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Vorwort

D ieses Buch entstand nach Praxis und Studium der Traditionellen Aku-
punktur und Meridiantheorie über mehrere Jahrzehnte. Das Wissen 

dazu entstammt einem jahrzehntelangen Prozess. Während der 30 Jahre, als ich 
Patienten in Beijing behandelte, ha#e ich stets versucht, mir die klassischen Texte 
vor Augen zu halten. Sie sind die Quellen der Grundlagen unserer Medizin. Meine 
Patienten ha#en großen Ein&uss auf mein Verständnis der Klassiker, und ich kehrte 
immer wieder zu diesen Klassischen Werken zurück.

Man mag sich die Frage stellen, warum dieses Buch nicht den Titel „Die Anwen-
dung der chinesischen Akupunktur“, sondern den Titel „Die Anwendung der chi-
nesischen Meridianlehre“ trägt. Aus meiner Sicht muss man tief in die Lehre der 
Meridiane eintauchen, um sein theoretisches Verständnis auf jeglichem Gebiet der 
Chinesischen Medizin zu verbessern, denn sie ist ein Grundpfeiler der Chinesischen 
Medizin und das Herzstück der Akupunktur.

Es fällt auf, dass in der langen Medizintradition Chinas immer jene Ärzte mit 
dem tiefsten Verständnis der Meridianlehre auch die nachhaltigsten und klinisch 
wertvollsten Beiträge lieferten. In der modernen Akupunkturliteratur werden jedoch 
die tieferen Prinzipien aus dem „Klassiker des Gelben Kaisers zur Inneren Medizin“ 
(Nèi Jīng), dem „Klassiker der Schwierigkeiten“ (Nán Jīng) und dem „Systematischen 
Klassiker der Nadel- und Moxatherapie“ (Jiă Yĭ Jīng) nicht erörtert und nur ober&äch-
lich erwähnt. Der Großteil der modernen Lehrbücher befasst sich mit „empirischen 
Punkten“: Welcher Punkt hil! bei welcher Beschwerde? Als Folge daraus wurde 
das komplexe, systematische "eoriemodell der klassischen Akupunktur auf eine 
„Scha#enmedizin“ reduziert, in der es nur um die Suche nach Punkten für spezi$sche 
Krankheiten oder Symptome geht. Dies hat nicht nur die Entwicklung der Chinesi-
schen Medizin dramatisch abgebremst; es schmälerte auch das Indikationsspektrum 
für Akupunktur in vielen modernen Kliniken.

Nachdem ich diesen Trend bemerkt ha#e, suchte ich in Gesprächen mit Kollegen 
nach Lösungen. Gleichzeitig bemühte ich mich, mein Wissen an Studenten in China 
und im Ausland weiterzugeben. Jason Robertson arbeitete seit unserem ersten Tre'en 
in Beijing im Jahre 1997 intensiv mit mir zusammen, um schließlich ein Jahr lang nach 
Beijing zu kommen. Während dieser Zeit hörte und übersetzte er viele meiner Vorträ-
ge für chinesische und westliche Studenten. Er nahm sich auch die Zeit, über meine 
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Ideen nachzudenken, stellte zu schwierigen Konzepten Fragen, sammelte Material 
und übersetzte es in dieses – ho'entlich lesefreundliche und interessante – Buch. 
Möge es ein Samen der klassischen Meridiantheorie sein.

Für Sie, liebe Leserin, lieber Leser, ho'e ich von Herzen, dass Sie sich nicht von 
ober&ächlicher Akupunkturtherapie einfangen lassen und ausschließlich empirische 
Punkte von Ihren Lehrern und Kollegen erlernen. Erwecken Sie die Chinesische 
Medizin zum Leben, indem Sie die Meridianlehre anwenden und deren Anwendung 
innovativ erweitern – jedoch immer auf Basis eines stabilen Fundamentes!

Um die modernen Krankheiten unserer Zeit behandeln zu können, muss sich die 
Aku punktur weiter entwickeln, aber dabei fest in den klassischen Grundlagen ver-
ankert bleiben.

 
Wang Ju-Yi
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setzungsprozesses in Kontakt zu stehen. Ihm lag sehr daran, dass die deut-

sche Übersetzung „ein eigenes Gesicht“ erhält und sich gut liest. Wer Dr. Wang kennt, 
weiß, dass er für chinesische Verhältnisse sehr informell und „locker“ ist.  Ich machte 
mir Gedanken, wie man eine Übersetzung schreiben konnte, die ich auch selber dem 
Original vorziehen würde. Zu diesem Zweck versuchte ich, bei vieldeutigen Begri'en 
die Sichtweisen Jason Robertsons und Dr. Wangs so gut als möglich im Deutschen 
zu konkretisieren. Das half mir, gewisse Konzepte tiefer zu begreifen, als es durch 
das reine Lesen des  Originaltextes möglich war. Es ist unglaublich, wie viele Bedeu-
tungsface#en alleine die Übersetzung vom Englischen ins Deutsche hervorheben 
(oder beiseitelassen) kann.  Bei Übersetzungsunklarheiten gri'en Jason und ich auf 
die chinesischen Originalbegri'e Dr. Wangs zurück.

Die chinesische Sprache ist o! sehr vage und unklar, das Englische etwas klarer und 
Deutsch noch weitaus klarer. In vielen Fällen war es Jason aber wichtig, eine gewisse 
„Schwammigkeit und Vieldeutigkeit“ des chinesischen Originals auch im Deutschen 
beizubehalten. Seltsame und selten verwendete Ausdrücke wie z.B. „Anbindung“ 
(Jie/junction) sollen genau diesem Zweck dienen.

Anmerkung zur Übersetzung englischer und chinesischer Fachbegriffe

In der deutschsprachigen Literