romer, s. Text)

Wir schlagen vor, Verschrankungskorrelationen psychologisch
im iibertragenen Sinne als den ,,Herzensaspekt in dem Spiel



zwischen Kopf und Herz aufzufassen, deren Unvereinbarkeit
Bestandteil des Erlebens eines jeden ist. Dem Intellekt sind
,unterscheidung, Analyse, Trennung, Aufspaltung, Kontrast,
Kompliziertheit®, dem Herzensaspekt ,,Vereinheitlichung, Ein-
heit, Einswerdung, Ein-Fachheit, Versohnung der Gegensétze*
zuzuordnen.

Wolfgang Pauli meinte in einer Arbeit {iber Kepler ,,Es wire am
meisten befriedigend, wenn sich Physis und Psyche als komple-
mentére Aspekte derselben Wirklichkeit auffassen liessen.*
Diese bewusstseinstranszendente zeitlose Einheit hinter der
Welt der Vielheit hat Jung, in Anlehnung an den Begriff der ,,ei-
nen Welt*“ des Alchemisten Gerhard Dorn (um 1600), als unus
mundus bezeichnet. Damit wére der Dualismus von Psyche und
Materie aufgehoben in einem umfassenden Dritten. (Primas, a.
a.0.)

Nach Primas (1995) ist die Spaltung der einen primordialen
Welt unvermeidlich, da ohne diese Diskrimination (Unter-
“Scheidung®) keine Erkenntnis stattfinden kann.

Es ist in Wirklichkeit keine gespaltene Welt, denn dem ge-
einten Menschen steht ein ,,unus mundus* gegeniiber. Er
muss diese eine Welt spalten, um sie erkennen zu konnen,
ohne dabei zu vergessen, dass das, was er spaltet, immer
die eine Welt ist, und dass die Spaltung ein Praejudiz des
Bewusstseins ist. .... (zum Begriff des unus mundus:) Wir
haben ... allen Grund anzunehmen, dass es nur eine Welt
[gibt], in der Psyche und Materie ein und dieselbe Sache
sind, die wir zum Zweck der Erkenntnis diskriminieren. (C.
G. Jung, zitiert nach Primas, 1995)

Primas resumiert: ,,.Die primordiale Realitiit ist ungeteilt, wir
haben sie zu teilen.” (Primas, a. a. O.)

Jung und Pauli fiihrten {iber Jahrzehnte einen Briefwechsel, in
dem sie den Hintergriinden synchronistischer Phdnomene auf
die Spur zu kommen versuchten. Anders als Freud erkannte
Jung, dass das Unbewusste nicht nur aus Verdriangtem besteht
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und dass es mehrere Ebenen enthilt. Auf den tieferen Ebenen
stoBBen wir auf ein Unbewusstes der Familie, dann der grofleren
Gruppe, des Volkes, der Kulturgemeinschaft — zum Beispiel der
Menschen des Abendlandes. Noch darunter liegt die Ebene des
Kollektiven Unbewussten, der Grundstruktur der menschlichen
Seele. Von dieser Tiefenschicht meinte Jung, dass wir letztlich
nicht wiissten, wie weit sie reicht. Sie verbindet die Menschen
untereinander, aber auch den einzelnen mit der Umwelt.

Diese spezielle Psyche verhilt sich so, als wire sie eine
und nicht, als wire sie in viele individuelle Seelen aufge-
spalten. Sie ist nicht-personlich. (Ich bezeichne sie als ,,0b-
jektive Psyche.) Sie ist liberall und zu allen Zeiten die-
selbe ...... Da die ,,objektive Psyche* nicht auf die Person
begrenzt ist, wird sie auch nicht durch den Korper be-
grenzt. Sie manifestiert sich daher nicht nur im Menschen,
sondern gleichzeitig in Tieren und sogar in physikalischen
Gegebenheiten ... Diese letzteren Phianomene bezeichne
ich als die Synchronizitit archetypischer Ereignisse. Zum
Beispiel gehe ich mit einer Patientin im Wald spazieren.
Sie erzihlt mir den ersten Traum ihres Lebens, der einen
unausloschlichen Eindruck auf sie machte. Sie hatte einen
Geisterfuchs gesehen, der die Treppe in ihrem Elternhaus
herunterlief. In diesem Augenblick kommt, keine vierzig
Meter von uns entfernt, ein wirklicher Fuchs unter den
Béaumen hervor und lduft ein paar Minuten lang ruhig den
Weg vor uns her. Das Tier verhilt sich so, als wire es der
Partner in der menschlichen Situation. (C. G. Jung, zitiert
nach Wertenschlag-Birkhduser, 1995)

Durch Beobachtungen von Synchronizititen, d.h. sinnvollem
Zusammentreffen von inneren Wahrnehmungen mit &usseren
Ereignissen kam Jung spéter zur seiner Annahme, dass das kol-
lektive Unbewusste jenseits der Unterscheidung von Psyche
und Materie eine Einheit bilde. Nach Jung enthilt das Kollek-
tive Unbewusste den Erfahrungsschatz der gesamten Mensch-
heitsgeschichte und hat eine aufbauende, ordnende Funktion.
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Jung und Pauli bezeichneten diese Ebene urspriinglich als den
,2Anordner®.

Jungs Archetypen als solche ,,Anordner sind unanschauliche
Strukturen und Erfahrungsmdglichkeiten, die sich als symboli-
sche Bilder manifestieren. Die bekanntesten sind Anima und
Animus, tiefer liegend als die den Archetypen iibergeordnete
Ebene ist das SELBST als ordnendes Prinzip.

Atmanspacher (2012) spricht von Dual-Aspekt-Monismus (Mo-
nismus = ein einziges Grundprinzip fiir alle Phéinomene) bei
Pauli und Jung. Er verbindet einen ontischen (seinsméfigen)
Monismus, der durch eine psychophysisch neutrale Hintergrun-
drealitdt gespiegelt wird, mit einem epistemischen (erkenntnis-
bezogenen) Dualismus des Mentalen und des Physischen. Geist
und Materie erscheinen bei Pauli und Jung als komplementdre
Aspekte: Miteinander unvereinbar, aber beide notwendig, um
die Ganzheit des Geist-Materie-Systems erschopfend zu be-
schreiben. Pauli schreibt an Jung:

»Am befriedigendsten wire es, wenn Physis und Psyche
als komplementére Aspekte ein und derselben Realitét auf-
gefasst werden konnten.* (nach Atmanspacher, a. a. O.)

Jung prégte dafiir den Begriff des unus mundus — eine Welt.

Zweifellos beruht die Idee von unus mundus auf der An-
nahme, dass die Vielheit der empirischen Welt auf einer
zugrundeliegenden Einheit beruht, und dass nicht zwei
oder mehr grundsitzlich verschiedene Welten nebeneinan-
der existieren oder miteinander vermischt sind. (Jung, nach
Atmanspacher, a. a. O.)

Ganz analog hat Bernard d’Espagnat (2006) den Begriff des Re-
alen eingefiihrt, einer unabhéngigen urspriinglichen Realitét
jenseits des Mentalen und Materiellen — also weder mental noch
materiell. Sie ist ,,verschleiert” und direkter empirischer Erfah-
rung nicht zugénglich.
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Nach der Konzeption der verschleierten Realitét liegt das Reale
vor der Spaltung von Geist und Materie. Dieser Ausdruck be-
zieht sich natiirlich auf die Koemergenz ... von Bewusstsein und
empirischer Realitdt (Emergenz — das Entstehen neuer Eigen-
schaften / Strukturen eines Systems infolge des Zusammen-
spiels seiner Elemente).

Jung setzt unus mundus in Beziehung zur inneren Einheit des
individuellen Selbst.

Das erinnert stark an die Nicht-Zweiheitsphilosophie des auf
dem indischen Subkontinent seit Jahrtausenden {iberlieferten
Advaita Vedanta (A-Dvaita = Nicht-Zweiheit), in dem Atman
der ,,Seelenfunke* des SELBST im einzelnen Menschen und
brahman das Insgesamt des zugrundeliegenden Absoluten (Be-
wusstseins) ist — Atman und brahman sind nicht getrennt.

Die innerpsychische Zergliederung wird durch eine zer-
gliederte Weltsicht ersetzt, was unvermeidlich ist, weil
ohne diese Unterscheidung keine bewusste Erkenntnis
moglich wire. In Wirklichkeit gibt es jedoch keine sezierte
Welt: Fiir ein vereintes Individuum gibt es einen ,,unus
mundus®. Er muss diese eine Welt unterscheiden, um sie
begreifen zu konnen, aber er darf nicht vergessen, dass das,
was er unterscheidet (analytisch spaltet / trennt), immer die
eine Welt ist, und die Unterscheidung ist eine Vorausset-
zung fiir das Bewusstsein. (Jung an Pauli, nach Atmanspa-
cher, a. a. O.).

Die Teilung des unus mundus fithrt zu nicht-lokalen Korrelati-
onen und Kohidrenzen zwischen den nun entstandenen Einzel-
bereichen, die von der urspriinglichen Ganzheit zeugen.

Welche Bedingungen miissen Synchronistische Ereignisse nun
erfiillen ?

1. Ein Paar von synchronen Ereignissen umfasst eine
innerlich gedachte und eine duferlich wahrgenom-
mene Komponente.
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2. Eine kausale Beziehung zwischen den Ereignissen
ist absurd bzw. undenkbar.

3. Die Ereignisse korrespondieren miteinander durch
eine gemeinsame Bedeutung (,,Sinn‘), meist symbo-
lisch ausgedriickt.

Pauli sprach von einer akausalen Ordnung und betrachtete Syn-
chronizitit als teleologisch ausgerichtete Finalitdt (zielgerich-
teten Prozess) einer akausalen Ordnung, der nicht absichtlich
erzeugt werden kann. Synchronistische Phdnomene koénnen
nicht gesetzmédBig erfasst werden, da sie nicht reproduzierbar
sind. Sie sind daher mit den vertrauten wissenschaftlichen
Denkweisen aristotelischer - newtonscher Denktradition nicht
zu verstehen oder erkldren: Wir brauchen dafiir eine Offenheit
fiir neue Denkweisen und Wahrnehmungen !

Das freie Assoziieren Freuds entzog sich bewusst dem Nach-
denken und Griibeln und Spontaneitit ist eher geeignet, zu einer
Erkenntnis zu fithren als systematische Analyse, bei der sich die
gesuchten Phianomene eher ,,verkriimeln®,

Wir werden uns im Kapitel Quantenmechanik und Bewusstsein
ausfiihrlicher mit den geheimnisvollen Hintergiinden und Ge-
setzmaBigkeiten synchronistischer Ereignisse beschiftigen.

Synchronizitit und Spontanheilung in der Psychotherapie

1. Fallbericht zur Synchronizitét
Bericht Therapeut/in

Die achtundzwanzigjéhrige Patientin sucht mich auf wegen
»aggressivem Genervt-Sein®, hdufigem Weinen, Albtrdumen
mit Wolfen, ruhelos, bis zum Erschopfungszustand und Zusam-
menbruch seit Monaten ,,durchgepowert™. Sie arbeitet in einem
Krankenhaus auf der XXXXX-Station. Es gibt Probleme mit
dem stationsfiihrenden Arzt — auch bereits von einigen Kolle-
ginnen der Krankenhausleitung gemeldet.
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Der Arzt ist zwar kompetent, jedoch ,un-menschlich®.
Schmerzleidende Patienten iiberldsst er den diensthabenden
Schwestern auf der Station, die dann selber die Analgesie in die
Hand nehmen. Die Patientin kann das ,,nicht aushalten®. Sie ist
zudem perfektionistisch, steht stets unter Druck und hohem mo-
ralischen Anspruch an sich selbst.

Therapieziel: Stabil werden, sie ,,habe den falschen Weg einge-
schlagen®, mochte den richtigen beruflichen Weg finden.
Mochte Lernen, Grenzen zu setzen.

Diagnosen: schwere Belastungsreaktion; Depression; Zwangs-
gedanken, Griibelzwang

Sie hat das Autogene Training gelernt und praktiziert es regel-
méBig, schldft meist dabei ein. Wenn sie mit ihrem Chef nichts
zu tun hat, geht es ihr gut und sie ist unternehmungslustig, teils
auch iiberaktiviert.

Der Hausarzt schiebt die weitere Krankschreibung auf den hin-
zugezogenen Neurologen, der ihr nach einem depressiven Ab-
sturz mit Weinanfallen prompt Tavor verschreibt.

Sie nimmt sich einen Anwalt, um ihre Chancen, gegen den
Oberarzt vorzugehen, auszuloten; Gespriche mit der Mitarbei-
tervertretung, der Stations- und Pflegedienstleitung fruchten
nicht, helfen nicht weiter. hr wird ein Stationswechsel angebo-
ten, allerdings nur unter neuem befristetem Arbeitsvertrag ...
der derzeitige ist unbefristet.

2 Monate nach Therapiebeginn: Wir iiberlegen berufliche Al-
ternativen: Optikerin, Lehrerin fiir Pflegeberufe, u. a. Sie kiim-
mert sich um Fortbildung und andere Jobs, bedient weiter ihre
Pflichten auf der Station.

Zwischendurch wird krisenhafte Partnerschaft zum Thema und
es kommt zur Trennung, dann zum neuen Partner — das riickt in
den Vordergrund der Therapie.

8 Monate nach Therapiebeginn: Schlieflich hort sie im Kran-
kenhaus auf und findet in einiger Entfernung eine Stelle in einer
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Institution zur Betreuung von Schwerbehinderten. Die Arbeit
ist vollig anders als im Krankenhaus, die Kranken brauchen ein-
fach nur ,,beschéftigt zu werden®, was vergleichsweise zum vo-
rigen Job recht einfach fallt. Mit dem dort vorhandenen einge-
spielten Team kommt sie anfangs gut zurecht, fiihlt sich da
wohl.

Da das AT nicht ausreichte und sie von anderen Patienten Gutes
gehort hat, lernte sie vedische Meditation (TMi).

Eine Zeit lang arbeiten wir in Retrospektive (Kindheit, Eltern,
Geschwister etc), wo einige begleitende Themen aufzuarbeiten
sind.

Die neue Partnerschaft wird nach drei Monaten beendet. Wir
beginnen mit korperpsychotherapeutischer Arbeit (Bioenerge-
tik sensu LOWEN). Die Patientin nabelt sich von den Eltern
und einem drogenproblematischen Bruder ab.

14 Monate nach Therapiebeginn: Die neue Arbeitsstelle wird
zum Problem — eine Hélfte der Mitarbeiter mag sie, die andere
gerade nicht und beginnt, sie zu mobben. Der Arbeitsvertrag
lauft aus, die Probezeit ist voriiber.

Als berufliche Moglichkeiten diskutieren wir: Konditorin, Biih-
nenbildnerin, Wellness- und SPA — Trainerin, Lehrerin im Ge-
sundheitsbereich; sie befiirchtet, durch ambulante Jobs wie
Physiotherapeutin, Augenklinik, Schmerzpraxis wieder in die
Gefahr der Uberforderung zu kommen. Nach wie vor Probleme,
sich fiir eine Richtung zu entscheiden. Die berufliche Orientie-
rung wandert nun in Richtung Kunst, Blumen, Malen. Von den
Helferberufen entfernt sie sich langsam, wegen der Gefahr der
Uberforderung angesichts ihrer ,,Ubergewissenhaftigkeit, ih-
res Perfektionismus und der dann folgenden zwangsbetonten
Anspannung und Verantwortungsiiberforderung.

Sie erkennt, dass sie sich gerne in Typen verliebt, die an ihr
rummeckern. An netten Typen hat sie kein Interesse, die sind
ihr langweilig. Es gibt bald wieder einen neuen Partner, einen
,.netten und passenden.
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20 Monate nach Therapiebeginn: Sie erhilt eine neue Stelle in
der ambulanten Pflege, hat dann spéter die Aussicht als ,, Wund-
manager™ arbeiten zu konnen. Eine neue Ausbildung kann sie
nicht planen, die Arbeitsagentur gewéhrt ihr keine Umschulung
mehr, da sie bereits zwei volle Ausbildungen (Diétassistentin,
Krankenschwester) hat.

Nach weiteren fiinf Wochen hoffnungslos tliberfordert in der
ambulanten Pflege — Wechselschicht und schlechte Bezahlung.
Sie mochte versuchen, sich durchzubeifen, sonst ist der ndchste
Berufswechsel bereits wieder vorprogrammiert.

Therapie-Ende nach Absolvierung von inzwischen 60 Sitzungs-
stunden. —

26 Monate nach erstem Therapiebeginn, ein halbes Jahr nach
letztem Therapieende — kehrt die Patientin verzweifelt in die
Praxis zuriick, eine erneute Therapieverlingerung ist notig.
Prinzipiell unverénderte Situation: Aufgrund ihrer pflichtbeses-
sen-perfektionistischen Berufsausiibung im Gesundheitsbe-
reich standig liberfordert und iiber ihre Grenzen hinausgehend.
Ich sage ihr gleich zu Beginn dieses Therapieabschnittes, dass
ich nach all dieser Zeit (iiber zwei Jahre !) und durchgefiihrten
Therapie (hier konnte bei weitem nicht alles aufgefiihrt werden)
selbst nicht weill, was wir sinnvollerweise noch machen kon-
nen. Sie sei jedoch willkommen, kenne ja die Praxisabldufe und
Angebote, konne sich dort gerne wieder eingliedern. Und erneut
leben wir ,,von der Hoffnung". Fiir die Losung des beruflichen
wauf dem Schlauch Stehens® braucht es einen ,,deus ex ma-
china®. Eine offene Situation.

Sie arbeitet immer noch in der ambulanten Pflege bei der Cari-
tas: ,hart”, ,brutal”, Patientin ist vollig erschopft. Zu wenig
Schlaf, nicht einmal mehr Zeit fiir die tégliche Meditation. Zu-
letzt ,,Dienst 19 Tage am Stiick®. Kaum Freizeit. Keine Treffen
mit Freunden mehr moglich. Zustand ist weinerlich, ,,fertig®. Im
Unterschied zur bisherigen Therapie viel Angst. Krankschrei-
bung, da die Belastung seit zwei Wochen tiber die subjektive
Grenze hinaus ging. Mit ihrer au-Schreibung machte der Freund
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Schluss, obwohl er sie ,,noch sehr liebt“ — jedoch habe ihre
Liebe ihn schlicht ,,erdriickt®.

Symptome nun Angst, die ihr die Luft nimmt, Ubelkeit nach
dem Essen, Zukunftsangst — sie muss ihre Wohnung raumen.

28 Monate nach erstem Therapiebeginn: Eine Reha / berufliche
Reha steht im Raum. Jobwechsel zu einem kreativen Job wie z.
B. Floristin wird angedacht. Ich berichte von einigen Patientin-
nen aus diesem Beruf — liberfordert, da bis spét nachts Gestecke
binden. Darauf versucht sie erstmal, eine andere Schichtvertei-
lung mit den Kollegen zu erreichen — maximal 3 Tage Doppel-
schicht (dabei gibt’s maximal 6 Std. Schlaf / bzw. Pause... also
Schlafmangel). Das versucht sie 5 Tage lang und es funktioniert
nicht. Hoher Krankenstand auf der Arbeitsstelle. Sie beantragt
bei der Arbeitsagentur eine berufliche Rehabilitation. Sie liber-
legt, zusdtzlich an einer ,,Angst-Selbsthilfegruppe* auBlerhalb
der Praxis teilzunehmen.

Hamsterrad im Kopf, alte Hianseleien — ,,dick-klein-hdsslich* —
aus der Schule kommen in der Meditation wieder hoch und be-
ginnen sich aufzuldsen.

Sie gibt ihre Wohnung auf und zieht mit einer Freundin zusam-
men. Der VDK — groBter Sozialverband Deutschlands — berét
sie und empfiehlt ihr, weder mit der Krankenkasse noch mit der
Arbeitsagentur offen zu reden, statt dessen einen GdB (Grad der
Behinderung) zu etablieren — mit ihren nun 31 Jahren !

Sie macht 2 Praktika — Internetfirma und Zahnlabor. In der Ar-
beitsagentur ,,hdngt sie im Schacht — keine Reaktion auf An-
rufe.

29 Monate nach erstem Therapiebeginn, 5 Monate nach Wie-
deraufnahme der Psychotherapie:

Ihre Hausérztin ist bereit, sie bis zum Jahresende (das ist noch
sechs Monate hin) krank zu schreiben.

Sie gesellt sich wieder dem Kreis der MitpatientInnen hinzu, da
sind einige neue dabei. Wie iiblich bringt sie sich ein, erzdhlt
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von ihrer zweijdhrigen therapeutischen Odyssee und der
Schwierigkeit, aus den Gesundheitsberufen herauszukommen
und ein passendes Berufsfeld fiir sich zu finden.

Nach wenigen Minuten schlief3t sie und nach kurzer Pause fragt
ein junger, ihr bisher unbekannter Mitpatient: Was wdre denn
mit Gold-Verkauf ? Die Patientin reagiert verdutzt. Wie bitte?
Er sagt, wir sind ein junges Team und verkaufen Edelmetalle
online. Wir schaffen das nicht mehr, es wird zuviel fiir uns und
wir suchen einen neuen Mitarbeiter. Ob sie nicht Lust hdtte ?
Sie konne sich das doch einfach mal ein paar Tage vor Ort an-
sehen und schauen, ob es was fiir die ist.

So geschah es, es gefiel beiden Seiten und sie erhielt nach Riick-
kehr von der Reha einen Arbeitsvertrag mit der Option, spdter
eine Ausbildung zur Biirokauffrau zu machen.

Es erfolgten in groBerem Abstand wenige abschlieBende Ein-
zelgespriche, jedoch keine weitere Therapie mehr.

34 Monate nach erstem Therapiebeginn, 10 Monate nach Be-
ginn des letzten Therapieabschnittes war die Patientin symp-

tomfrei und stabil und wir konnten die Therapie mit gutem Ge-
fiihl beenden.

Jahre spiter horte ich tiber Dritte, dass es ihr gut gehe, sie mit
ihrem Beruf gut zurecht kommt und eine stabil funktionierende
Partnerschatft fiihrt.

Dieser Fall liegt mehr als ein Jahrzehnt zuriick, ich nehme nun
Kontakt zu ihr auf, muss zunidchst Adresse und Telefonnummer
herausfinden.

Eigenbericht der Patientin:

,Damals habe ich auf einer XXXXX-Station gearbeitet. Der
Oberarzt hat seine Patienten wie Versuchsobjekte behandelt.
Nach meiner Wiedereingliederung gab es Supervisionen mit al-
len Stationen, die mit dem Oberarzt zu tun hatten. Viele andere
litten auch sehr unter seiner kalten Art. Alle Situationen, die
fragwiirdig oder unmenschlich waren, wurden ab sofort
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schriftlich in einem dafiir vorgesehenen Buch niedergeschrie-
ben. Das ging dann an die Geschiftsfithrung, die den Facharzt
damit konfrontierte und ihm empfahl sich wegzubewerben.

Soweit ich es erfahren habe, war der Facharzt dariiber sehr er-
schrocken. Scheinbar war ihm nicht bewusst, wie er sich ver-
hielt. Er soll eine Therapie gemacht habenundin YYYYYYYY
ein netter Arzt geworden sein.

Der Hausarzt hatte mir das Medikament (Paroxetin) damals ver-
schrieben. Ich hatte es jedoch nie genommen.

Uber die TM hatte ich damals noch nichts gehért. Ich hatte mich
zunidchst im Internet informiert und ziemlich schlimme Dinge
dariiber gelesen. Darum wollte ich es anfangs nicht lernen. Auf
Deine Empfehlung hin habe ich mich dennoch dafiir entschie-
den und es nie bereut.

In der Firma mit dem Goldhandel war ich nur ca. ein halbes
Jahr. Die wirtschaftliche Situation verschlechterte sich und
nach und nach wurden alle Mitarbeiter aul3er einem entlassen.
Nach weiteren drei Jahren war er komplett geschlossen.

Danach arbeitete ich drei Jahre in einer Steuerkanzlei am Emp-
fang, wo ich mich zunehmend einarbeitete und spéter einen
GroBteil der Korrespondenzen sowie die Fristen- und Termin-
verwaltung iibernahm. Weil es nicht um Menschen ging, fiel es
mir leichter, mich abzugrenzen.

2013 heiratete ich meinen heutigen Ehemann. Es handelt sich
dabei um den Mann, der mich zu Beginn des zweiten Therapie-
anlaufes zunéchst verlassen hatte. Die Situation mit einer mog-
lichen psychischen Erkrankung hatte ihm zunichst Angst ge-
macht. Nachdem er aber merkte, dass sich das wesentliche
dadurch nicht verénderte, gab er uns eine neue Chance.

Mittlerweile haben wir eine siifie fiinfjdhrige Tochter. Aus fi-
nanziellen Griinden arbeite ich wieder zu 35% in der ambulan-
ten Pflege. Dabei fiihre ich das bei Dir erlernte immer wieder
durch z.B. das akzeptierende (Korper-)Fiihlen / wahrnehmen,
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ich achte auf meine Warnsignale und setzte klare Grenzen,
wenn es mir zu viel wird. Ich gestatte mir bewusst Fehler — um
das zu iiben — nichts, was anderen schadet. AuBerdem sorge ich
fiir ausreichend Schlaf. In dem Team dort komme ich sehr gut
zurecht.

Je nach Bedarf erh6he ich die Meditation, die ich sicherlich
nicht so regelméBig durchfiihre, wie es sein sollte. Durch sie
habe ich gelernt, wirklich “abzuschalten, d.h. alle Gedanken
loszulassen. Ich habe gelernt, meine Gefiihle und mich anzu-
nehmen, nicht zu unterdriicken. Es gibt einzelne Tage, an denen
ich scheinbar grundlos traurig bin oder kleinere Angstschiibe
bekomme. Aber ich habe keine Angst mehr davor. Ich erlebe
diese Gefiihle bewusst, empfinde das auch nicht als negativ.
Wenn ich weinen muss, tue ich das, denn danach geht es mir
wieder besser.

Die Zeit der Therapie und des Umbruchs war hart, aber es hat
sich gelohnt. Sicher hétte ich sonst vieles nicht gelernt und nie-
mals eine so ausgeglichene, gleichberechtigte Beziehung zu
meinem Partner aufbauen konnen. Ich hétte meine Grenzen und
Moglichkeiten weiter falsch eingeschétzt und einfach nur funk-
tioniert anstatt zu leben.

Dafiir wollte ich mich auch schon lange bei Dir bedanken. Aber
es lag eine so lange Zeit dazwischen, dass ich gedacht habe, Du
héttest mich langst vergessen.

Vielleicht kommt irgendwann wieder so eine schwere Phase.
Dann weiB3 ich aber was ich tun kann.

Ich hoffe, dass ich damit zu dieser Studie beitragen konnte. Falls
Du noch etwas anderes brauchst, kannst Du es gerne sagen oder
schreiben.*
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2. Fallbericht zur Synchronizitét
Bericht Therapeut/in

Die Patientin — Ingenieurin einer behordlichen Priif- und Kon-
trollstelle — suchte mich zum ersten Mal am im Herbst 2012 auf.
Sie klagte iiber Uberforderung, Schlafprobleme (einschlafen
und durchschlafen). Der ,,Motor liefe nicht mehr®, sie sei ,,her-
untergekommen®. Sie flihlte sich angespannt, nervos und litt
unter Selbstzweifeln und mangelndem Selbstbewusstsein. Seit
iiber einem Jahr leide sie unter Erschopfung, habe Weinatta-
cken.

Als Therapieziel bezeichnete sie, ,,besser mit Stress umzuge-
hen®, ,,eher den Punkt erkennen, an dem sie sich zuriicknehmen
miisse*.

Eine Symptomcheckliste ergibt: Einen Maximalwert in Zwang,
deutlich erhohte Werte in Depression und Angst und leicht er-
hohte Werte in Aggression und Paranoid (Argwohn, Miss-
trauen).

Diagnosen: Depression mit Psychosomatik; akute Belastungs-
reaktion; weitere psychosomatische Storungen; Schlafstdrung

Nach lédngerer Krankschreibung hatte sie soeben mit der Wie-
dereingliederung begonnen, deren Abbruch ich angesichts ihres
Zustandes mit Anfillen von Weinen empfahl. Die Patientin
klagte, ihr Wiinsche wiirden von Kollegen und Vorgesetzten
nicht beriicksichtigt.

Sie zweifelt sehr an der Fortfiihrung ihrer Arbeit an derselben
Arbeitsstelle, sieht auch die Notwendigkeit, etwas verdndern zu
miissen Davor hat sie jedoch groBe Angste, denn die bisherige
Stelle bietet ihr Sicherheit und sie sieht keine Alternativen fiir
sich in ihrer Behorde. Sicherheitshalber macht sie eine ldnger-
fristige private Fortbildung, um sich héher zu qualifizieren.

Zu Beginn der Therapie empfehle ich der Patientin, regelméBig
Sport zu treiben. Zusitzlich bitte ich sie, sich einmal iiber Me-
ditation zu informieren (vedische Meditation, identisch mit
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Transzendentaler Meditation, jedoch unabhéngig von der TM-
Organisation). Die Patientin entschliet sich, die Meditation zu
lernen. Die Patientin setzt beides zuverldssig um: Sport dreimal
wochentlich eine knappe Stunde, Meditation téglich morgens
und abends zu je 25 Minuten. Wenige Wochen spéter hat sie
keine Probleme mehr mit dem Schlafen.

Die als notwendig erkannte berufliche Verdnderung ,,mochte
sie auf sich zukommen lassen®, bemiiht sich jedoch nicht son-
derlich aktiv darum. Sie sieht ein, dass sie ihr Verhalten an der
Arbeitsstelle verdndern muss — ,,aber nicht sofort”. Zwischen-
durch fasst sie den festen Entschluss, nicht mehr an die Stelle
zuriickzukehren.

Ein halbes Jahr nach Beginn der Therapie beginnt die Patientin
mit der Wiedereingliederung. Es stellen sich zeitnah erste Zei-
chen der Uberforderung und Abwehrdefizite sowie unangemes-
sene und symptomfordernde Verantwortungsiibernahme fiir lie-
gen gebliebene und unbearbeitete Akten ein. Den Gedanken an
Veranderung blockiert sie nun vollig, beginnt sich verbissen
und zwanghaft durchzubeiflen. Eine von mir empfohlene
Krankschreibung lehnt sie ab.

Im Hintergrund spielt der Unfalltod ihres Verlobten vor vielen
Jahren eine Rolle, als Folge dessen sie sich einprigt, dass sie
sich ,,nun fortan alleine durchbeiflen und alles alleine schaffen
muss.* Heute geht es ihr vor allem darum, nicht von jemandem
abhéngig zu werden. Berufliche Verdnderung traut sie sich we-
gen ihres dngstlichen Bemiihens um Sicherheit nicht zu.

Neun Monate nach Therapiebeginn sieht sie die Notwendigkeit
der Verdnderung, ,,brauche aber noch Zeit“. Wenig spéter ar-
beitet sie wieder Vollzeit, ,,bis jetzt geht’s”. Ein knappes Jahr
spéiter wirkt die Patientin ,aufgeweckt und entspannt™. Sie
meint, die Meditation helfe ihr sehr dabei.

Ein Jahr nach Therapiebeginn nimmt sie es mit ihrer Arbeit
zwanghaft genau, fiihlt sich durch bestimmte Kunden genervt,
ein Mitarbeiter féllt krankheitsbedingt aus und die Arbeit wird
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auf die restlich noch anwesenden Kolleglnnen verteilt. Die Pa-
tientin mochte die Therapie vor allem wegen des noch schwe-
benden Themas ,,Job / berufliche Verdnderung weiterfiihren.
Sie sicht immer noch keine berufliche Alternative.

15 Monate nach Therapiebeginn: Ein grofles Bauprojekt wird
in der Stadt begonnen, mit dem Hauptthema ihrer speziellen
Weiterbildung, die nun beendet ist. Die ,,Hausaufgabe®, sich
dort einmal unverbindlich zu informieren, da sie ja gerade dort
,.hineinpasse®, lehnt sie beharrlich ab.

16 Monate nach Therapiebeginn: Die Patientin wird in der
Wahrnehmung ihrer Therapietermine unzuverléssig, erscheint
ohne Abmeldung nicht zum Termin.

17 Monate nach Therapiebeginn: Ich erbitte Abschlussge-
sprach wegen der stotternden Wahrnehmung der Termine und
Nichterfiillung der verhaltenstherapeutischen ,,Hausaufgaben®.

20 Monate nach Therapiebeginn: Nach einigen wenigen Ge-
sprachskontakten berichtet die Patientin iiber Verstirkung ihrer
urspriinglichen Symptome, lehnt aber weiterhin ab, etwas zu
andern. Die Therapie wird daraufthin beendet.

6 Jahre spdter: Die Patientin meldet sich telefonisch erneut und
berichtet, sie leide wieder unter einer depressiven Episode und
sei seit 5 Wochen krank geschrieben. Ausloser seien wie Jahre
zuvor Uberlastung / Uberforderung, Angste, falsche Entschei-
dungen zu treffen. Die Meditation habe sie seit Ende der vorhe-
rigen Therapie in all den Jahren jedoch regelméfig weiterge-
fiihrt.

Wir nehmen die Psychotherapie wieder auf.

Diagnosen jetzt: Erneute Depression mit psychosomatischer
Mitbeteiligung; Generalisierte Angststorung; Zwangsstorun-
gen; akute Belastungsreaktion

Die Patientin berichtet zunichst dariiber, was in der Zwischen-
zeit und den letzten Jahren passierte. Es sei eine Zeit lang bes-
ser gegangen. Dann habe es wieder Uberforderung gegeben,
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trotz Urlaub, Meditation und Sport. Zwei Monate vor der jetzi-
gen Wiederaufnahme der Therapie habe sie den Punkt erreicht,
,,wo nichts mehr geht®. Sie ist erneut schlafgestort. Jetzt sei der
Punkt erreicht, wo sie etwas dndern miisse. Nun seit knapp drei
Monaten krankgeschrieben. Es lduft ein betriebliches Einglie-
derungsmanagement mit den Schwerpunkten ,,pushen“ und
,unterstiitzen“. Wir diskutieren drei verschiedene Wech-
selmoglichkeiten innerhalb der Behorde mit der Bitte, sich be-
zliglich einer von diesen kundig zu machen. Ein Traum bestitigt
ihr, dass es nicht sinnvoll sei, jetzt bereits in die Wiedereinglie-
derung zu gehen.

Ich rege eine Auszeit an, die Patientin setzt das mit zehntégigem
Aufenthalt auf einer Insel um. Von der Auszeit kehrt sie sicht-
lich befreit / freier, weniger verkrampft, weniger zwanghaft zu-
riick.

Die Krankschreibung wird weitere 3 Monate bis ins Friithjahr
des folgenden Jahres fortgeschrieben. Der Beschluss, nicht
mehr an die bisherige Arbeitsstelle zuriickzukehren, steht (wie
schon mal 6 Jahre zuvor) fest.

Die Behorde schlégt ihr zwei andere Abteilungen vor, in die sie
wechseln konnte, beide Vorschldge sind fiir sie partout keine
,»Wunscherfiillungen®. Thr geht es wie in den Jahren zuvor
(adngstlich) um ihre Sicherheit und Unabhdngigkeit von ihrem
Mann.

Sie erzdhlt ihre bisherige jahrelange therapeutische Odyssee im
Kreis anderer Patienten, an dem sie nun zum ersten Mal teil-
nimmt. Sie wiederholt dabei die von ihr seit vielen Jahren wie-
derholt vorgebrachten bekannten Argumente fiir ihr zégerliches
Umsetzen und ihre bisher immer noch mangelnde Bereitschaft
zur Verdnderung.

Ich reagiere nicht auf das Gesagte, lasse es unkommentiert,
bleibe still, um ein feedback aus dem Kreis der Mitpatientlnnen
zu ermoglichen. Ein Naturwissenschaftler nimmt seit einigen
Monaten an dem Kreis Teil. Er ist normalerweise sparsam mit
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seinen AuBerungen, die jedoch mehrmals ohne viel Federlesens
,,auf den Punkt kommen®. Er erlebt die Patientin heute zum ers-
ten Mal. Und sagt dann sinngemél auf ihre Einlassungen nur
wenige Sitze, etwa derart:

. Du eierst hier rum und Du drehst Dich dabei nur im Kreis.
Und Du strdubst Dich gegen jede Verdnderung. *

Das waren etwa dieselben Worte, die sie auf die eine oder an-
dere Weise seit Jahren von mir immer wieder in der Therapie
gehort hatte. Wihrend er sie aussprach, war mir, als liefen sie
gleichzeitig in meinem Kopf ab. Mein Kopf schaltete spontan in
einen betont wachen Zustand. Der Patientin ging es offensicht-
lich dhnlich. Wir waren beide ,,geschockt“ ob der Synchronizi-
tdt, die wir beide spontan wahrnahmen. Der feedback Gebende
war entspannt und offensichtlich unschuldig / unvorbereitet au-
fierhalb der Besonderheit unseres synchronistischen Erlebens,
schlichtweg ,, argloser Botschafter und feedback-Geber, ohne
mehr zu wissen.

Ich erlebte einige Sekunden lang konzentrierte Stille im Raum.

Nur an unseren dann folgenden beiden Riickmeldungen — die
der Patientin und meiner — entnahm der feedback-Gebende,
dass da bei uns soeben etwas besonderes passiert war.

Danach kommentierte sie — halb im Scherz und etwas unsicher
—, dass sie argwohnte, ich hétte mich mit dem Patienten vorher
abgesprochen. Wir klirten ihn auf und erzéhlten von den ver-
gangen Jahren der bisherigen Therapie. Er begann die Hinter-
griinde zu verstehen.

Die Patientin hatte anschlieBend eine unruhige Nacht und am
nichsten Morgen ,,cancelte sie endgiiltig den Plan, an die bis-
herige Arbeitsstelle zuriick zu kehren®. Statt dessen akzeptierte
sie einen der alternativen Vorschlige, der schon seit 7 Jahren
im Raum gestanden hatte.

Von da ab ging alles wie ,,von alleine®, wie ,,ungebremst* ei-
nem Gefille folgend. Die bisherige Chefin unterstiitzte sie, der

26



neue Chef empfing sie mit offenen Armen, ihren alten Schreib-
tisch rdumte sie aus und bezog den neuen. Die neuen Kontakte
mit Kolleglnnen entwickelten sich organisch und problemlos.
Sie konnte noch Resturlaub nehmen. Uberfordernde Anfragen
aus dem bisherigen Arbeitsbereich greifen nicht mehr und las-
sen sie entspannt.

Sie beginnt sich an der neuen Stelle einzuarbeiten, Das Arbeits-
gebiet erweist sich als interessant. Thr Befinden ist ausgegli-
chen. Die Transformation liegt jetzt fiinf Monate zuriick. Das
verinderte Therapieziel ist jetzt noch: Uben, Abldufe zu verin-
dern und flexibler zu werden statt einzurosten.

Eigenbericht der Patientin:

,,M. und ich hatten uns vorher weder gesprochen noch gesehen.
Ihm war nur das von mir bekannt, was von mir in der Runde
geschildert wurde, dass ndmlich zwei Optionen fiir einen Tatig-
keitswechsel bestehen. Eigentlich war meine Entscheidung
schon getroffen und ich benannte Griinde, die dafiir sprachen.
Dann kam die AuBerung von M. - klar und direkt, schonungs-
los - ,,Alles Vorwénde, nicht iiberzeugend, nach Rechtferti-
gung klingend”“. Meine erste Gedanken: “Was soll das? Der
kennt mich und meine Situation doch gar nicht! Anmafsend. *
Schon auf dem Riickweg nach Hause, gingen dann meine Uber-
legungen in die Richtung, dass M. recht hat, dass ich alles schon
geredet und mir passend ausgelegt hatte und dass er mit dem,
was er gesagt hatte, genau den wunden Punkt getroffen hatte.
Nur dass ich es mir bisher nicht eingestanden hatte. Als ob ein
Tuch weggezogen und auf einmal erkennbar wurde, was sich
wirklich darunter verbirgt.

M‘s AuBerungen haben den letzten entscheidenden StoB / Tritt
gegeben. Ich benutze bewusst die Worter Stof3 / Tritt, weil es
kein sanfter Schubser war ;-)*

Eigenbericht des feedback-gebenden Patienten:

Im Rahmen einer Gruppensitzung berichtete eine Patientin von
Thren Problemen, die vorwiegend beruflicher Natur waren. Die
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besagte Patientin war zu diesem Zeitpunkt zu je zwei Therapie-
einheiten iiber einen Zeitraum von zwei Jahren und nun erneut
2 Monaten in Behandlung. Soweit ich es beurteilen kann, war
der Ausloser Thres Therapiebedarfs eine beruflich bedingte
Uberlastung in Ihrer Position. Zum Zeitpunkt der aktuellen The-
rapieperiode war sie krankgeschrieben. Thr lag ein Angebot fiir
Wiedereingliederung vor, parallel dazu bewarb Sie sich beim
gleichen Arbeitgeber auf eine andere Position. Sie war sich sel-
ber jedoch nicht sicher, ob Sie Thre Position aufgeben mdchte.

Ich hérte mir Thre Ausfiihrungen an und stellte eine kurze Zwi-
schenfrage. Daraufhin versuchte Sie Ihre Position zu verteidi-
gen, sie meinte, dass die mit Ihrer aktuellen Position verbunde-
nen Probleme doch nicht so gravierend sein wiirden und wollte
die Wiedereingliederungsmafinahme in Ihrer alten Position zu-
ndchst beginnen und anschlieffend abwarten, ob Sie ggf. fiir die
andere Position ausgewdhlt werden wiirde. Ihre Ausfiihrungen
zur Verteidigung lhrer Position dauerten ca. 25-30 Minuten an.
Im Zuge dessen unterbrach ich Sie und meinte, dass Sie sich
oftmals wiederholen wiirde und Ihre Darlegung nicht zielfiih-
rend sei. Ferner merkte ich an, dass Sie sich nicht ohne Grund
in Therapie befinden wiirde und etwas an Ihren Lebensstil, ins-
besondere Ihrer beruflichen Situation, dndern muss, um Ihre
Lebensqualitdt wieder zu erhohen.

Nach meinen Ausfiihrungen zeigte mein Therapeut eine erfreu-
liche Reaktion. Er duferte, dass er genau diese Worte bereits
oftmals zu Ihr sagte. Hierbei ist zu erwihnen, dass ich person-
lich weder die Therapie der besagten Patientin verfolgte noch
ein Vorwissen tiiber den fritheren Gespriachsablauf hatte.
Schlussfolgernd klassifizierte mein Therapeut dieses Phinomen
als Synchronizitdt. Im Rahmen dieser Therapiesitzung war mir
indes die Tragweite dieses Ereignisses noch nicht bewusst.

Zwei Wochen spiter teilte die Patientin Thren Entschluss mit.
Sie entschied sich gegen eine Wiedereingliederung in der alten
Position. Thre Bewerbung fiir die neue Aufgabe beim gleichen
Arbeitgeber wurde angenommen. Auflerdem bemerkte die
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Patientin, dass insbesondere meine Ausfiihrungen, d. h. die
Synchronizitidt meiner Aussage und die meines Therapeuten, sie
,JJduterte* und dieses Ereignis stark zu Threr Entscheidungsfin-
dung beitrug.*

3. Fallbericht zur Synchronizitét
Uber Email

Betr.: Viele Zufille momentan

gerade heute bin ich unglaublich tiberwiltigt und sprachlos iiber
Dinge, die mir in den letzten Wochen passieren. Da ich ja leider
bei der niachsten Gruppe nicht dabei sein kann, wollte ich dich
fragen, ob du dich aus spiritueller Sicht dazu &uflern und mir
vielleicht Tipps zum Umgang damit geben konntest. Mir macht
es ndmlich fast schon etwas Angst...

Von der Begegnung mit dem in Trennung lebenden Vater aus
dem Kindergarten hatte ich ja bereits in der Gruppe erzéhlt.

Jetzt kam es in den letzten Tagen 3 x vor, dass ich Menschen
aus der Vergangenheit begegnet bin (teilweise 10 Jahre her). Ich
hatte aber zuvor immer kurz an sie denken miissen und kurze
Zeit spiter tauchten sie im realen Leben auf.

Die heutige Begegnung hat mich aber absolut aus der Bahn ge-
worfen.

Ich habe meine ganz grof3e Liebe nach 12 Jahre wieder getrof-
fen. Leider haben wir nie eine Partnerschaft gefiihrt. Zu dem
Zeitpunkt, ich war gerade Anfang 20, wusste ich schon genau,
dass dies wohl der Mann fiir ,,fiir immer* sein wiirde. Wir hatten
uns klassisch auf den 1. Blick ineinander verliebt. Allerdings
fiihlte ich mich noch lange nicht bereit fiir so eine ernste Part-
nerschaft, war auch eigentlich noch anderweitig vergeben, aber
nun ja... Es dauerte seine Zeit, bis wir voneinander loslassen
konnten.
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Er fand irgendwann eine neue Frau, die Beiden sind jetzt immer
noch zusammen und zogen nach XXX. Seitdem habe ich ihn
nie wieder gesehen aber auch nie vergessen. Er begleitet mich
gedanklich fast téglich, mit ihm hatte ich die schonste und in-
tensivste Zeit meines Lebens. Ich glaube, so etwas vergisst man
nicht mehr.

Noch vor ein paar Tagen habe ich mir gewiinscht, ihn einfach
mal wiederzusehen...

Heute Morgen war es so weit. Ich war spéter dran als sonst und
konnte meinen Augen nicht trauen, als ich IHN aus dem Kin-
dergarten kommen sah. Er griifte mich im Auto, aber vermut-
lich hat er mich nicht erkannt.

Was macht er ausgerechnet im XXXX Kindergarten in
YYYYY, wo er doch eigentlich in XXXX wohnt?

Ich musste mir bei einer Erzieherin noch die Riickversicherung
holen, ob er es tatsdchlich ist. Ja, er ist es, hat zwei Kinder in
unserem Kindergarten untergebracht.

Mich hat es tatsdchlich so iiberwiltigt, dass ich angefangen
habe zu zittern, mir wurde iibel und im Auto habe ich geweint.

Die Uberwiltigung, dass sich dieser Wunsch erfiillt hat...Ihn
nochmal sehen zu kénnen ist nach wie vor unbeschreiblich.

Nur was mache ich denn jetzt? Einfach abwarten, was passiert?
Das fillt mir schwer.

Es macht mir dazu etwas Angst, dass meine Gedanken schein-
bar wirklich schnell Realitdt werden. Es fiihlt sich fast an, als
konne ich ,,zaubern®. ..

Email 2 Std spdter

Vielen Dank fiir diesen spannenden Artikel (s. u.). Ich bin sehr
gliicklich, dass ich von dieser Art Unterstiitzung profitieren
darf.
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Und seit ich versuche (es mir auch zunehmend immer besser
gelingt) mein Denken und Griibeln zu unterbinden und der
Spontanitit und Intuition mehr Raum zu lassen, loszulassen, zu
vertrauen, mir selbst nicht stindig den Mund zu verbieten und
fiir mich einzustehen, geht mir vieles einfacher von der Hand.
Ich fithle mich frei und kraftvoller. Und Dank mother nature
darf ich diese schonen Begegnungen erleben.

»Spannender Artikel: Kendz, S., & Heaton, D. (2017). A
qualitative exploration of support of nature as a tool of
management. (Eine qualitative Untersuchung der Unter-
stiitzung durch die Natur als Werkzeug des Managements)
Journal of Maharishi Vedic Research Institute, 4, 45-73.

Email 3 Tage spdter

Wenn auch ,Kleinigkeiten* zihlen, konnte ich dir noch
ein paar Ereignisse aufzéhlen, die mich stutzig gemacht
haben. Gerade materielle Wiinsche erfiillen sich spielend
leicht, aber eigentlich hat sich bisher fast jeder meiner
Wiinsche erfiillt. Und das lduft auch schon eine ganze
Weile so.

4. Fallbericht: Spontanheilung durch
Meditation

Bericht Therapeut/in

Der Patient — Handwerksmeister, 51 Jahre, méinnlich — suchte
telefonisch um einen Termin nach. Im ausfiihrlichen Telefonat
schildert er sein Anliegen und die Symptomatik:

—  Er fiihle sich getrieben, unruhig, leide unter Gedanken-
kreisen

— 8 Jahre zuvor burn-out wg. beruflicher Uberlastung

— 6 Monate Krankschreibung mit KurmafBnahme, erhielt
dort einige Anregungen zu Entspannung und Sport

— Unter Stress Druck auf der Brust, Kribbeln im Kopf
31



— Kann nicht abschalten, wacht nachts schweiB3gebadet
auf, Gedanken kreisen um die Arbeit, lduft dann in der
Wohnung herum, kommt aber nicht zur Ruhe

—  Seit anderthalb bis zwei Wochen nun Verschlimmerung
aller Beschwerden

— Verstirkte Belastung am Arbeitsplatz

— Nach langer Wartezeit positive Testung auf ADHS an
den EOS-Kliniken Miinster

— Der behandelnde Psychiater kenne sich damit jedoch
nicht aus, daher Facharztwechsel.

— Dort Verordnung von Medikinet 20 mg, nach % Std
,,wurde der Kopf klar*; das hielt 3 Std an. Arztl. Emp-
fehlung: 2 x 20 mg tgl.; nach voriibergehender Besse-
rung kehren die Symptome zuriick

— Vorher verordnete Medikamente: Mirtazapin 30 mg 0
—0—1(2008 —2015); 20 mg (seit 2015)

In der Erstkonsultation berichtet der Patient, dass er sich bei sei-
nem Psychiater nicht mehr richtig aufgehoben fiihlt, der konne
mit ihm therapeutisch ,,nicht so recht* etwas anfangen. Als Ziel
der eventuell einzuleitenden Verhaltenstherapie duBSerte der Pa-
tient, er ,,wolle besser mit den Dingen umgehen, nicht gleich
immer losrennen®.

Es erfolgte zundchst eine ausfiihrliche, dem aktuellen Stand der
Wissenschaft entsprechende Aufklérung der von ihm einzuneh-
menden Medikamente, deren Wirkungen und deren UAW (Un-
erwiinschten Arzneiwirkungen) bei Langzeiteinnahme. Wegen
der langjéhrigen, im Endeffekt letztlich unbefriedigenden Vor-
behandlungen, rege ich an, dass der Patient sich mit einmal Me-
ditation als Alternative zu seiner bisherigen therapeutischen
Odyssee beschiftigt. Es liegen genug Forschungsergebnisse
gibt, die einen Versuch mit dieser Technik sinnvoll erscheinen
lassen. Ich weise den Patienten auf umfangreiche Informationen
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zu Meditation und Psychotherapie hin, damit er sich dort kundig
machen kann.

Ich empfahl ihm, seine Medikamente zundchst wie bisher bei-
zubehalten. Der Patient setzte jedoch unmittelbar nach dem
Erstgespriach entgegen meiner Empfehlung auf eigene Veran-
lassung spontan seine Medikamente ab.

Vor dem Erlernen der TM ist ein Besuch eines unverbindlichen
Informationsvortrages durch einen Meditationslehrer aullerhalb
der Praxis verpflichtend.

Ich habe den Patienten seither nicht mehr gesehen.
Bericht der Meditationslehrerin

Der 51jéhrige Patient nahm im April 2019 Kontakt mit mir auf,
mit der Empfehlung und dem Wunsch, Meditation zu erlernen.

Im Vorgespréch / Informationstreffen, beschrieb er seine Vor-
geschichte (s.0.). Er machte einen stark angespannten, unruhi-
gen Eindruck und war entschlossen, so rasch wie moglich Me-
ditation zu erlernen, obwohl er bisher mit diversen anderen Ent-
spannungsverfahren (Autogenes Training, PMR), keine zuftie-
denstellenden Erfahrungen gemacht und keine RegelmaBigkeit
im Alltag erreicht hatte.

Anfang Mai 2019 nahm der Patient an einem Kurs zum Erler-
nen der Transzendentalen Meditation bei mir teil und {ibt diese
seitdem 2 x téglich — morgens und abends — fiir 25 Minuten
aus. Der Einfiihrungskurs findet an 4 aufeinanderfolgenden Ta-
gen statt, gefolgt von einem Treffen 14 Tage spiter und der
Moglichkeit, auf Dauer an den 4-wdchentlich stattfinden Medi-
tations-Seminaren zur Betreuung und Begleitung der Meditati-
onstechnik teilzunehmen.

Schon bei der ersten Meditation hatte der Pat. eine ihn tief be-
riihrende Erfahrung tiefer Stille, Entspannung und ein Gefiihl
der Verbundenheit. Am zweiten Tag erzihlte er, dass er nach
dem Erlernen in seinem Auto Y4 Stunde weinen musste — mit
einem Gefiihl des Gliicks und der Dankbarkeit (seit vielen
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Jahren hatte er nicht mehr geweint). — Die weiteren Erfahrungen
in den folgenden Tagen waren fiir ihn beeindruckend und tief-
gehend. Ich konnte ihm das an seiner entspannten, freudigen
und positiven Ausstrahlung ansehen.

O-Ton Patient:

,»Nach der ersten Meditation verspiirte ich schon ein Ge-
fiihl in meiner Brust von Freiheit sowie ein einfaches freies
Atmen. Sonst war immer dieser Druck in meiner Brust und
diese Beklommenheit. Auch dieses Kribbeln in meinem
Kopf war wihrend der Meditation weg und nach und nach
verschwand es ganz.*

All dieses hielt nach jeder Meditation mehrere Stunden an.
O-Ton Patient:

»Schon am Tag der ersten Meditation, bei der Einfilhrung
mit Dir (der Meditationslehrerin) zusammen, wusste ich,
dass es das sein wird, um von den Tabletten (Mirtazapin
und Medikinet) wegzukommen, irgendwie spiirte ich
dies!*

,In der Meditation spiire ich immer dieses Gefiihl von tie-
fer Ruhe und Entspannung und in der Ruhe lédsst es mich
auch oft sehr lange nicht atmen, ca.30-45 sec.*

(Diese Atempausen sind seit den Achtzigern als TM-typische
langfristig regenerative breath suspension bekannt und werden
seither weiter erforscht.)

Sein tdglicher Umgang mit Stress und Herausforderungen hat
sich seither grundlegend gedndert. Er nimmt die Dinge leichter,
macht sich nicht mehr so viele Gedanken, kann sich klarer ab-
grenzen und das auch ansprechen. Sein Schlaf ist wieder erhol-
sam und seine ehemals stindigen Angstgefiihle haben sich ,,von
100% auf 10% reduziert. — Er sieht seiner Zukunft und dem
Leben insgesamt positiv entgegen und erlebt in den letzten 16
Monaten eine deutliche Verdnderung der Wahrnehmung seines
Umfeldes, der Natur und der Menschen. Er sieht vieles klarer
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und kann z.B. die Natur in einer Intensitét erleben, die thm vor-
her nicht moglich war. — Einmal musste er auf dem Weg zur
Arbeit an einer Kirschbaumallee, die er seit langem wochentlich
beféhrt, anhalten, um die Schonheit der blithenden Badume an-
zuschauen, die ihn tief beriihrte.

In regelméBigen Abstinden nimmt der Pat. an den Meditations-
Seminaren teil und tauscht gerne seine Erfahrungen mit anderen
Meditierenden aus. Fiir Ihn ist Meditation zu einem entschei-
denden Teil seines Lebens geworden. Eine weitere Psychothe-
rapie war und scheint auch in niherer Zukunft zunichst nicht
notwendig. Er ist mit seinem Leben zufrieden und kann mit den
Herausforderungen in einer positiven Weise umgehen. — Nach
wie vor fiihrt der Patient die Meditation 2 x téglich fiir 25 Mi-
nuten durch und freut sich darauf, auch wenn er dafiir morgens
deutlich frither aufstehen muss.

O-Ton Patient:

»Auch morgens filir die Meditation eine halbe Stunde frii-
her aufzustehen macht mir nichts, da ich mich sehr darauf
freue und es mir einen guten Start in den Tag ermdglicht. -
Nach der Meditation bin ich immer sehr entspannt und
sage mir: Wo seid ihr Kleinen Probleme!! Die Meditation
hilft mir sehr, eine gewisse Ruhe und Gelassenheit zu ha-
ben und vor allem bin ich den Druck in der Brust und mei-
nem Kopf los, dieser war zum Schluss nicht mehr zu ertra-
gen (als wenn man in einem Schraubstock eingespannt
wurde).“

Weiter hat ihm die Meditation andere Sichtweisen vermittelt:
O-Ton Patient:
,,Nicht alles immer sofort zu machen zu miissen*
,,Erstmal dariiber Nachdenken kénnen

,,Eine Tiire fallt zu — aber eine andere 6ffnet sich dafiir*
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,»,Sich nicht mehr so viele Gedanken machen, was hitte al-
les passieren konnen (Kopfkino)*

,Auf einmal Dinge wieder zu sehen oder wahrzunehmen,
die ich vorher in meiner Tunnelwelt nicht mehr gesehen
habe (z. B. die Kirschbliitenallee)*

Damit hat ihm die Meditation, wie ich es schon oft erlebt habe,
einen zentralen Zugang zur den ,,inneren Ressourcen* und ei-
nen Heilungsprozess ermoglicht, der im Vorfeld durch ver-
schiedene mainstream-medizinische ,,Mallnahmen* eher ver-
schlechtert — verschiittet — worden war.

Synchronizitit — Wunscherfiillung — als ,,support of nature*

Der Begriinder der TM, Maharishi Mahesh Yogi, beschrieb,
dass Meditierende spontane Wunscherfiillungen berichteten,
die scheinbar durch ,.gliickliche Zufille* verursacht wurden.
Ohne ihr direktes Zutun traten spontan Umstédnde ein, die dazu
fuhrten, dass ihre Wiinsche sich erfiillten. Maharishi nannte das
,wSupport of Nature® (Unterstiitzung von ,,Mutter Natur). Er
bezeichnete es als bewusstseinsbasiertes Management-Werk-
zeug, ,,weniger zu tun und mehr zu erreichen® (,,Do less and
accomplish more*) wenn es um die Erfiillung personlicher
Wiinsche und Ziele geht. ,,Support of Nature™, so Maharishi,
kann durch Transzendentale Meditation und die mit ihr assozi-
ierten Programme kultiviert werden.

Kendz und Mitarbeiter berichteten in der Zeitschrift des Vedic
Research Institute (2017) iiber eine Studie zu den Wirkungen
von ,,support of nature* durch Meditation (TM). Sie wéahlten
Langzeitpraktizierende fiir halbstrukturierte Interviews iiber
ihre Erfahrungen aus. Sechs der 18 Probanden waren leitende
Angestellte, die librigen 12 waren Teilnehmer einer Organisa-
tion zur Forderung des Weltfriedens.

Die Autoren berichten einige typische synchronistische Erfah-
rungen der Probanden mit dem ,,support of nature” und dass
zeitlicher Eintritt und Sinnhaftigkeit der Erflillung von
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Wiinschen im Laufe der Zeit mit der Meditationspraxis zuge-
nommen hétten. Solche Erfahrungen waren vorwiegend mit ei-
nem ruhigen und entspannten mentalen Zustand verkniipft.

Die Befragten benutzten bei der Beschreibung ihrer synchronis-
tischen Erfahrungen hauptséichlich Begriffe wie ,,das hdhere
Selbst*“ oder ,,Reines Bewusstsein“ (inhaltsleeres = ohne Ge-
danken; ,,thoughtless emptiness®), wihrend Ego, Intellekt und
Geist — Denken — kaum erwdhnt wurden. Die Autoren schluss-
folgern, dass das synchronistische Phdnomen des ,,Support of
Nature* eine weitere konzeptionelle, empirische und praktische
Betrachtung im Bereich sinnvoller Koinzidenzen verdient, die
zur Wunscherfiillung und Zielerreichung beitragen kdnnen.
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Quantenmechanik und Bewusstsein
Feldtheorien des Bewusstseins

Renaud van Quekelberghe

Renaud van Quekelberghe (2011) hat das folgende Penta-
gramm der Qualititen des Quantenfeldes (Quantenvakuumzu-
standes, Nullpunktsfeldes) entworfen:

Nicht-Entitat = Unmanifest
Akausalitat Quantum Field Nicht-Skalierbarkeit
of Infinite
Possibllities
Non-Dualitat Nicht-Lokalitat

Pentagramm des unitdren Bewusstseinsquantenfeldes nach van Quekel-
berghe; der Begriff ,Quantenfeld unendlicher Mdglichkeiten* wurde von uns
hinzugefiigt (Quelle IPPM)

Fiir Bewusstseins-Stille gilt: Nicht-Entitdt und Unmanifestiert.

Bewusstsein ist kein — wie auch immer gedachtes —,,Ding*. Bei
Bewusstsein und Quantenvakuum handelt es sich eher um vir-
tuelle Moglichkeiten, ,,Potentialitdt”, van Quekelberghe spricht
von ,,Ermoglichungspotentialitit®. Die Bewusstseinsstille wird
von van Quekelberghe als Wirkmoglichkeitsfeld beschrieben.

Bewusstseins-Stille und Nicht-Kausalitdt (Nicht-Bedingtheit).

,,Als Urfeld stellen die Grundstille oder das Quantenvakuum
den Ursprung und Urgrund aller erdenklichen kausalen
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Zusammenhénge dar, ohne selbst auf irgendeine Weise durch
etwas anderes bedingt zu sein.” (van Quekelberghe, a. a. O. S.
39) Bewusstseins-Stille entzieht sich dem ,,Ursache-Wirkungs-
Denken®. Bewusstseins-Stille erscheint hier als ,,nicht-lokale
Nicht-Entitdt* und ist weder als Wirkung noch als Ursache
dingfest zu machen. Das quantenmechanische Vakuum, als der
reinste Repréisentant der quantenmechanischen Realitét, ist
kein chaotischer Zustand, sondern ein Zustand vollkommener
Geordnetheit und minimaler Entropie (Unordnung), in dem al-
les mit allem verbunden ist. Ordnung ist Ausdruck verschwin-
dender Entropie.(Zeiger, 2019)

Nicht-Bedingtheit als niedrigstmégliche Energie oder Informa-
tion

Wie im Quantenvakuum die niedrigstmogliche Energie
herrscht, so ist symmetrisch dazu die Bewussteins-Stille der Ort
mit der niedrigstmdglichen Information, der Aquivalenz von In-
formation und Energie getreu. Vor flinfzig Jahren hat Maharishi
Mahesh Yogi unter Hinweis auf das ,,law of least excitation*
vom Zustand der geringsten Anregung in tiefer Meditation ge-
sprochen. Die Aquivalenz zwischen niedrigstmoglicher Infor-
mation und Energie macht deutlich, dass der Wesenskern des
Bewusstseins, ndamlich die Stille, nicht ,,null” oder ,,Nichts* ist.
(van Quekelberghe, a. a. O., S. 39). ,Im Vakuumzustand ist In-
formation als mehrdimensionale Symmetrie priasent. (Zeiger,
a.a. 0.

Bewusstseins-Stille und Nicht-Skalierbarkeit

Bewusstsein und Stille sind nicht skalierbar (messbar) — es gibt
keine Skala, die Bewusstsein und/oder Stille messen konnte. Be-
wusstsein und Stille sind ihrem Wesen nach grenzenlos und un-
geteilt. Infolge der Entwicklung der fraktalen Geometrie seit
Mandelbrot’s ,,Apfelmdnnchen‘ beginnen wir zu verstehen, wie
aus der Iteration einfachster Formeln Vielfalt entstehen kann.
Beispiele in der Natur sind vielfdltig — z. B. Blumenkohl und
Farnblitter. Wir sprechen von ,,Selbstdhnlichkeit™ und ,,Ska-
leninvarianz®“. Wenn wir beide zuende denken, fiihrt uns das

39



zum prinzipiellen Selbst-Riickbezug des Bewusstseins und der
Bewusstseins-Stille auf sich selber, indem sie sich einer Gro-
Benfestlegung, Messung und Skalierung entzieht.

Bewusstsein, Nicht-Lokalitdt und Nicht-Dualitdt

Bewusstsein ist nicht lokalisierbar da ,,ubiquitéir* — ,,alliiberall*
vorhanden.; man kann dem Bewusstsein keinen speziellen Ort
— z. B. ,,im Gehirn“ — zuweisen. Bewusstsein gibt es nur als
Singular, es gibt keine ,,Bewusstseine”. Gemal vedischer Tra-
dition ist Bewusstsein nicht teilbar, also un-teilbar — nicht dual
—und Eines. Uber Bewusstsein ist in unserem Universum alles

mit Allem verbunden.

AR

*Das , Apfelminnchent” Quelle IPPM

Wechselwirkung zwischen individuellem und kollektivem Be-
wusstsein

Wie wir aus der Meditations- und Bewusstseinsforschung
(Aron & Aron, 1986; Nelson & Kindel 2018; Nelson 2019; Jahn

40



R & Dunne B, 2011) wissen, fiihrt das kohdrente Funktionieren
von Korper-Seele-Geist und Individuen nicht nur zu insgesamt
verbesserter Gesundheit des Individuums, sondern hat die Ten-
denz, sich im sozialen Gefiige als ,,Miteinander und Verbun-
denheit synchronisierend auszubreiten. Das bezieht sich auf Fa-
milie, Freunde, Mitarbeiter, Nachbarschaft, Gemeinde, Regio-
nen, Lénder und ist an signifikant positiven Verdanderungen ver-
schiedener Parameter der Lebensqualitit des einzelnen und der
Gemeinschaft — bei groBen Ereignissen auch global — abzule-
sen.

Wechselwirkung zwischen individuellem und kollektivem Bewusstsein; Quelle
IPPM

C. G. Jung

C. G. Jung erweiterte Freuds Konzept des Unbewussten durch
das ,.kollektive Unbewusste. Wir haben es bereits Im Kapitel
iiber Synchronizitit ausfiihrlich beschrieben. Das Kollektive
Unbewusste enthélt nach Jung den Erfahrungsschatz der gesam-
ten Menschheitsgeschichte und hat eine aufbauende, ordnende
Funktion. Eine &hnlich strukturierte Auffassung, wenn auch mit
anderen Begriffen, finden wir bei Rupert Sheldrake.
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Rupert Sheldrake

Rupert Sheldrake spricht von ,,morph(ogenet)ischen Feldern®,

,formbildender Verursachung® (Sheldrake, 1994, 2008):
,Die Hypothese der morphogenetischen Felder beruht auf
der Vorstellung, daB3 morphogenetische Felder in der Tat
physikalische Effekte haben. Sie besagt weiter, dal3 spezi-
fische morphogenetische Felder fiir die charakteristische
Form und Organisation von Systemen auf allen Ebenen un-
terschiedlicher Komplexitét zusténdig sind, und dies nicht
allein im biologischen Bereich, sondern auch in den Berei-
chen der Chemie und Physik. Diese Felder ordnen die Sys-
teme, mit denen sie verbunden sind, indem sie auf Ereig-
nisse einwirken, die energetisch gesehen, als indetermi-
niert oder wahrscheinlichkeitsbedingt erscheinen® .... ,,Die
morphogenetischen Felder aller vergangenen Systeme
werden fiir jedes folgende System gegenwidrtig, die Struk-
turen vergangener Systeme wirken auf folgende dhnliche
Systeme durch einen sich verstiarkenden EinfluB3, der iiber
Raum und Zeit hinaus wirksam ist.*
,Den Prozel, durch den Vergangenheit innerhalb eines
morphischen Feldes zur Gegenwart wird, nenne ich mor-
phische Resonanz. Das Konzept der morphischen Reso-
nanz beinhaltet die Ubertragung formativer Kausalein-
fliisse durch Raum und Zeit.*
»Pawlow zum Beispiel dressierte Mause darauf, zu einem
Futterplatz zu laufen, wenn eine elektrische Glocke an-
schlug. Die erste Generation von Miusen brauchte 330
Versuche um dies zu lernen, die zweite 103, die dritte 30
und die vierte 10 Versuche.*

Wir kénnen auch das Kollektive Bewusstsein als morphogeneti-
sches Feld auffassen — und umgekehrt, in dem die menschheit-
lich stammesgeschichtliche Evolution als auch iiberhaupt die
Kosmogenie gespeichert ist — es handelt sich um das Gedachtnis
der Menschheit und — im erweiterten Sinne — der Schopfung
insgesamt.
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David Bohm

David Bohm war einer der bedeutendsten wissenschaftlichen
Denker und angesehener theoretischer Physiker seiner Genera-
tion. Bohm war als Wissenschaftler ein AuBenseiter. Er sprach
von einem iibergeordneten Informationsfeld — ,, active informa-
tion field” einer impliziten, eingefalteten Ordnung, das ein
Kontinuum ordnender Prinzipien enthilt. Die Welt, die wir se-
hen, ist der manifeste Ausdruck dieses verborgenen unsichtba-
ren Bereiches von ,, Kraftlinien®.

David Bohm entwickelte eine Theorie der Quantenphysik, die
die Gesamtheit der Existenz, einschlieSlich der Materie und des
Bewusstseins, als ein ungebrochenes Ganzes betrachtet.

Die Welt der manifesten Erscheinungen bezeichnet er als expli-
zite Ordnung. Sie kann aus der Menge implizierter Ordnungen
abgeleitet werden.

,»Wir schlagen daher vor, dass es die Implizite Ordnung ist,
die autonom wirkt, wihrend sich die Explizite Ordnung,
wie wir bereits angedeutet haben, aus dem Gesetz der Im-
pliziten Ordnung ergibt, und damit zweitrangig, abgeleitet
und nur in bestimmten begrenzten Zusammenhéngen an-
gebracht ist. Oder, anders ausgedriickt, die Beziehungen,
die die grundlegenden Gesetze ausmachen, herrschen zwi-
schen den eingefalteten Strukturen, die sich im gesamten
Raum ineinander verweben und durchdringen, und nicht
zwischen den abstrahierten und getrennten Formen, die
sich unseren Sinnen (und Instrumenten) manifestieren....
die Quantentheorie besitzt eine grundsitzlich neue Art
nichtlokaler Beziehung, die als eine nichtkausale Verbin-
dung von weit voneinander entfernten Elementen beschrie-
ben werden kann ...“ (Bohm, 1980)

»l. Bewegung ist im Allgemeinen diskontinuierlich, in
dem Sinne, dass die Wirkung aus einem unsichtbaren
Quantum besteht (was auch heif3it, dass beispielsweise ein
Elektron von einem Zustand in einen anderen iibergehen
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kann, ohne irgendwelche Zwischenzustinde zu durchlau-
fen).

2. Entitéten, wie beispielsweise Elektronen, konnen abhén-
gig von den Umsténden, unter denen sie existieren und wo
sie einer Beobachtung ausgesetzt sind, unterschiedliche Ei-
genschaften aufweisen (z.B. teilchenartige, wellenartige
oder irgendetwas dazwischen).

3. Zwei Entititen, wie etwa Elektronen, die sich anfangs
zu einem Molekiil verbinden und sich dann trennen, wei-
sen eine besondere nichtlokale Verbindung auf, die sich
am besten als eine nicht-lokale Verbindung weit entfernter
/Elemente beschreiben lasst...

Wenn daher alle Wirkungen in Form von diskreten Quan-
ten erfolgen, so ergeben die Wechselwirkungen zwischen
verschiedenen Entitdten (z.B. Elektronen) eine einzige
Struktur unteilbarer Bindeglieder, so dass man sich das
gesamte Universum als ein ungebrochenes Ganzes denken
muss.

Roger Nelson dazu: Bohms Modell basiert auf dem theoreti-
schen Ansatz, dass Bewusstsein die Quelle oder der Sitz eines
nicht-lokalen, aktiven Informationsfeldes ist ... Einfach ausge-
driickt: Bewusstsein ist eine Quelle aktiver Information.

Er zitiert den amerikanischen Physiker und Philosophen Henry
Stapp, fir den Gedankenprozesse eine quantenmechanische
Grundlage haben:
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,,Der Mensch bestiinde nicht nur aus Materie ... Das Gehirn
unterliege einem Quantensystem, das mit Programmen ar-
beitet, die reine Wellenfunktionen sind. Der Quantenme-
chanismus 6ffnet durch Kohdrenzen dem ,nicht-lokalen
Bewusstsein® Wirkkréfte, wodurch ein Transferpotential
ausgelost wird, das sich in der formlosen ,,Potentia® im
transzendentalen Bereich des Bewussstseins befindet.*



TM-Meditierende Forscher identifizieren Bewusstsein zuneh-
mend mit dem Vereinheitlichten Feld (,unified field) der
Quantenphysik. Damit wird Bewusstsein als quantenmechani-
sche Realitét aufgefasst.

Entsprechende frithe Ansétze gab es bereits in den siebzigern
bei TM praktizierenden Forschern wie dem Nobelpreistriger
Brian Josephson, den Physikern Larry Domash, John Hagelin
und anderen, deren frithe historische Beitrdge heute schon wie-
der dem Vergessen anheimzufallen drohen (Domash, L. 1975;
Hagelin, J 1987, 1989).

Formans Consciousness-Field-Model
In Wikipedia ist iiber ihn zu lesen:

Robert K. C. Forman ist ein langjahriger Praktizierender
der Transzendentalen Meditation mit iiber 40 Jahren Pra-
xis. Nach zwei Jahren Praxis hatte er seinen ersten
,break-through* wihrend eines neunmonatigen Medita-
tionsretreats:

»~Am 4. Januar 1972, etwa um 4 Uhr nachmittags, 16ste
sich mein Nacken wie von selbst auf. Ich befand mich auf
einem neunmonatigen Retreat der Transzendentalen Me-
ditation und machte tiglich etwa 8 Stunden TM und
Yoga. Zwar war ich dort sowieso hyper-wach, hétte al-
lerdings diese Erfahrung auch sonst nicht iibersehen kon-
nen: Wer ich war, wie ich dachte, wie ich sah, sogar wie
ich von dieser Nacht an schlief, war jetzt anders und
wiirde es immer bleiben.*

Diese erste Erfahrung veranlasste ihn, an der Columbia
University zu promovieren und eine akademische Lauf-
bahn im Bereich der Religionswissenschaften einzu-
schlagen. ....

Forman vertrat die Ansicht, dass es ein Phdnomen gibt,
das er als ,,reines Bewusstseinsereignis bezeichnet, ein
,waches, wenn auch inhaltsloses (absichtsloses)
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Bewusstsein®, das mit Samadhi gleichzusetzen ist ..... In
der transzendentalen Meditation wird es transzendentales
Bewusstsein genannt; es ist der vierte von sieben Be-
wusstseinszustdnden und der erste von vier transzenden-
talen Bewusstseinszustdnden, die schlie8lich in vollstin-
diger Erleuchtung enden.

Forman (2008) stellte auf einem multidisziplindren Experten-
treffen zu Neurowissenschaften, Spiritualitit und Bewusstsein
in Freiburg 2008 sein Modell des Bewusstseinsfeldes vor. Er
nannte es abgekiirzt das ,,CFM*“ fiir ,,Consciousness-Field-Mo-
del®.

Nach Forman ist Bewusstsein fundamentales Element der Rea-
litdt, eine eigene Dimension und nicht einfach nur Begleiter-
scheinung (,,Epiphénomen®) der Aktivitit des Gehirns. In sei-
nem Modell ist Bewusstsein unabhéngig von Gerhirnprozessen,
findet zwar mit Hilfe des Gehirns statt, ist aber nicht in ihm.

Forman beschreibt Bewusstsein als ein unabhéngiges Feld, das
die Zeit transzendiert. Die Beziehung zwischen Gehirn und Be-
wusstsein ist bei ihm dhnlich wie bei Romer und Walach (a. a.
0.) die einer nicht-lokalen Korrelation oder Verschrinkung.

Er verweist auf die Verwandtschaft mit der vedischen Philoso-
phie, die brahman als den unverénderlichen Urgrund von allem
ansieht. Brahman ist ubiquitér (,,alliiberall) in allem und jedem
vorhanden — zugleich transzendent und immanent. Quantenko-
hirenz meint die uneingeschriankte Verbundenheit von ,,allem
mit allem*.

Hagelin — consciousness as the unified field

John Hagelin ist ein international bekannter Quantenphysiker,
iiber den WIKIPEDIA schreibt:

John Samuel Hagelin (geboren am 9. Juni 1954) ist der
Prasident der Maharishi International University (MIU)
in Fairfield. Iowa, und Ehrenvorsitzender ihres Kuratori-
ums. 1975 machte er in Dartmouth seinen Abschluss in
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Physik mit hochster Auszeichnung (summa cum laude)
AnschlieBend studierte er Physik an der Harvard Univer-
sity, wo er 1976 einen Master-Abschluss und 1981 einen
Doktortitel erwarb. Bis zu seiner Promotion hatte er be-
reits mehrere Arbeiten zur Teilchentheorie veroffentlicht.

Waihrend seiner Zeit am CERN (Europdische Organisa-
tion fiir Kernforschung in Genf), dem SLAC (Stanford
Linear Accelerator Center) und der MIU (Mabharishi In-
ternational University) arbeitete Hagelin an supersym-
metrischen Erweiterungen des Standardmodells und an
Theorien der groBen Vereinheitlichung. Seine Arbeit an
der flipped SU(5)-heterotischen Superstringtheorie gilt
als eine der erfolgreicheren vereinheitlichten Feldtheo-
rien oder ,,Theorien von allem* und wurde 1991 in einer
Titelgeschichte im Magazin Discover herausgestellt.

Hagelin bezeichnet Bewusstsein als ein vollig universelles Feld
,reinen, selbst-interagierenden® Bewusstseins - eines Bewusst-
seins, das sich nur seiner selbst bewusst ist, frei von jeglichem
individualisierenden Einfluss oder dufleren Erfahrungsobjek-
ten. Bewusstsein als vereinheitlichtes Quantenfeld hat als offen-
sichtlichste und wesentlichste Eigenschatft, dass es existiert. Da-
mit diese Existenz substantiell ist, muss sie permanent sein. Das
Bewusstseinsfeld existiert also ewig. Ein weiteres Merkmal des
Bewusstseinsfeldes ist Intelligenz. In dem Moment, in dem Be-
wusstsein seiner selbst gewahr wird, erkennt es sich als intelli-
gent und Intelligenz — und wird damit instantan zu kreativer In-
telligenz — die Schopfung beginnt.

Kosmopsychismus&Bewusstseinsforschung

Joachim Keppler (2012) geht davon aus, dass

die Besonderheit bewusster Systeme im Vergleich zu
unbewussten Systemen die Fahigkeit ist, auf ein inhd-
rent empfindungsfihiges Hintergrundfeld zuzugreifen
und es zu modulieren. Das bedeutet, dass das Gehirn ei-
nen individuellen Bewusstseinsstrom erzeugt, indem es
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ein omniprdsentes Bewusstseinsfeld periodisch modifi-
ziert.

Keppler bezeichnet dieses ,,allgegenwirtige stochastische (vom
Zufall abhéngige) Hintergrundfeld als ,,Zero-Point-Field*
(ZPF) — Nullpunktfeld. Das Gehimn verhélt sich nach Keppler
wie ein makroskopisches Quantensystem und erzeugt ZPF-In-
formationszustdnde. Damit bietet es sich als geeigneter Kandi-
dat fiir das Substrat des Bewusstseins an. Das Vakuum ist von
diesem alldurchdringenden stochastischen Strahlungsfeld —
dem Nullpunktfeld — erfiillt.

Wihrend in der westlichen Wissenschaft bisher eine reine Fo-
kussierung auf die Erforschung der duleren Welt erfolgte, hat
sich nach Keppler die dstliche Philosophie mit der systemati-
schen Untersuchung unserer inneren Welt mithilfe von Medita-
tionstechniken beschiftigt. Er sicht westliche Wissenschaft und
oOstliche Philosophie als komplementér an — jeder der beiden
koénne Erkenntnisse gewinnen, die dem anderen Bereich ver-
schlossen sind.

Sein Konzept basiert auf drei Grundprinzipien, die in Uberein-
stimmung mit Physik, Neurophysiologie und dstlicher Philoso-
phie stehen:

1. Bewusstsein ist eine fundamentale Eigenschaft des
Universums.

2: Das ZPF ist das Substrat des Bewusstseins.

3: Unser individuelles Bewusstsein ist das Resultat
eines dynamischen Wechselwirkungsprozesses, der
zur Realisierung von Informationszustdnden im ZPF
fiihrt.

Die Prinzipien driicken aus, dass Bewusstsein nicht von Materie
produziert wird. Vielmehr haben Materie und Bewusstsein eine
gemeinsame Basis. Dies reflektiert die Erkenntnis, dass das
ZPF nicht nur die Materie orchestriert und fiir die Phdnomene
in unserer physikalischen Welt verantwortlich ist, sondern auch
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die Grundlage unseres Bewusstseins bildet. Der Strom unseres
individuellen Bewusstseins resultiert aus der Modifikation des
ZPF durch das Gehirn. Die physikalischen und phénomenalen
Eigenschaften unserer Welt sind lediglich zwei verschiedene
Aspekte einer einzigen grundlegenden Wirklichkeit.

In ihrem aktuellen Artikel sprechen Keppler & Shani (2020)
von einer neuen Variante des Kosmopsychismus. Sie beruht auf
der Annahme einer kosmischen Bewusstseinsebene, die als ul-
timative Grundlage der Erfahrungswirklichkeit dient.

Sie beschreiben das Nullpunktfeld als ,,formlosen, undifferen-
zierten Bewusstseinsozean*, dem alle Schattierungen phédnome-
nalen Bewusstseins als Moglichkeit innewohnen. Zwar kdnne
man dem ungeordneten Grundzustand keinen konkreten Be-
wusstseinszustand zuordnen, jedoch legten Erfahrungen tiefer
Meditation nahe, das es ein maximal einheitlicher phdnomena-
ler Zustand sei.

Messung der Feldwirkung des Bewusstseins

Seit Mitte der siebziger Jahre zeigen Untersuchungen, dass auch
die Umwelt sich verdndert, wenn Menschen meditieren. Der
derzeit eindrucksvollste empirische Beweis flir eine einheitliche
feldtheoretische Beschreibung des Bewusstseins ist der ,,Maha-
rishi-Effekt”, der sich auf erweiterte Feldwirkungen des Be-
wusstseins bezieht, die durch die kollektive Praxis des TM-Pro-
gramms erzeugt werden. - Mehr als dreiflig aufeinanderfol-
gende Studien liefern aussagekriftige Beweise dafiir, dass die
Gruppenpraxis des TM-Sidhi-Programms durch nur die Quad-
ratwurzel aus einem Prozent der Bevolkerung politische Ge-
walt, Kriminalitit und andere Erscheinungsformen gesell-
schaftlicher Inkohérenz reduzieren kann. (Aron&Aron, a. a. O.)
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Der 1% - Kohdrenz- Effekt der Vedischen Meditation (TM)

Wenn in einer Gemeinde mehr als einer von hundert (1%) me-
ditiert, beeinflusst dies das kollektive Bewusstsein: Behordliche
Statistiken verzeichneten bei einer Zahl von Indizes der Le-
bensqualitét signifikante positive Verdnderungen, z. B. weniger
Unfille, weniger Krankenhauseinweisungen, weniger Selbst-
morde, weniger Kriminalitdt. Links die Ergebnisse der ersten
Studie iiber Meditation und Kriminalitdt: Ab 1% meditierenden
Einwohnern gibt es eine Abnahme der Kriminalitét von 1972
auf 1973 um minus 8%. Statistisch vergleichbare Kontrollstidte
ohne Meditierende unterliegen wéhrend derselben Zeit dem
Trend der Zunahme um 7 - 8% jahrlich. (Borland und Landrith
111, 1976).

MEDITATION UND KRIMINALITAT

Verénderungen von 1972 nach 1973
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Ergebnisse der ersten TM-Kriminalitétsstudie

Die Ergebnisse dieser Pilotstudie wurden wenige Jahre spater
in einer erweiterten nachfolgenden Studie an nunmehr 48 Stéd-
ten der USA {iiber weitere flinf Jahre bestitigt. (Dillbeck M C,
et al. 1981) Es folgte in den Jahren danach geradezu ein run auf
die Durchfiihrung weiterer Studien zu Indizes der Lebensquali-
tét, in besonders grofer Zahl zu Kriminalitit und Rehabilitation,
aber auch der Befriedung von Kriegshandlungen (Iran, Liba-
non, Rhodesien etc., s. Aron&Aron a.a.0.). (s. Abb. 107, 108)

50



MEDITATION UND KRIMINALITAT
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Mittlere Kriminalitatsraten (1967 - 1973) fur 11 EIN-PROZENT-Stadte
und 11 Kontrollstadte

Léngsschnitt - Entwicklung der Kriminalitatsrate iber mehrere Jahre (beide:
Quelle IPPM, nach Borland et al.)

In einer weiteren Studie untersuchten Forscher daher, ob eine
groBe Meditationsgruppe von 2.500 Meditierenden iiber die
Distanz von 1.600 Kilometern einen Einfluss ausiibt. (Orme-
Johnson., 1982) Der Versuchsablauf sah vor, dass die EEG-Ko-
hérenz paarweise bei drei Meditierenden gemessen wurde.

In der experimentellen Situation meditierten die Probanden
gleichzeitig mit den Meditierenden der entfernten GroB-
Gruppe. In der Kontrollbedingung meditierten sie zu unter-
schiedlichen Zeiten. Die EEG-Kohérenz zwischen den drei Pro-
banden (,.intersubjektiv) war bei zeitsynchroner Meditation
mit der GroBgruppe im Alpha- und Beta-Band verglichen mit
der Kontrollbedingung (Meditation zu unterschiedlichen Zei-
ten) signifikant groBer.
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Verdnderungen der Alpha-Power fiir Experimentaltage (links) und Kontroll-
tage (rechts) (IPPM, nach Orme-Johnson et al.)

Das legt die Frage nahe, ob hier irgendwelche Feldeffekte im
Spiel sind. Die Autoren schlugen vor, Bewusstsein als ein
grundlegendes zugrunde liegendes unbegrenztes Feld anzuse-
hen, das durch die gemeinsame Meditation vieler Praktizieren-
der belebt wird. Es reicht eine vergleichsweise kleine Zahl
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Meditierender — namlich 1% — aus, um eine Zunahme der Ko-
hérenz im kollektiven Bewusstsein der Gesellschaft auszuldsen.

TM-Forscher waren in den Siebzigern und Achtzigern mit die
ersten, die Studien zu Kohérenz als einem Feldeffekt des Be-
wusstseins durchgefiihrt haben. Sie waren allerdings ihrer Zeit
so weit voraus, dass heute, Jahrzehnte spiter, ihre Publikationen
wenig bekannt oder verbreitet sind.

Messungen der Feldwirkung der Meditation

Die TM-Universitit MIU in Fairfield (IOWA, USA) organi-
sierte 2006 ein Meditations-Grofereignis fiir Praktizierende der
TM und auf ihr aufbauender ,,Super-Radiance-Techniken*
(,,Super-Strahlungs-Techniken®), das sind auf TM autbauende
Sidhi-Techniken aus den Yoga Sutras (IV. Kapitel).

Die Teilnehmerzahl lag im August bei knapp 2500 und im Juli
und September zwischen 2100 und 2200 Praktizierenden. Den
Random-Number-Generator (RNG) erkléren wir im néchsten
Kapitel ausfiihrlicher.

Wir lassen Roger Nelson mit seinen eigenen Worten berichten
(Nelson, 2018):

,,Hier konnen wir nur Thesen aufstellen: Das kollektive,
kohirente Bewusstsein der Gruppe, die gemeinsam medi-
tiert, erzeugt eine Art Informationsfeld, das die zufillige
Sequenz des Generators so veridndert, dass diese struktu-
rierter ist. Es tritt eine Ordnung in den Zahlenreihen ein,
die deutlich von der Norm abweicht und eigentlich nicht
sein diirfte. ....

Es passiert also eindeutig etwas, was sich wissenschaftlich
messen, aber derzeit noch nicht erkliren ldsst. Das ist fas-
zinierend und zeigt, dass Meditation eine subtile, aber ein-
deutigeWirkung haben muss.Viele Menschen, die meditie-
ren, berichten vom Einswerden mit sich selbst, von positi-
ven Energien und dem Erreichen einer Bewusstseinsebene,
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die man zuvor nicht kannte. Zweiflern, die bisher nicht an
die Wirkung von Meditation glaubten, kann ich aufgrund
unserer Experimente sagen: Da passiert tatsdchlich etwas,
und nicht nur mit uns, sondern auch mit unserem Umfeld,
und wahrscheinlich sogar dariiber hinaus.....

Speziell wenn groBle, einheitliche Gruppen meditierten,
lieB sich dieser Effekt besonders deutlich messen. Wir
stellten fest, dass bei groeren Gruppen, die intensiv fokus-
siert waren, die Ergebnisse am stérksten waren. Es setzte
ein starker, kohdrenter Effekt ein.

Eines der faszinierendsten Meditations-Experimente, die
ich machte, war mit zwei Meditationsgruppen, wovon eine
in lowa war und die zweite in Washington, D.C. Sollten
Sie die Topografie der USA nicht so genau kennen: lowa
liegt ziemlich in der Mitte des Landes, Washington ganz
im Osten. Dazwischen liegen rund 1.600 Kilometer Entfer-
nung. Beide Gruppen bestanden aus erfahrenen TM-Sid-
dhi-Meditierenden. Siddhi bezeichnet im Buddhismus und
Hinduismus bestimmte iibernatiirliche Kréfte und Fahig-
keiten, die man durch spirituelle Praxis erlangt. Diese Sid-
dhi-Praktizierenden versammelten sich im Sommer 2006
und meditierten praktisch den gesamten Sommer lang. Die
Idee war zu sehen, ob es moglich war, durch ihre Medita-
tion die Kriminalitdtsraten und andere soziale Indikatoren
positiv zu beeinflussen. Vielleicht wiirden sich die Auswir-
kungen sogar auf meine Zufallsgeneratoren erstrecken.

Das Ergebnis iiberraschte uns alle: Ja, es war moglich. Un-
ser Netzwerk an Zufallsgeneratoren zeigte besonders sig-
nifikante Abweichungen von der Norm wéhrend jener
Messzeitraume, die wir auswihlten. Das Ausmal} der Ab-
weichung korrelierte mit der Anzahl der Personen, die sich
zur Meditation versammelten. Das bedeutet: Je mehr Men-
schen meditierten, desto stérker war der Effekt. Zu Spit-
zenzeiten meditierten fast 2.500 Menschen, alle erfahrene
Siddha-Praktizierende, gleichzeitig.*



Im Diagramm (Abb. 113) sehen wir die zugehorigen RNG-Er-
gebnisse.

TM Yogic Flyers, Sats, Jul-Sep 2006
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RNG — Ergebnisse des Super-Radiance-Programms 2006 (Quelle: IPPM,
nach Nelson)

Der mittlere Erwartungswert liegt auf der Null-Linie, um die
herum zufillige Messwerte normalerweise streuen. Die blauen
Linien zeigen die Signifikanzgrenzen an. Werte, die sich auf ihr
oder noch weiter entfernt von der Nulllinie befinden, gelten als
,signifikante Abweichungen* mit maximal 1/20 Wahrschein-
lichkeit (p < 0.05) bei rein zufilligem Abweichen. Wissen-
schaftler haben vereinbart, derartige Abweichungen vom Er-
wartungswert als ,,signifikant* — also ,,nicht mehr rein zufallig"
— zu betrachten. Man vermutet dann, dass es jenseits des Zufalls
einen besonderen Grund fiir eine so wenig wahrscheinliche Ab-
weichung gibt.

Die rote Linie wihrend des ,,Super-Radiance-Programms* er-
zeugten ,,Zufalls-Zahlen* geht nach unten deutlich tiber die 5%-
Grenze hinaus, die Abweichung ist damit als bedeutsam zu be-
werten. Es beeindruckt auch ihr Gefille nach rechts unten, das
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eine stetig fortschreitende Abweichung der Zufallszahlen vom
Erwartungswert beschreibt. Roger Nelson dazu: ,,Besonders
diese Analyse sieht als objektive Messung vielversprechend aus
und spricht fiir die Evidenz von Effekten eines Bewusstseins-
feldes.” (http://global-mind.org/tm.resonance.html).

Im folgenden Kapitel berichten wir ausfiihrlicher iiber unsere
eigenen Studien mit dem Psyleron-RNG, das wir in so unter-
schiedlichen Situationen wie transzendental-vedischer oder
Achtsamkeits-Meditation, dynamischen emotionalen Gruppen-
ereignissen, diversen Atemtechniken begleitend haben laufen
lassen.
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Koharenzmessung mit dem Random Number Genera-
tor (RNG)

Global Coherence is Hardly Random
Globale Kohdrenz ist wohl kaum zufdllig
Roger Nelson

Geschichte der RNGs.

Der folgende Text stiitzt sich teilweise auf das Benutzerhand-
buch zum Psyleron RNG.

Einstein hatte nach seiner Emigration aus Deutschland an der
Universitét Princeton gelehrt und hier fand auch das PEAR-Pro-
jekt (Princeton Engineering Anomalities Research) statt. Es un-
tersuchte, ob und wie weit Menschen in der Lage sind, Zu-
fallsereignisse zu beeinflussen. Dahinter stand urspriinglich die
Aufgabe, Storvariable in industriellen Prozessen ausfindig zu
machen, die erhebliche Kosten verursachten. (Jahn R & Dunne
B, 1999, 2011) Der Psychologe Prof. Roger Nelson, ein frither
Mitarbeiter des PEAR Projektes, entwickelte zusammen mit
dem PEAR-Team Generatoren fiir Zufallszahlen, sogenannte
RNGs (Random Event Generators), hier durchgehend RNGs
(Random Number Generators) genannt, was dasselbe meint.

Zu Beginn grofl und unhandlich, waren es spéter kleine und
leicht transportable Gerédte. Ein RNG nutzt den Elektron-Tun-
neleffekt, der auf quantenmechanischen Effekten beruht. Nel-
son untersuchte seit den spiten Neunzigern des vorigen Jahr-
hunderts, ob, und wenn ja, wie sehr Ereignisse, die viele Men-
schen bewegen, diese RNGs beeinflussen, indem die erzeugten
Zufallszahlen immer weiter vom statistischen Erwartungswert
abwichen.

Wie arbeitet ein Random Number Generator ?

Es ist sinnvoll, sich den RNG wie einen elektronischen
Miinzwurf vorzustellen. Genauso wie eine geworfene Miinze
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zufillig Kopf oder Zahl ergibt, erzeugt der RNG ein binires Er-
gebnis — nur statt Kopf oder Zahl eine eins (1) oder eine Null
(0). Jede 1 oder O ist Ergebnis eines zufilligen Ereignisses, da-
her auch der Name ,,Zufallszahlengenerator* (Random Number
Generator — RNG).

Im Unterschied zum Miinzwurf misst der RNG jedoch Fluktu-
ationen, die auf Quantenprozessen beruhen, von denen wir wis-
sen, dass sie grundsitzlich zufillig sind.

Psyleron RNG (Quelle: IPPM)

Nach der modernen Physik ist es grundsitzlich unmdglich, das
Ergebnis von Quantenereignissen vorherzusagen. Der RNG
gibt zwar keine gequantelte Einsen und Nullen aus, gleichwohl
handelt es sich um Reprisentationen von Quantenereignissen,
die durch quantum-tunneling in binire Ergebnisse umgewan-
delt werden. Statistisch {iberpriift verhalten sich diese bindren
Ereignisse vollig zufillig.
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Elektronen-Tunneleffekt
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Funktionsweise eines RNG, (Quelle: IPPM, nach Psyleron)

Im Gegensatz zu einer Miinze, die von physikalischen Effekten
und Umweltbedingungen wie Wind, Feuchtigkeit, einer Un-
wucht in der Miinze und der Technik des Wurfs beeinflusst wer-
den kann, unterliegt der RNG keinen bekannten physikalischen
Kriften. Es ist wirklich zufdllig.

Die Funktion des RNG unterliegt den Regeln der Quantenme-
chanik. Auf dieser Ebene sind die Ergebnisse grundlegend un-
gewiss und werden durch die Beobachtung beeinflusst.

Es ist bekannt, dass Quantenobjekte {iber grofle Entfernungen
im Raum miteinander interagieren. Diese Wechselwirkung iiber
grole Entfernungen wird als Verschréinkung oder Quantenko-
hirenz bezeichnet. So ist es beispielsweise moglich, zwei Teil-
chen in einem einzigen Quantenzustand zu préparieren und sie
durch eine beliebige Entfernung zu trennen. Die beiden Teil-
chen haben entweder einen positiven oder einen negativen Spin.
Wenn ein Beobachter den Spin des einen Teilchens dndert,
"wei}" das andere Teilchen davon und &ndert seinen Spin.
Diese Kommunikation erfolgt ,,instantan“, das heillt augen-
blicklich. Einstein bezeichnete diese Anomalie als "spukhafte
Fernwirkung". Er weigerte sich, sie zu glauben, weil sie gegen
seine spezielle Relativititstheorie verstieB, da sie eine
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Kommunikation zwischen zwei Teilchen iiber Lichtgeschwin-
digkeit implizierte.

Die PEAR-Forschung ldsst vermuten, dass Versuchspersonen
RNGs beeinflussen konnen, von denen sie raiumlich und zeitlich
weit entfernt sind. So wurden beispielsweise Probanden in ver-
schiedenen Teilen des Landes angewiesen, den RNG von ihrem
Standort aus zu beeinflussen, der Tausende von Kilometern
vom Labor entfernt ist. Sie wurden auch angewiesen, einen
RNG zu beeinflussen, der irgendwann in der Zukunft laufen
wird, oder einen, das irgendwann in der Vergangenheit lief. Un-
ter diesen Umstéinden war die Leistung des Probanden ver-
gleichbar mit der Leistung, die beobachtet wurde, wenn er nicht
raumlich oder zeitlich entfernt war.

Einige Forscher glauben, dass die Quantenmechanik das Phé-
nomen erkldren kann. Im Kapitel zu ,,Kohérenz und Synchroni-
zitdt” sind wir bereits ausfiihrlich auf die Verallgemeinerte
Quantentheorie eingegangen.

Im Laufe der Jahre gab es 40 bis 60 solcher RNGs bei Wissen-
schaftlern rund um den Globus verteilt. Sie waren stéindig mit
Princeton verbunden und tickerten ihre Messdaten dorthin. Dort
wurden die Daten gesammelt und dienten als Ausgangsmaterial
fiir weitere Berechnungen. Roger Nelson hat damit das GCP
Global Consciousness Project begriindet.

Typische GroBereignisse mit starken RNG-Reaktionen waren
der Tod der Prinzessin Diana, der Zusammenbruch der Twin-
Towers (,,9/11°) und viele mehr. In vielen dieser emotional be-
wegenden Groflereignisse reagierten die global verteilten RNGs
weltweit stark. Alle Daten sind auf dem Server der Uni Prince-
ton abrufbar: http://noosphere.princeton.edu.
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Die RNG Messungen des IPPM

Im Laufe der Jahre haben wir RNG-Messungen bei verschiede-
nen Anldssen durchgefiihrt. Die uns interessierenden Themen
waren das Erzeugen von Kohdrenz bei so unterschiedlichen
Anldssen wie

Vedischer Meditation (,,TM*) vor Ort,

Coherent Breathing / holotropem Atmen / Rebirthing
der Ruhephase nach Coherent Breathing

nicht lokaler — tiberortlicher — gemeinsamer Meditation
Gruppendynamischen Prozessen

Die Anlésse waren teils energetisch aktivierend wie beim kohd-
renten / holotropen Atmen und gruppendynamischen Situatio-
nen. Andererseits auch desaktivierend, in die Stille gehend und
einen tiefen Ruhezustand herstellend wie wahrend der Ruhe-
phase nach der Atmung oder wahrend der Meditation. Das Auf-
finden von Zusammenhéngen wie Trends, Korrelationen, Mus-
tern und signifikanten Abweichungen vom Erwartungswert ha-
ben wir als Zeichen erhohter Kohdrenz angesehen. Wir haben
nicht in allen Féllen Markierungen angebracht und es kann ohne
weiteres sein, dass es sich bei einigen Markierungen um unsere
eigenen Fehlinterpretationen handelt.

Wir sehen die verschiedenen Anlisse wie Atmung, Ruhephase,
Gruppendynamik oder gemeinsame Meditation als Mittel zur
Erzeugung eines sozialen Bewusstseinsfeldes des herzlichen
Miteinander an. Die Teilnehmer nehmen an diesem Bewusst-
seinsfeld Teil, indem sie selbst helfen, es zu erzeugen. Unsere
RNG-Messungen belauschen also das kollektive Bewusstseins-
feld unseres Planeten. Sie machen das Unsichtbare sichtbar und
zeigen uns die Auswirkungen der meditativen und / oder grup-
pendynamischen MaBBnahmen.

Wir sind inzwischen sicher, dass diese energetisierenden Ubun-
gen des friedlichen Miteinander auch Auswirkungen ,,um uns
herum“ haben. Die in wissenschaftlichen Studien dazu
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gefundene Formel beschreibt die ungefahre Stirke des bewusst-
seinsfordernden Kohédrenz-Effektes. Sie lautet:

n?x 100

Bei vier Teilnehmern profitieren ungeféhr 1.600 Menschen im
Umkreis vom Kohédrenzeffekt, bei drei Teilnehmern etwa 900
und so weiter.

Gewaltlosigkeit, Friedfertigkeit wird im Yoga ahimsa genannt

und die Friedfertigkeit des einzelnen ist die Basis fiir Frieden.

Dies Buch besteht {iberwiegend aus ,,Anhang®, in dem wir un-
sere RNG — Messungen summarisch darstellen.

Unsere Aufmerksamkeit galt vor allem signifikanten (p < 0.05)
Abweichungen vom Erwartungswert (rote Kreise). In diesen
Féllen betrdgt die Wahrscheinlichkeit fiir eine Abweichung der
Zufallszahlen vom Erwartungswert in dieser Grofenordnung
maximal 1/20.

Eines der Kriterien, das unsere Aufmerksamkeit auf sich zog,
waren auffallend Gefille oder Anstiege der RNG-Sequenzen
(blau markiert). Roger Nelson behandelt auffallende Anstiege
oder Abfille als Indikatoren fiir gerichtete 7Trends anstelle rei-
nen Zufalls. Auch wir neigen dazu, in diesen Féllen prinzipiell
einen Hinweis bzw. eine Information zu sehen. Dabei wissen
wir allerdings nicht, woraus sich diese Information speist — es
konnen zeitlich oder / und rdumlich nahe oder entfernte Ereig-
nisse sein, wenn wir die Qualititen des Bewusstseinsquanten-
feldes beriicksichtigen. Allerdings wiederum haben wir uns un-
sere ,lokalen” FEreignisse als in diese ,non-lokalen*

62



,akausalen“ Felder eingebettet vorzustellen, diese jedoch auch
vice versa beeinflussend.

Im Unterschied zu Nelson sprechen wir also weniger von dem
,,.Larm®, in dem die uns interessierende Information verschwin-
det, als eher von unerfassten und unbekannten nicht-6rtlichen
Einfliissen, von deren Natur wir nichts wissen, die aber in un-
sere RNG-Messungen jederzeit mit einflieBen.

Sie scheinen unsere aufgrund langer aristotelisch verwurzelter
westlicher Denktradition immer noch nach kausalen Zusam-
menhéngen suchenden Forschungsansitze zu ,,stéren. Wir nei-
gen jedoch mittlerweile dazu, sie nicht als ,,Larm" und Stérung
aufzufassen. Wir vermuten jetzt eher, dass sie unserer Ignoranz,
unserem begrenzten Wissen iiber nichtlokal wirksame Ereig-
nisse geschuldet sind, die ,,irgendwo* passieren, da in unserem
Universum ,alles mit allem zusammenhéngt”, und es gibt
nichts, was da sozusagen “isoliert herausfillt” und ein Eigenle-
ben ohne Bezug zum Ganzen fiithren konnte.

Wir planten auch RNG-,,Kontrollmessungen* auBerhalb der
uns thematisch interessierenden sessions. Deshalb lieen wir
den Psyleron-RNG an einem Tag iiber 7 Stunden lang mit Be-
ginn um kurz vor 4 Uhr morgens und am selben Tag noch ein-
mal ca. 5 Stunden mit Beginn gegen 14 Uhr laufen.

Die Ergebnisse unserer ersten beiden Kontrollmessungen lieen
uns zweifeln, ob es da mit rechten Dingen zugegangen ist. Eine
Uberpriifung ergab: Dieser Tag gehorte mit zu den heiBesten in
Deutschland seit Beginn der Temperaturmessung, die Werte er-
reichten 39 bis 40 Grad. Hier ist man solche Temperaturen nicht
gewohnt. Das waren Ausnahmesituationen fiir einen groflen
Teil der Bevolkerung!
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Hetterstation Duisburg-Baerl
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Weitere Meldungen der Medien an diesem Tag waren:

- 70 Menschen vor Kiiste Libyens ertrunken

- aus Hohle in Frankreich befreit

- Boris Becker ist seinen Fiihrerschein los

- Vulkan in Indonesien spuckt wieder

- Erschreckendes Bild aus Syrien geht um die Welt

- Falsche Polizisten erbeuten mehr als 700 Kilo Gold in
Brasilien

- ,,The Rock* kidmpft auf Hawaii fiir ein Heiligtum

- Vater und zwei Tochter sterben bei Hausbrand

- 73-Jéhriger iiberlebt vier Tage in der Wiiste

Es waren an diesem Tag also viele Anlédsse vorhanden, die fiir
einen Effekt auf das kollektive Bewusstseinsfeld in Frage ka-
men. Konsequente Schlussfolgerung: Es scheint aufgrund der
Non-Lokalitit der Einfliisse auf den RNG nicht leicht moglich,
und es ist vermutlich sogar prinzipiell unmdglich, iiberhaupt
eine ,,echte genuine* Kontrollsituation herzustellen, wie sie bis-
heriger wissenschaftlicher Denke entspricht. Jederzeit kann ir-
gendwo irgendwas passieren, was das globale Bewusstseinsfeld
mehr oder minder stark beeinflusst. Die entscheidende Frage ist
daher, was sich jeweils im Fokus einer Studie befindet.
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Wiederholungen von Messungen sind eine der Moglichkeiten,
um Einfliisse spezifischer Events auf die Zufallsverteilung
sichtbar zu machen. Im Fall der RNG-Messungen handelt es
sich jedoch aufgrund der Nicht-Lokalitét streng genommen bei
jeder Messung um ein unwiederholbares Unikat (Einzelstiick),
wie die Aufzeichnungen des Global-Consciousness-Projects
von Roger Nelson zeigen.

Die in unseren bisherigen Studien zu Meditation und Psycho-
therapie gewohnten und oft nicht entsprechend dem ,,Goldstan-
dard“ zu erreichenden Kontrollbedingungen waren hier nicht
angebracht, wurde uns bei diesem ersten Versuch rasch klar,.
Der Goldstandard beinhaltet meist Zuweisung von Versuchs-
personen auf die Experimental- und die Kontrollgruppe nach
dem Zufallsprinzip.

,Kontrollmessungen* widersprechen geradezu dem Sinn der
Nutzung eines Zufallszahlengenerators als Detektor von Ereig-
nissen auf der Bewusstseinsebene. Uns wurde gleichsam ein
Spiegel vorgehalten, wie der Versuch ausgeht, eine ,,saubere
Kontrollbedingung herzustellen“. Ein Suchen nach ,,unverfang-
licheren Datenreihen® als Vergleichs- oder Kontrollbedingung
hétte einen Weg in die Manipulation bedeutet. Wir werden spé-
ter sehen, dass es sinnvoller ist, verschiedene Ereignisarten mit-
einander zu vergleichen.

Unsere Alternative zu ,,Kontroll“~-Messungen waren Vergleiche
der Messungen von Gruppen verschiedener Thematik, also bei-
spielsweise emotionale Gruppendynamik, Gruppen-Medita-
tion, iiberortliche nicht-lokale gemeinsame Meditation, Cohe-
rent Breathing (Kohdrentes Atmen). Bei diesen Ereignissen
geht es teils um physiologisch aktivierte, aber auch meditative
und aktivititsreduzierte Zusténde.

Angeregt durch Roger Nelson’s Interpretation des ,,TM-Super-
Radiance-Programms* im vorigen Kapitel haben wir Uber-
schreitungen der Signifikanzgrenze oder auffallende Muster
hervorgehoben, die wir als Trends betrachten. Dazu gehdren
primér die signifikanten Abweichungen vom Erwartungswert.
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Sie sind rot (Kreise oder Ovale) markiert. Zum anderen gibt es
auffallende Gefille oder Steigungen, die wir mit blauen Pfeilen
oder Strichen markiert haben.

Dariiber hinaus wiederholt sich der Abfall der Zufallskurve
vom Coherent Breathing bis in die Ruhephase auf die ein oder
andere Weise in den meisten sessions. Bereits Roger Nelson
hatte festgestellt, dass meditative Vorgéinge liberwiegend eher
mit Abweichungen vom Erwartungswert nach unten verbunden
waren.

Wir haben den Eindruck, dass die begleitenden Messungen zu
den unterschiedlichen Anlidssen wie Coherent Breathing, At-
mung, Ruhephase, Meditation, Gruppendynamik oder Therapie
unruhigere, ,,zackigere* Verldufe oder bestimmte ,,prignante*
Muster zeigen. Besonders die gruppendynamischen Messun-
gen fallen auf, sie zeigen besonders in starken emotionalen Si-
tuationen starke Ausschlige (Abweichungen vom Erwartungs-
wert) nach oben oder unerwartete Abfille oder Anstiege (s.
blaue Pfeile).

Wir nehmen an, dass die gewohnten logisch-rationalen Heran-
gehensweisen der von uns bislang iiblicherweise benutzen
Denkschablonen keine geeigneten Werkzeuge zu einer frucht-
baren Arbeit mit den Datenreihen von RNGs sind. Es scheint
uns inzwischen aber eindeutig, dass insbesondere starke emoti-
onale Beteiligung oder ,,Ladung“ zu deutlichen Ausschliagen
weg vom Erwartungswert nach oben fithren. Meditative und
Ruhezustinde dagegen sind meist mit einem Absinken der
Kurve verbunden.
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Zur Philosophie der ,,Nullen“ und ,,Einsen*

Wir haben in der Literatur bisher keine Studien gefunden, in
denen Autoren sich Gedanken gemacht haben, ob und wenn ja,
welche Bedeutung denn gehéduften Sequenzen von Nullen oder
Einsen in RNG-Messungen beigelegt werden konnten, wie sie
uns in einigermallen kontinuierlichen Trends wie Gefille
(Uberwiegen von Nullen) oder Anstieg (Uberwiegen von Ein-
sen) begegnen.

Als Signifikanzschranke wurde beim Programmieren des Psy-
leron eine braune Kurve auf p = .05 gesetzt. Wenn diese nach
oben oder unten iberschritten wird, bedeutet das, dass die
Wahrscheinlichkeit der Abweichung weniger als 5% betréagt,
also als bedeutsam gilt — der wissenschaftliche Ausdruck ist
Signifikanz.

Dariiber hinaus gibt es in seltenen Fallen auch ,,Muster” wie
Anstieg gefolgt von Gefille oder umgekehrt, die wir aber zur
Zeit nicht interpretieren mochten.

Fiir uns ist beides — signifikanter Anstieg und Gefille — schlicht
eine Information.

Dem Uberwiegen von Nullen beim Gefille oder Einsen beim
Anstieg der Kurve wird bisher meist per se jenseits der Ent-
scheidung fiir oder gegen Signifikanz keine weitere Bedeutung
beigemessen. Das hat uns stutzig gemacht, sind doch Null und
Eins geradezu zwei philosophische und miteinander inkompa-
tible Welten. Wir tauchen zunéchst in die seltsame Zahl ,,Null“
—,,0% ein.

Sunya - die Leere

,,Leerheit besagt nicht, dass nichts existiere ... Was mit Leerheit
gemeint ist, ist vielmehr die interdependente Natur der Wirk-
lichkeit ... Erscheinungsformen entstehen in Abhéingigkeit als
Resultat von untereinander abhingigen Beziehungen zwischen
Ursachen und Bedingungen — die Erscheinungen besitzen keine
wirkliche (andauernde, sondern lediglich voriibergehende) Re-
alitdt, deshalb sind sie leer, leer von einer unabhdngigen und
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inhdrenten (iiberdauernden) Existenz ... Diese Sichtweise anzu-
erkennen ist Madhyamika, der Mittlere Weg. Auf der Suche
nach einem (dauerhaften) ,,Kern* der Erscheinungsformen lasst
sich nichts finden ... Aus der zunehmenden Einsicht in die Leer-
heit als letzte Natur der Realitét entwickelt sich eine Wahrneh-
mung, durch die Sie die Phanomene und Ereignisse als eine Art
von Illusion erkennen, und diese Wahrnehmungsweise wird
sich auf all Thre Interaktionen mit der Realitit ausweiten.* (Da-
lai Lama, 2005; verstindniserleichternde Einfligungen durch
die Autoren).

Das Selbst oder das ,Ich’ existiert nicht in der allgemein land-
laufigen Auffassung. Das Selbst ist leer (inhaltslos) eines essen-
tiellen (wesenhaften) (Eigen-)Seins. Anhinger der Lehre des
mittleren Weges (Madhyamika) behaupten, dass nicht nur das
Selbst, sondern jegliches beliebige Existierende letztlich leer
jeglicher innewohnender Realitét ist. Von daher wird also Leere
von wahrer Existenz als grundlegender Modus von Existenz
und Realitit vertreten.

Dies auf der direkten Erfahrungsebene selbst wahrzunehmen,
hat einen enormen therapeutischen Wert. Es heilt nicht nur
emotionale und psychologische Probleme, es befreit uns dar-
iiber hinaus aus den Féngen jeglicher ungliicklichen Bindung
einschlieBlich leidenschaftlicher Obsession, zwanghafter Ab-
neigung und zwanghafter Ignoranz.“ (nach Geshe Ngawang
Samten, 2005)

Die Madhyamaka Lehre des Mittleren Weges unterscheidet
zwischen konventioneller und ultimativer Wahrheit. Obwohl
alle Dinge unter der ultimativen analytischen Perspektive leer
sind, existieren sie in konventioneller Hinsicht. Sie existieren
jedoch lediglich nominell, im Sinne einer Ubereinkunft und Eti-
kettierung geméal konventioneller Identifikation.

Sunya im Vijnana Bhairava des kashmirischen Shaivismus be-
zieht sich auf den rdumlichen oder zeitlichen Zwischenraum
zwischen zwei beliebigen Dingen, Ereignissen oder Erfahrun-
gen (auch als madhya oder sandhi bezeichnet). Das
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Bewusstsein dieser Liicke oder dazwischen liegenden Leere ist
eine der wesentlichsten spirituellen Techniken des nondualen
Shaivismus. Der Weg zur Erlangung spiritueller Fiille und Per-
fektion ist der Weg der vollstindigen Ent-Leerung, des Errei-
chens der Form der Leere (sunyakara). Das buddhistische phi-
losophische Konzept der Leere aller Dinge fehlt auch im
Vijnana Bhairava nicht: ,,Wie kann das unverénderliche Selbst
irgendeine Erkenntnis oder Aktivitét haben ? Alle duBeren Ob-
jekte hiangen von unserer Erkenntnis iiber sie ab. Daher ist diese
Welt leer.” (Vijnana Bhairava, Vers 134). Gleichwohl besteht
der Unterschied zum Buddhismus darin, dass die Meditation
iber die Leere zum Verschmelzen mit der letzten Realitit fiihrt,
auf die in den Upanishaden nur als tat (,,DAS*) hingewiesen
wird. In diesem Zustand der nicht-dualen Leere leuchtet das
Selbst auf oder enthiillt sich. Dies ist ein Zustand &uf3erster
Fiille. (nach: Bettina Baumer, 2005)

Leere ist nicht nichts sondern einfach die Abwesenheit
von Eigenschaften. ,No-thing’ bedeutet ,there is no
thing’. Wo ,no-thing’ ist, wo es nichts gibt, gibt es im-
mensen Raum fiir alles mogliche. Sunya, als Quell alles
Lebens und aller Kreativitit, bringt alle Formen des Le-
bens in der Welt der Erscheinungen hervor. Die Leere
ist der Schof3 unerschopflichen kreativen Potentials und
ein Wirbel von Bewegung und Energie. Das alte Sansk-
rit-Wort fiir Leere ist kha, das ruhende Zentrum eines
sich drehenden Rades. Dies stille Zentrum ermdglicht
alle Bewegungen und Dynamik; es ist das unverander-
liche Zentrum der verdnderlichen Welt (svastika). So
gesehen ist es Knotenpunkt und Netzwerk der Wirk-
lichkeit. Sunyata ist das Herz, das die Welt der Erschei-
nungen in Harmonie und Ordnung zusammenhdlt.

Im Gegensatz zum Hinayana, in dem der einzelne nach Perfek-
tion strebt, legt die Mahayana-Tradition den Schwerpunkt auf
das bodhisattva-1deal. Es bedeutet, sein ganzes Leben und seine
Tatigkeiten der Aufgabe zu widmen, die Welt zu retten, ehe
man selber die Befreiung erreicht. Liebe und die Errettung eines
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jeden fithlenden Wesens stehen hier oben an. Erlosung ge-
schieht hier nicht individuell, sondern integral und schlie3t die
gesamte Realitdt ein, denn der tiefere Sinn des Seins ist die Ge-
meinschaft der Wesen. Die Nicht-Dualitit des Mahayana voll-
endet sich im Paradox der Identitét von nirvana (Befreiung) und
samsara (Welt der Bindung und zyklischen Wiederkehr), der
Nicht-Unterscheidung von unmanifest und manifest. Zusam-
menfassend ist die Leere Knoten und Netzwerk der Gemein-
schaft von Wesen, die seinsméfig miteinander verflochten und
voneinander abhéngig sind.

In dhnlicher Weise besteht ein Kontinuum zwischen Objekt und
Subjekt in einem kosmischen Beziehungsnetz. Eine ,,Physik der
Nicht-Lokalisation hat die ,,reine Objektivitit der klassischen
Physik* abgeldst. ,,Subjekt” und ,,Objekt” sind unantastbare
Zwillingspole einer Beziehung. So gesehen ist Realitét letztlich
Bezichung. (Nach: A. Kalliath, 2005)

Kalliath beruft sich auf den Wissenschaftler Robert Lanza:

,» Wissenschaftler — speziell Quantenphysiker — behaup-
ten, vollkommene Objektivitdt in wissenschaftlicher
Methodik sei tiberholt. Sie sprechen von einer ,,Physik
der Nichtlokalisation®, die aussagt, dass Realitit in der
Analyse letztendlich nicht ,,lokalisiert™ werden kann ...
,Quantenbewusstsein’ ist derzeit ein kithn diskutiertes
Konzept im Dialog zwischen Wissenschaft und Reli-
gion. Der amerikanische Forscher Robert Lanza bei-
spielsweise sagt, nach der Quantenperspektive der Re-
alitdt sei der Geist eines jeden menschlichen Wesens
auf der Erde instantan verbunden miteinander, Vergan-
genheit, Gegenwart und Zukuntft, als Teil jeden Geistes,
der in Raum und Zeit existiert. Realitdt in Begriffen von
Teilen zu verstehen ist eine reduktionistische Sicht,
wihrend der Begriff des ,Quantenbewusstseins’ die
Auffassung vertritt, dass das ,Ganze groBer als die

9 G

Summe seiner Teile ist’.
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Robert Lanza ist ein amerikanischer Wissenschaftler, der be-
sonders durch seine Forschung iiber Stammzellen bekannt
wurde. Er begriindete den Biozentrismus (,,biocentricity®).
(Lanza, 2010; ausfiihrlich dazu auf den Seiten 22 ff)

Die negative Theologie des Christentums sieht Gott als
das ,,(Gottliche) Nichts®; sie beginnt mit dem von Pau-
lus bekehrten ersten Bischof von Athen, Dionysius Ae-
ropagita: ,,Wir sehen Gott nicht nur durch Wissen, son-
dern ebenso durch Nicht-Wissen ... Gott ist weder be-
griffen, noch erklért, noch genannt. Er ist nichts Exis-
tierendes, aber er ist ebenso zu sehen in jeglichem Exis-
tierenden. Er ist ,Alles in Allem’ und gleichwohl ist er
iiberall nichts. Er wird durch alle in allem gesehen und
zugleich wird er von jedermann in nichts gesehen ...
Wir konnen sagen, dass der Grund weder Seele noch
Geist ist; Vorstellung, Meinung, Vernunft oder Ge-
danke konnen ihm nicht zugeschrieben werden, noch
kann er mit Denken oder Verstand gleichgesetzt wer-
den, noch kann er ausgedriickt und nicht einmal gedacht
werden. Er ist weder Zahl noch Ordnung, weder grof3
noch klein, weder Gleichheit noch Ungleichheit, weder
Ahnlichkeit noch Unterschied. Er hat keine feste Posi-
tion, noch ist er in Bewegung, noch ist er bewegungslos
... (nach A. M. Haas, 2005)

Ahnlich bezieht sich Meister Eckhart auf das Géttliche Nichts
in Sermon 71: ,,Ebenso, wenn ich sage, Gott ist ein Sein, das ist
nicht wahr: Er ist ein transzendentes Sein, und ein super-essen-
tielles Nichts.” Eckhart deutet die Blindheit des Paulus bei des-
sen Bekehrung im Wortspiel so, dass Paulus (das Gottliche)
Nichts sah: ,,Saul stand vom Boden auf und — mit ge6ffneten
Augen — sah er (das) Nichts.*
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Sunya in der vedischen Tradition

Verschiedene Kommentare zum Vishnu Sahasranamam der
vedischen Tradition geben die Bedeutung von shunya wie folgt
an (Rangamannar Vadigepalli, 2017)

»The Void. Here Void means the total absence of (a) the
equipments-of-experiences-the body-mind-intellect;
(b) the fields-of-experiences-the  objects- emotions-
thoughts; (c) the experiencer-attitudes-the perceiver-
feeler-thinker personality. In Brahman, the Pure Con-
sciousness, all these three (a, b and c) are totally absent as
the devotee of Hari transcends them all. So the Lord, in His
Infinite Nature, is ‘without attributes;” seemingly then, He
is the ,,Void.” This is not ,,non-existence” of the Buddhists.
This is Pure Existence without the object-emotion-thought
world-the Self, Sree Narayana.”

(,,Die Leere. Hier bedeutet Leere die vollige Abwesenheit
(a) des Equipments-fiir-die-Erfahrungen-der Korper-
Geist-Intellekt; (b) die Bereiche-der-Erfahrungen-die Ob-
jekte-Emotionen-Gedanken; (c) die Einstellungen-des-Er-
fahrenden-als-Wahrnehmer-Fiihler-Denker-Personlich-
keit. In Brahman, dem Reinen Bewusstsein, sind alle diese
drei (a, b und c) vollig abwesend, da der Verehrer Hari’s
(Krishnas) sie alle transzendiert. So ist also der Herr in sei-
nem unendlichen Wesen ,ohne Attribute’; folglich ist er
scheinbar die ,,.Leere”. Dies bedeutet nicht ,,Nicht-Exis-
tenz‘ der Buddhisten. Dies ist Reine Existenz ohne das Ob-
Jjekt-Emotion-Gedanke-Welt-Selbst, Sri Narayana.®)

Sunya als die Zahl Zero (Null)

Der Principal Financial Sector Specialist der Asian Develop-
ment Bank Arup Chatterjee erklért die Geschichte der Entwick-
lung der Zahl Null (Zero):

Das buddhistische Konzept von sunyata hat vielleicht die
Idee von ,zero” (Null) beeinflusst. Wéhrend man

73



allgemein sunyata als Leere oder absolutes Nichts interpre-
tiert, ist das buddhistische Konzept von sunyata Relativitét,
Bedingtheit.

Sunyata verneint keinesfalls die Idee der Existenz als sol-
che, behauptet aber dass alles Leben und dessen konstitu-
ierende Elemente, die Existenz ausmachen, von Ursachen
abhéngig sind.

Die Lehre Buddhas erklért sunyata wie folgt:

,Dies ist das Konzept, dass jedwedes weder Substanz noch
Permanenz hat und es ist einer der grundlegenden Punkte
im Buddhismus. Da alles von Verursachung abhéngt, kann
es kein iiberdauerndes Ego im Sinne einer Substanz geben.
Allerdings sollte man weder an dem Konzept festhalten,
dass jedes Ding eine Substanz hat, noch daran, dass es sie
nicht hat. Jedes Sein, ob menschlich oder nicht-mensch-
lich, ist bedingt (in Relativitit, also bezogen auf etwas).
Daher ist es unklug, an einer bestimmten Idee oder Ideolo-
gie oder einem Konzept als das einzig absolute (Wahre)
festzuhalten.*

Sunyata verweist auf Leere oder absolutes Nichts. Andererseits
wird die Null (Zero) als eine Zahl zwischen positiven und ne-
gativen Zahlen verstanden. Auch dies entspricht dem buddhis-
tischen Konzept von sunyata, welches Relativitét bedeutet.

Der erste, grofite und tiefste buddhistische Denker der ,,Leere®,
der indische Philosoph Nagarjuna, griindete die Schule des
Madhyamika, der ,,Mittlere Weg“. Es ist sehr wahrscheinlich,
dafl das fiir die Mathematik essentielle Konzept der Null
(shunya) aus der Philosophie der Leere des Nagarjuna abgelei-
tet ist.

Dazu Goppold (Goppold, 2013):

,In der Ubersetzung mdchte ich shunyata als Termi-
nus technicus beibehalten. Es hat keinen Sinn, ihn {iber-
setzen zu wollen. Seine Leerheit wirkt dadurch umso
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besser, je weniger Bedeutung wir in ihn hineininterpre-
tieren.

Indem wir klar verstehen, daf} keine absolute Essenz
vorhanden ist, auf die shunyata hinweist, erkennen wir,
wenn shunyata als unausdriickbar, unvorstellbar, und
bar jeder Bezeichnung beschrieben wird, dass dies nicht
impliziert, dass es da ein Ding gébe, das diese Bezeich-
nungen als Charakteristiken besitzt. Shunyata ist insub-
stantiell und unerkennbar. Insubstantialitit bedeutet
nicht "Nicht-Existenz", sondern lediglich die Vernei-
nung, dass die Dinge aus sich selbst heraus wirklich
sind. Daher meint Unerkennbarkeit auch nicht einen
Zustand der Unbewusstheit; sondern es dient dazu, die
Tendenz einzuddmmen, die Phanomene durch Konzep-
tualisation zu verdinglichen. Daher ist shunyata selber
leer sowohl im ontologischen wie im epistemologi-
schen Sinne. Sie ist leer eines jeden selbst-geniigenden
Seins, und sie ist jenseits beider Charakterisierungen
"leer" und "nicht-leer". Nur wenn wir beide Seiten im
Sinn behalten, konnen wir sehen, wie Nagarjuna die
"Leerheit der phdnomenalen Welt" mit der "Leerheit
jedweder absoluten Entitidt oder Annahme" in Bezie-
hung setzt.*

Goppold verwendet dafiir den Begriff ,,Kenomén®, der so etwas
wie ,,Leerstellendenken‘ bedeutet. ,,Die Ehrlichkeit und Auf-
richtigkeit, und damit letztlich auch die Korrektheit jedes Wis-
sens kann nur durch ein Sichtbarmachen seiner Leerstellen ver-
sichert werden....“ Er zitiert dazu Gotthard Giinther:

Die Bewusstseinsgeschichte des Abendlandes und der
weltgeschichtlichen Epoche, der Europa angehort, ist
zu Ende. Das zweiwertige Denken hat alle seine inneren
Moglichkeiten erschdpft, und dort wo sich bereits neue
spirituelle Grundstellungen zu entwickeln beginnen,
werden sie gewaltsam in dem alten lidngst zu eng ge-
wordenen klassischen Schema interpretiert. Man kann
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eben eine alte Logik nicht ablegen wie ein fadenschei-
nig gewordenes Kleid. Der Ubergang von der klassisch-
Aristotelischen Gestalt des Denkens zu einer neuen und
umfassenderen theoretischen Bewusstseinslage erfor-
dert eine seelische Metamorphose des gesamten Men-
schen. Einer nicht-Aristotelischen Logik muss ein
trans-Aristotelischer Menschentypus entsprechen und
dem letzteren wieder eine neue Dimension menschli-
cher Geschichte.

Wie anderen umstrittenen Ideen auch wurde dem Konzept der
,»Null“ anfanglich mit Skepsis begegnet. Es brauchte fiir die
Null mehrere Jahrhunderte, bis sie aus dem Osten und dem mitt-
leren Osten den Westen erreichte. Obwohl im allgemeinen Ge-
brauch die Null ,,nicht da-sein” bezeichnet, das heif3t Nicht-Ver-
fiigbarkeit, hat sie dariiber hinaus die Qualitét ,,nichts* zu sein,
also der Nicht-Existenz. Es war diese Qualitdt der Null, die die
alten Griechen verbliiffte. Sie wunderten sich , Wie kann nichts
etwas sein ?’, und dies flihrte zu philosophischen und religiosen
Argumenten iiber das Wesen und die Existenz von Null und Va-
cuum im Mittelalter.

Entsprechend der Hindu-Philosophie iibt man Meditation, um
einen Zustand von absolutem Nichts und Frieden zu erreichen.
Andererseits bezieht sich das Nirvana des Buddhismus auf die
Erlangung des Heils im Aufgehen in (in Verschmelzung mit)
der Leere der Ewigkeit.

Sunya hat seither unsere Welt verdndert und alles revolutioniert
— von der grundlegenden Mathematik einer Bilanzrechnung bis
zu den erstaunlichen Erfolgen der modernen Wissenschaft.

Auch die Generalisierte Quantentheorie (Atmanspacher et al,
2002; Walach et al., 2011) erfordert Einlibung einer neuen
Denke — derzeit ist unser Denken immer wieder in Gefahr, in
alte Schemata zuriickzufallen und nach unabweisbaren logisch-
rationalen ,,Evidenzen® zu suchen. Das ist aber mit der Ebenen
in der Nidhe reiner Potentialitdt (Quantenebene, Nullpunktfeld)
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nicht zu machen. Sie verlangt offenen Geist, kreative Intuition,
assoziatives, spontanes und unsystematisches Vorgehen.

Die EINS ist ETWAS

und unterscheidet sich damit grundsétzlich von der Null als
Leere, die lediglich Abwesenheit (von irgend-etwas-egal-was)
anzeigt. In der Zahlensymbolik steht die EINS fiir ALLES, fiir
den Anfang oder fiir GOTT. Die Ziffern ,,0° und ,,1* sind die
Basis des Bindrsystems (Zweier- oder Dualsystems), mit dem
alle Zahlen dargestellt werden konnen. Das Dualsystem stellt
die Grundlage fiir die digitale Technik dar, ohne die die heutige
computerisierte Welt nicht existent wire.

Der deutsche Philosoph, Mathematiker, Jurist, Historiker und
politische Berater der frithen Aufklirung Gottfried Wilhelm
Leibniz war ein universaler Geist seiner Zeit und einer der be-
deutendsten Philosophen des ausgehenden 17. und beginnenden
18 Jahrhunderts; er fiihrt in einem Brief an den Herzog Rudolf
von Braunschweig-Wolfenbiittel vom 2. Januar 1697 aus (WI-
KIPEDIA):

»-.. Denn einer der Hauptpunkte des christlichen Glau-
bens ... ist die Erschaffung aller Dinge aus dem Nichts
durch die Allmacht Gottes. Nun kann man wohl sagen,
dass nichts in der Welt dies besser vorstelle, ja, gleich-
sam demonstriere, als der Ursprung der Zahlen, wie er
allhier vorgestellt ist, durch deren Ausdriickung nur
und allein mit Eins und Null (oder Nichts) alle Zahlen
entstehen. Es wird wohl schwerlich in der Natur und
Philosophie ein besseres Vorbild dieses Geheimnisses
zu finden sein... Das kommt hier um so mehr zupasse,
weil die leere Tiefe und wiiste Finsternis zu Null und
Nichts, aber der Geist Gottes mit seinem Lichte zur all-
méchtigen Eins gehort. Wegen der Worte des Sinnbilds
habe ich mich eine Zeitlang bedacht und endlich fiir gut
befunden diesen Vers zu setzen: Alles aus dem Nichts
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zu entwickeln geniigt Eins (Omnibus ex nihilo ducendis
sufficit unum).*

Den Deutungsweg umkehren

Wir schlagen daher vor, die Messungen nicht einfach als Besté-
tigung von Ereignissen anzusehen, deren Qualitéiten und Cha-
rakteristiken man bereits vorher zu wissen glaubt. Sondern ganz
im Gegenteil Muster und Signifikanzen prinzipiell als Hinweise
auf Ereignisse anzusehen, von denen grundsitzlich ein Teil ge-
heimnisvoll bleibt und zu priifen, ob und wie weit die Einbet-
tung der konkret untersuchten Ereignisse (Atmung, Meditation,
Gruppendynamik etc.) als in den groBeren Zusammenhang ein-
gebettet Plausibilitit beanspruchen kdnnen.

Da wir uns als ausfiihrende Experimentatoren grundsétzlich fiir
»farbenblind“ in eigenen Belangen halten, freuen wir uns iiber
Riickmeldungen und Kommentare von Lesern und Forscherkol-
legen.

In diesem Buch bringen wir die vollstindige Zusammenfassung
der im Laufe etwa einer Dekade unternommenen RNG-Mes-
sungen von

e Sessions des Coherent Breathing,
e Gruppenmeditationen vor Ort,

e Gruppenmeditationen iiberortlich — ,,non-local®,

e  Gruppendynamischen Prozessen.

Wir beginnen mit einer Ubersicht iiber Sitzungen des Coherent
Breathing, anschlieBend folgen einige Aufnahmen gruppendy-
namischer Sitzungen, danach Darstellungen {berortlicher
Gruppenmeditation — das heiit, die Teilnehmer waren in
Deutschland tiberregional verteilt.

Im Coherent Breathing betragt die Dauer der Atmung in allen
Messungen etwa 60, die der Ruhephase 45, spiter 30 Minuten
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und die der Meditation etwa 30 Minuten. Andere Zeiten — ini-
tial, precontrol (Vorkontrolle), postcontrol (Nachkontrolle) und
sharing (Austausch, Gruppengesprich) — sind variabel.

Wir haben daher (abgesehen von pre- und postcontrol) bereits
in der Kernsequenz des Coherent Breathing: ,,Atmung — Ruhe-
phase — Meditation* drei markant unterschiedliche Ereignisse,
deren RNG-Muster miteinander verglichen werden konnen.
Hinzu kommen die energetisch beeindruckenden gruppendyna-
mischen Sitzungen, meist mit Abweichungen nach oben und die
nicht-lokalen Meditationsereignisse mit bis zu 25 Teilnehmern,
die bis zu 800 km entfernt waren.
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Die RNG-Messungen

Coherent Breathing
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RNG 03: Coherent Breathing Session (1), gesamt
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Coherent Breathing, session (1 a)
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RNG 04: Coherent Breathing, session (1 a), gesamt, mit einzelnen Segmenten

220 Coherent Breathing (1 b)

Ende
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Cumulative Deviation
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Trial Number C(#)

RNG 05: Coherent Breathing (1 b), gesamt; Hervorhebung von Mustern (blau) und
signifikanten Abweichungen (rof)
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Ic t Breathing (1 ¢): ) Aunung!
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RNG 06: Coherent Breathing (1 c), Segment Atmung; Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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RNG 07: Coherent Breathing (1 d), Segment Ruhephase; Hervorhebung von Mus-
tern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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|Coh Breathing (1 e): Segment Meditation
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RNG 08: Coherent Breathing (1 €), Segment Meditation; signifikante Abweichun-
gen (rot)

Coherent Breathing session
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RNG (09: Coherent Breathing (2), gesamt mit einzelnen Segmenten.
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Coherent Breathing session (2 a)
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RNG 10: Coherent Breathing (2 a), gesamt, Hervorhebungen von Mustern (blau)
und signifikanten Abweichungen (rot).

Coherent Breathing, session (3)

AL remrs J Rubepnase | redicacion [ shering |

SpUSSUOTIBITPOH

Cumulative Deviation

B A
-64|
-96
-128
—-160)
-192
-224
-256
-288
-320
-352

@ 800 1600 2400 3200 4000 4800 5600 6400 7200 6000 8800 9600 10400 11200

1999 2999 3999 4999 7999 3999 9999 11453))

Trial Number C(#)

RNG 11: Coherent Breathing Session (3) gesamt, mit Signifikanzgrenzen
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[ Coherent Breathing, session (3 a) ]
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RNG 12: Coherent Breathing Session gesamt (3 a); Hervorhebung von Mustern
und signifikanten Abweichungen (rot)

| Coh Breathing, session (3 b) |
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RNG 13: Coherent Breathing Session (3 b), Segment Sharing; Hervorhebung von
Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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Coherent Breathing, session (4)
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RNG 14: Coherent Breathing Session (4), gesamt
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RNG 15: Coherent Breathing Session (4 b), gesamt mit Segmenten; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rof)
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lc Breathing, session (4 c): Atmung |
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RNG 16: Coherent Breathing Session (4 ¢), Segment Atmung. Hervorhebung von
Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

Coherent Breathing session (5)
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RNG 17: Coherent Breathing Session (5), gesamt mit Segmenten.
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| Coherent Breathing, session (5 a) |
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RNG 18: Coherent Breathing Session (5 a), gesamt. Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

|Coherent Breathing, session (5 b): Segment Gruppendynamik|
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RNG 19: Coherent Breathing Session (5 b), initiales Segment Sharing (Initiales
Segmant, vorher). Hervorhebung von signifikanten Abweichungen (rot)
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Coherent Breathing, session (5 c): Segment Ruhephase |
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RNG 20: Coherent Breathing Session (5 ¢); Segment Ruhephase; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rof)

| Coherent Breathing, session (5 d): Segment sharing |
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RNG 21: Coherent Breathing Session (5 d); Segment Sharing; Hervorhebung von
Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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Coherent Breathing, session (6) J
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RNG 22: Coherent Breathing Session (6) gesamt

Coherent Breathing, session (6 b)
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RNG 23: Coherent Breathing Session (6 b) gesamt, Hervorhebung von Mustern
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Cumulative Deviation

| Coherent Breathing, session (6 c) |
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RNG 24: Coherent Breathing Session (6 ¢) gesamt; Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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RNG 25: Coherent Breathing Session (6 d) Segment Ruhephase; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rof)
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Coherent Breathing, session (7)
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RNG 26: Coherent Breathing Session (7); gesamt.

Coherent Breathing, session (7 a)
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RNG 27: Coherent Breathing Session (7 a) ; gesamt mit Segmenten. Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

92



| Coherent Breathing, session (7 b): Segme
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RNG 28: Coherent Breathing Session (7 b) Segment Ruhephase; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

Coherent Breathing, session (8)
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RNG 29: Coherent Breathing Session (8), gesamt




| Coherent Breathing, session (8 b) |
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RNG 30: Coherent Breathing Session (8 b) gesamt; Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

|Coherent Breathing, session (8 c ): Segment Atmung|
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RNG 31: Coherent Breathing Session (8 ¢), Segment Atmung; Hervorhebung von
Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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! Ci t hing, session (8 d): Segment Ruhephase
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RNG 32: Coherent Breathing Session (8 d), Segment Ruhephase; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rof)

Coherent Breathing, session (8 e): Segment sharing
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RNG 33: Coherent Breathing Session (8 €), Segment Sharing; signifikante Abwei-
chungen (rot)
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Coherent Breathing, session (9)
Meditation

Ruhephase sharing
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RNG 34: Coherent Breathing Session (9), gesamt
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RNG 35: Coherent Breathing Session (9 a), gesamt; Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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lc t Breathing, session (9 b): Seg
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RNG 36: Coherent Breathing Session (9 b), Segment Ruhephase; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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RNG 37: Coherent Breathing Session (9 ¢), Segment sharing; Hervorhebung von
Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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[ Coherent Breathing, session (10)
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RNG 38: Coherent Breathing Session (10); gesamt
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RNG 39: Coherent Breathing Session (10 a); Hervorhebung von Mustern (blau)
und signifikanten Abweichungen (rot)
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Tc ing, session (10 b): Segment Atmung [
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RNG 40: Coherent Breathing Session (10 b); Segment Atmung; Hervorhebung von
signifikanten Abweichungen (rof)
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RNG 41: Coherent Breathing Session (10 ¢); Segment Ruhephase; Hervorhebung
von Mustern (blau)
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Coherent Breathing, session (10 d): Segment Meditation
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RNG 42: Coherent Breathing Session (10 d); Segment Meditation; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

| Coherent Breathing, session (10 e): Segment Heilung der Erde |
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RNG 43: Coherent Breathing Session (10 e); Segment Heilung der Erde; Hervor-
hebung von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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Coherent Breathing, session (10 f): Segment Corona-Klangcluster %
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RNG 44: Coherent Breathing Session (10 f); Segment Klangcluster; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

! Coh Breathing, session (10 g): g sharing [

Cumulative Deviation

N O
) 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600 1800 2000 2200

Trial Number C#)

RNG 45: Coherent Breathing Session (10 g); Segment sharing; Hervorhebung von
signifikanten Abweichungen (rof)
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Coherent Breathing, session (11) gesamt
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RNG 46: Coherent Breathing Session (11), gesamt
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RNG 47: Coherent Breathing Session (11), gesamt mit einzelnen Segmenten.
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Coherent Breathing, session (11 a)
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RNG 48: Coherent Breathing Session (11 a), gesamt; Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)

[ coh Breathing, session (11 b): Segment Atmung |
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RNG 49: Coherent Breathing Session (11 b), Segment Atmung; Hervorhebung von
Mustern und signifikanten Abweichungen (rot)
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| Coherent Breathing, session (11 c): I
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RNG 50: Coherent Breathing Session (11 ¢), Segment Ruhephase; Hervorhebung
von Mustern (blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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In den folgenden Beispielen teilen wir die Daten der Atmung in
zwei Hilften zu je 30 Minuten. In den ersten dreilig Minuten —
Phase 1 — empfahlen wir die intensive Atmung des Rebirthing
(holotropes Atmen). Fiir Phase 2 gaben wir die Empfehlung,
entsprechend dem Vijnana Bhairava Tantra (Vers 25), nach
Ein- und Ausatmung die Atmung anzuhalten, solange es an-
strengungslos mdglich war. Die Probanden sollten dann ihr Be-
wusstsein auf die die beiden ,,Stillpoints*, die Ruhe- und Wen-
depunkte zwischen Ein- und Ausatmung richten.

Coherent Breathing, session (12)

precontrol Pbd 1 Phd 2 Atmung Atmung Ruhephase Meditation sharing
448 Phase 1 Phase 2
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RNG 51: Coherent Breathing Session (12): gesamt

Vorkontrolle — emotionale statements Pbd 1 und Pbd 2 — Atmung Phase 1: holot-
ropes Atmen — Atmung Phase 2: Atmung mit Atemstopp - Ruhephase — Medlita-
tion.
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| Coherent Breathing, session (12 a): Segment Atmung Phase I, (holotropes Atmen)
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RNG 52: Coherent Breathing Session (12 a); Aimung Phase 1 - holotropes Atmen;
Hervorhebung von Mustern (blau) und rot (signifikant)

[Coherent Breathing, session (12 b): Segment Atmung Phase II - mit Atemstopp |
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RNG 53:; Coherent Breathing Session (12 b); Atmung Phase 2 - Atemstopp nach
Ein- und Ausatmen; Hervorhebung von Mustern (blau) und rot (signifikant)
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| Coherent Breathing, session (12 c): Segment |
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RNG 54: Coherent Breathing Session (12 ¢): Segment Ruhephase. Signifikante
Abweichungen rot.

A tm un

| Phase 1 Wtanon

RNG 55: Coherent Breathing Session (12 d): VergroBerter Ausschnitt aus (12) :

Phase 1, holotropes Atmen - Phase 2 Atmung mit Atemanstopp - Ruhephase -
Meditation; Erwartungswerie fiir jedes einzelne Segment in grau.
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RNG 57: Coherent Breathing Session (12 e); Hervorhebung von Mustern (blau)
und rot (signifikant) zu Ausschnitt (12 d)
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Coherent Breathing, session (13)
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RNG 58: Coherent Breathing Session (13): gesamt, mit Segmenten
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Coherent Breathing , session (13 a)
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RNG 59: Coherent Breathing Session (13 a): Gesamt, Hervorhebung von Mustern
(blau) und rot (signifikant)

Coherent Breathing, session (13 b): Uberblick gme: Atmung &
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RNG 60: Coherent Breathing Session (13 b): Segmente Atmung und Ruhephase
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Cumulative Deviation
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RNG 61: Coherent Breathing Session (13 ¢): Segmente Atmung und Ruhephase,
Hervorhebung von Mustern (blau) und rot (signifikant)
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RNG 62: Coherent Breathing Session (13 d): Segment Meditation, Hervorhebung
von Mustern (blau)
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| Coherent Breathing (13 e): Seg sharing |
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RNG 63: Coherent Breathing Session (13 e): Sharing — dies ist endlich mal ran-
dom-typisch - eine Zufallslinie, ,wie sie sein sollte ..."

Coherent Breathing, Session (14)
Atmung Ruhephase (| Meditation sharing
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RNG 64: Coherent Breathing Session (14): gesamt, ohne einzelne Segmente
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Coherent Breathing, Session (14 2)
Atmung Ruhephase Meditation sharing
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RNG 65: Coherent Breathing Session (14 a): gesamt, Muster und Signifikanzen
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RNG 66: Coherent Breathing, Session (14 b): gesamt, mit Segmenten
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(Coherent Breathing, Session (14 ¢)
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RNG 67: Coherent Breathing, Session (14 c): gesamt, mit Segmenten; Muster
(blau) und Signifikanzen (rot)
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RNG 68: Coherent Breathing, Session (14 d): Segment Ruhephase

113



-

|

Coherent Breathing, session (14 ¢): Segment
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RNG 69: Coherent Breathing, Session (14 e): Segment Ruhephase, Hervorhebung
von Mustern (blau) und rot (signifikant)

Cumulative Deviation

-112

-128

-144|

-160|

Coherent Breathing, session (14 ): Segment

[ T T T T T I T
2 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600 1800

| I

-

Trial Number C(#)

2000

WS

RNG 70: Coherent Breathing Session (14 1), Segment Meditation
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| Coherent Breathing, session (14 g): Segment: sharing |
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RNG 71: Coherent Breathing, Session (14 g), Segment sharing

| Coherent Breathing, session (14 h): Segment sharing |
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RNG 72: Coherent Breathing, Session (14 h), Segment sharing; Muster und Sig-
nifikanzen
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Coherent B ing, session (15)
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RNG 73: Coherent Breathing Session (15): gesamt
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RNG 74: Coherent Breathing Session (15 a): Gesamt, Hervorhebung von Mustern
(blau)
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Coherent Breathing, session (15 b)
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RNG 75: Coherent Breathing Session (15 b): Gesamt mit einzelnen Segmenten
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RNG 76: Coherent Breathing Session (15 ¢): Segment Gruppenbeginn, Muster
(blau) und Signifikanzen (rot)
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Coherent Breathing, session (15 d): Segment Atmung Phase I
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RNG 77: Coherent Breathing Session (15 d): Segment Atmung Phase I; Muster
(blau) und Signifikanzen (rot)
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RNG 78: Coherent Breathing Session (15 €): Segment Atmung Phase ||
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Coherent Breathing, session (15 f): Segment Atmung Phase II
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RNG 79: Coherent Breathing Session (15 f): Segment Atmung Phase II; Muster
(blau)
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RNG 80: Coherent Breathing Session (15 g): Segment Ruhephase: typisch random
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4| Coherent Breathing, session (15 h): Segment Meditation li
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RNG 81: Coherent Breathing Session (15 h): Segment Meditation
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RNG 82: Coherent Breathing Session (15 i): Segment Meditation, Muster (blau)
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RNG 83: Coherent Breathing Session (16): gesamt, ohne Segmente
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RNG 84: Coherent Breathing Session (16 a): gesamt, Muster
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Ci nhtrrnl Breathing, session (16 b) | |
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RNG 85: Coherent Breathing Session (16 b): gesamt, mit Segmenten
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RNG 86: Coherent Breathing Session (16 ¢ ): gesamt mit Segmenten; Muster,
Signifikanzen
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| Session (16 d): Segment Atmung Phase 1|
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RNG 87: Coherent Breathing Session (16 d): Segment Atmung, Phase 1
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RNG 88: Coherent Breathing Session (16 €): Segment Atmung, Phase 2

123



Session (16 0): Segment
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RNG 89: Coherent Breathing Session (16 f): Segment Ruhephase
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RNG 90: Coherent Breathing Session (16 g): Segment TM-Meditation
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| Session (16 h): Segment Meditati |
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RNG 91: Coherent Breathing Session (16 h): Segment TM-Meditation: Muster
(blau), Signifikanzen (rot)

| Session (16 i): Segment sharing |
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RNG 92: Coherent Breathing Session (16 i): Segment sharing
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RNG 93: Coherent Breathing Session (17): gesamt
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RNG 94: Coherent Breathing Session (17 a): gesamt, Muster und Signifikanzen
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] C Breathing, session (17 b): Segment Meditation |
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RNG 95: Coherent Breathing Session (17 b): Segment Meditation (TM)
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RNG 96: Coherent Breathing Session (17 ¢): Segment Meditation (TM), Muster
und Signifikanzen
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! Ci t Breathing, session (17 d): sharing !
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RNG 97: Coherent Breathing Session (17 d): Segment sharing
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RNG 98: Coherent Breathing Session (17 €): Segment sharing, Muster und Sig-
nifikanzen
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RNG 99: Coherent Breathing Session (18): gesamt
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RNG 100: Coherent Breathing Session (18 a): Visualisierung, Heilung des Globus
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Coherent Breathing, session (18 b): Segment ,Heilung der Welt™
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RNG 101: Coherent Breathing Session (18 b): Visualisierung Heilung des Globus,
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RNG 102: Coherent Breathing Session (18 c): Segment sharing
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!f‘ h Breathing, session (18 d): g sharing!
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RNG 103: Coherent Breathing Session (18 d): Segment sharing; Muster (blau) und
Signifikanzen (rot)
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Kombinierte Sitzungen aus Coherent Breathing und nicht-lo-
kaler, iiberregionaler Kohiirenz-Meditation

[Combin.d session (19/4): Coherent Breathing (19) und ,Koharenz-Meditation" (4)
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RNG 104: Kombinierte Session (19 / 4): Coherent Breathing (19) (5 Tn.) / ,Kohd-
renz-Meditation” (4) (11 Tn.), gesamt
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|Combinad session (19/4 a): Coh t hing (19) & ha -Meditation™ (4)[
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RNG 105: Kombinierte Session (19/4 a): Coherent Breathing /,Koharenz-Medi-
tation”, gesamt mit einzelnen Segmenten

[combined session (19/4b): C t hing (19) & 2 -Meditation™ (4)]
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RNG 106: Kombinierte Session (19/4 b): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion“, gesamt mit einzelnen Segmenten; Muster und Signifikanzen
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144 Combined session (19/4 c): Segment Atmung Phase I
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RNG 107: Kombinierte Session (19/4 c¢): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion“, Segment Atmung Phase I; Muster und Signifikanzen
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RNG 108: Kombinierte Session (19/4 d): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion‘; Segment Atmung Phase II; keine Signifikanzen, keine auffélligen Muster.
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—l Combined session (19/4 e): Segment Ruhephase / precontrol li
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RNG 109: Kombinierte Session (19/4 e): Coherent Breathing / ,Kohdrenz-Medlita-
tion; Segment Ruhephase der értlichen Tn. am Coherent Breathing / precontrol
fiir Gberdrtliche Tn. an Kohdrenz-Meditation; 5 ortliche Teilnehmer, weitere 10
tiberdriliche Teilnehmer (bis 800 km entfernt). Eine gewisse Spannung in Erwar-
tung und Vorbereitung des nun folgenden gemeinsamen Meditationsexperiments
mit entfernten und vorwiegend unbekannten Teilnehmern; Muster und Signifikan-
zen (iberdeutlich vorhanden.
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‘[ Combined session (19/4 f): Segment Meditation l—
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RNG 110: Kombinierte Session (19/4 f): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-

tion"; Segment Meditation; Muster. Typischer Abfall der Kurve wahrend der Medi-
tation. Keine Sgnifikanzen.
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954l Combined session (19/4 g): Meditati d ‘l
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RNG 111: Kombinierte Session (19/4 g): Coherent Breathing / ,Kohérenz-Medita-
tion‘, Segment Meditationsende (lokal, ca. 12 Minuten). Einige nichtlokale Tn be-
richteten von spontan unbeabsichtigt langeren —weil tieferen — Meditationen; Mus-
ter

137



Combined session (20/5): Coherent Breathing (20)& ,Koharenz-Meditation“ (5)
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RNG 112: Kombinierte Session (20/5): Coherent Breathing (20) (3 Tn.) / ,Kohd-
renz-Meditation (5) (12 Tn.), gesamt, mit einzelnen Segmenten;

] Combined session (20/5 a): Coherent Breathing (20)& ,Kohirenz-Meditation" (5) |_
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RNG 113: Kombinierte Session (20/5 a): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion‘, gesamt, mit einzelnen Segmenten, Muster, Signifikanzen
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4| Combined session (20/5 b): Segment Atmung Phase I
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RNG 114: Kombinierte Session (20/5 b): Coherent Breathing / “Koharenz-Medi-
tation”, Segment Atmung, Phase I: Muster

[Combined session (20/5 c): Segment Atmung Phase II|
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RNG 115: Kombinierte Session (20/5 c¢): Coherent Breathing / ,,Kohérenz-Medita-
tion“, Segment Atmung, Phase II: Muster, Signifikanzen
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Combined session (20/5 d): g heph / p rol l—
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RNG 116: Kombinierte Session (20/5 d): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion", Segment Ruhephase (6rilich), precontrol fir Gberdrtliche Tn an der Kohd-
renz-Meditation; auffallende Muster und Signifikanzen.
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Combined session (20/5 e): Segment Meditation
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RNG 117: Kombinierte Session (20/5 e): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion‘, Segment Meditation; Muster, Signifikanzen

|Co|n.binod session (21/7): Coherent Breathing (21)& ,Kohdrenz-Meditation" (7)|
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RNG 118: Kombinierte Session (21/7): Coherent Breathing (21) (3 Tn.) / ,Kohd-
renz-Meditation* (7) (5 Tn): Gesamt;
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““_|Conbinod session (21/7 a): Coherent Breathing (21)& ,Kohiarenz-Meditation“ (7)
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RNG 119: Kombinierte Session (21/7 a): Coherent Breathing (21)/ ,Kohdrenz-
Meditation* (7), gesamt mit einzelnen Segmenten

Combined session (21/7 b): Coherent Breathing (21)& ,Kohdrenz-Meditation“ (7)
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RNG 120: Kombinierte Session (21/7 b): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion“, gesamt mit Segmenten; Muster, Signifikanzen
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Combined session (21/7 c): Segment Atmung Phase I
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RNG 121: Kombinierte Session (21/7 ¢): Coherent Breathing / “Kohérenz-Medita-
tion”, Segment Atmung Phase |

Combined session (21/7 d): Segment Atmung Phase II
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RNG 122: Kombinierte Session (21/7 d): Coherent Breathing / ,Kohérenz-Medita-
tion‘, Segment Atmung Phase Il
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Combined session (21/7 e): t heph /p trol
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RNG 123: Kombinierte Session (21/7 ¢): Coherent Breathing / ,,Koharenz-Medita-
tion“, Segment Ruhephase (6rilich) = precontrol fir die tberdrtlichen Tn an der
Kohérenz-Meditation, Muster + Signifikanzen
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Combined session (21/7 f): Segment Meditation
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RNG 124: Kombinierte Session (21/7 f): Coherent Breathing / ,Kohérenz-Medita-
tion‘, Segment Meditation. Muster und Signifikanzen

Combined session (26/8): Coherent Breathing (26)& ,Koharenz-Meditation“ (8)
Atmung & Ruhephase / precontrol & Meditation b4 postcontrol

Cumulative Deviation
|
@
»
£

C) 800 1600 2400 3200 2000 2800 5600 6400 7200 8000 8800

-

Trial Number C(#)

RNG 125: Kombinierte Session (26 / 8): Coherent Breathing (26) (5 Tn), ,Kohd-
renz-Meditation* (8) (2 Tn): Gesamt
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Combined session (26/8 a)
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RNG 126: Kombinierte Session (26/8 a): Coherent Breathing (26), ,Kohérenz-Me-
ditation” (8): Gesamt, mit Segmenten

Combined session (26/8 b): Segment Meditation
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RNG 127: Kombinierte Session (26/8 b): Coherent Breathing (26), ,Kohérenz-Me-
ditation* (8): Segment Meditation
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Gemeinsame iiberortliche nicht-lokale Kohdirenz-Meditation

session (22): ,,Kohirenz-Meditation*, iiberortlich
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Cumulative Deviation
I
@
®

PYNLWY S
LT A v
-48
-64
-80|
-96
-112
-128
-144|

T T T O O T Y
a 808 1600 2400 3200 4000 4800 5600 6400 7200

-

Trial Number C#)

RNG 128: Session (22): ,Koharenz-Meditation” (1) (tiberértlich, ca. 10 Tn): gesamt
mit Segmenten Vorkontrolle-Meditation-Nachkontrolle
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session (22 a): , Kohiirenz-Meditation**
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RNG 129: Session (22 a): ,Kohérenz-Meditation (1) (Uberbrtlich): gesamt, mit
Segmenten
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RNG 130: Session (22 b): ,Kohdrenz-Meditation” (1) (iberdrtlich): gesamt, mit
Segmenten; Muster und Signifikanzen
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—| session (22 ¢): Segment Meditati !

Cumulative Deviation
Lo
BWN R |
SNpoO®
4

) 200 200 600 800 1000 1200 1a00 1600 1800

o 200 00 600 200 1000 1200 1400 1600 1807)|

Trial Number C(#)

RNG 131: Session (22 c): ,Kohdrenz-Meditation* (1) (iiberdrtlich): Segment Medi-
tation
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RNG 132: Session (23): ,Kohérenz-Meditation® (2) (tiberértlich, ca. 25 Tn): gesamt
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Session (23 a): Kohiirenz-Meditation
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RNG 133: Session (23 a): ,Kohdrenz-Meditation* (2) (uberdrtlich): gesamt, mit
Segmenten

Session (23 b): Kohiirenz-Meditation
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RNG 134: Session (23 b): ,Kohdrenz-Meditation* (2) (iiberdrtlich): gesamt mit Seg-
menten Vorkontrolle-Meditation-Nachkontrolle; Muster, Signifikanzen
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Session (23 ¢): S Meditati.
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RNG 135: Session (23 c): ,Kohdrenz-Meditation* (2) (iiberdrtlich): Segment Medi-
tation, Muster und Signifikanzen
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RNG 136: Session (24): ,Kohdrenz-Meditation” (3) (tiberdrtlich, ca. 16 Tn): Gesamt
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| session (24 a): , Kohiirenz-Meditati [
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RNG 137: Session (24 a): ,Kohdrenz-Meditation” (3) (uberdrtlich): Gesamt, mit
Segmenten Vorkontrolle-Meditation-Nachkontrolle
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RNG 138: Session (24 b): ,Kohérenz-Meditation® (3) (libertrtlich): Gesamt, mit
Segmenten Vorkontrolle-Meditation-Nachkontrolle; Muster und Signifikanzen
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session (25): ,,Kohiirenz-Meditation®, iiberbrtlich
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RNG 139: Session (25): ,Kohdrenz-Meditation” (6) (Uberdrtlich, ca. 7 Tn.): Gesamt
mit Segmenten Vorkontrolle-Meditation-Nachkontrolle
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RNG 140: Session (25 a): ,Kohdrenz-Meditation* (6) (uberdrtlich): gesamt, mit
Segmenten Vorkontrolle-Meditation-Nachkontrolle.
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session (25 b): ,Koharenz-Meditation" |
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RNG 141: Session (25 b): ,Kohdrenz-Meditation” (6) (iberdrtlich): gesamt, mit
Segmenten Vorkontrolle-Meditation-Nachkontrolle; Muster (blau)
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RNG als Spiegel gruppendynamischer Prozesse

Fiir die nun folgende Sitzung haben wir eine einigermafien dif-
ferenzierte Dokumentation vorliegen, indem wir wéhrend der
Gruppensitzung parallel protokollierten.

Aus verstandlichen Griinden bringen wir hier keine Einzelhei-
ten, sondern beschrianken uns auf die Beschreibung des grup-
pendynmischen Geschehens in der Gruppe.

Im Abschnitt precontrol dominieren lebhafte Anfangsgespriache
der Teilnehmer miteinander, die sich alle seit Jahren kennen.

Den eigentlichen Beginn markiert Proband 1. Hier kommt es
wihrend der Uberleitung zum 2. Pbd zu einer lebhaften und
angeregten Situation, die sich im RNG widerspiegelt. Der
zweite Pbd steigt emotional engagiert ein, berichtet zunéchst
iiber héusliche depressive Abstiirze und Schlafsérungen (rot
markiert), danach von Panik und Uberlastung im Berufsleben
und Problemen mit Kollegen, was durch einen erneuten Anstieg
in der zweiten Hélfte der Messung angezeigt wird (nicht signi-
fikant).

Der dritte Pbd fokussiert neben weniger wichtigen Themen auf
Bezichungsprobleme, was zu einem deutlichen Anstieg der
Kurve mit Uberschreitung der Signifikanzgrenze fiihrt. In der
zweiten Hilfte legt sich die Intensitdt der Emotionen wieder.

Der vierte Pbd. hat in diesem Treffen nichts besonderes zu mel-
den und sein Beitrag dauert nur wenige Minuten.

Der flinfte Teilnehmer erzihlt von groBeren Beziehungsproble-
men, was sich jedoch im RNG kaum widerspiegelt.
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[6ruppendynamik, session (27): Dauer 03:45 Std]
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RNG 142: Gruppendynamische Sitzung (27) (5 Tn), gesamt
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RNG 143: Gruppendynamische Sitzung (27 a), gesamt, mit einzelnen Segmenten
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[ Gruppendynamik, session (27 b) |
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RNG 144: Gruppendynamische Sitzung (27 b), gesamt, mit einzelnen Segmenten;
Muster und Signifikanzen
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RNG 145: Gruppendynamische Sitzung (27 ¢), Segmente Pbd 1 und 2

157




| ppendynamik, session (27 d): Segmente Pbd 1 und 2
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RNG 146: Gruppendynamische Sitzung (27 d), Segmente Pbd 2 und 3; Muster,
Signifikanzen
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RNG 147: Gruppendynamische Sitzung (27 ), Segment Pbd 3
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I Gr ik, session (27 £): Segment Pbd 3
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RNG 148: Gruppendynamische Sitzung (27 1), Segment Pbd 3; Muster (blau), Sig-
nifikanzen (rot)

In der folgenden gruppendynamischen Sitzung verzichteten wir darauf, fir jeden
Teilnehmer ein einzelnes Segment zu generieren. Wir betrachten hier zundchst die
Dynamik der gesamten Grupp wahrend der 4 Stunden und 44 Minuten dauernde
Sitzung und fokussieren dann auf die Segmente einzelner Teilenehmer.
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|Gruppcndynamik, session (28) ,Dauer 04:41 hs
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RNG 149: Gruppendynamik, session (28), (6 Tn); gesamt;
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RNG 150: Gruppendynamik, session (28 a), gesamt; Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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| Gruppendynamik, session (29), Dauer 04:39 Std |
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RNG 151: Gruppendynamik, session (29) (6 Tn), gesamt
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RNG 152: Gruppendynamik, session (29 a), gesamt mit einzelnen Segmenten
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RNG 153: Gruppendynamik, session (29 b), gesamt, Hervorhebung von Mustern
(blau) und signifikanten Abweichungen (rot)
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RNG 154: Gruppendynamik, session (29 ¢), Segment Pbd 2
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] ik, session (29 d): Segment Pbd 3 I
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RNG 155: Gruppendynamik, session (29 d): Segment Pbd 3
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RNG 156: Gruppendynamik, session (29 e): Segment Pbd 3, Signifikanzen
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I Gruppendynamik, session (29 f): Segment Pbd 4 |
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RNG 157: Gruppendynamik, session (29 f): Segment Pbd 4
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RNG 158: Gruppendynamik, session (29 g): Segmente Pbd 5 und 6
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I ppendynamik, session (29 h): Segmente Pbd 5Sund 6 |
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RNG 159: Gruppendynamik, session (29 h): Segmente Pbd 5 und 6, Signifikanzen
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RNG 160: Gruppendynamik, session (30) (5 Tn), gesamt, /ange precontrol Phase
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| Gruppendynamik, session (30 a) |
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RNG 161: Gruppendynamik, session (30 a), mit Segmenten
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RNG 162: Gruppendynamik, session (30 b), mit Segmenten; Muster und Signifi-
kanzen
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|Gruppendy ik, session (30 c): Segment Pbd 2|
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RNG 163: Gruppendynamik, session (30 ¢), Segment Pbd 2; Muster und Signifi-
kanzen

ppendynamik, session (30 d): Seg Pbd 3 |

Cumulative Deviation
I
Yy
®

E) 200 800 1200 1600 2000 2400 2800 3200 3600 4000 4400 4800 5200

<

Trial Number C#)

RNG 164: Gruppendynamik, session (30 d), Segment Pbd 3; Muster und Signifi-
kanzen
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! Gruppendy k, session (30 e): Segment Pbd 4 %
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RNG 165: Gruppendynamik, session (30 €), Segment Pbd 4; Muster und Signifi-
kanzen
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RNG 166: Gruppendynamik, session (30 f), Segment Pbd 5;
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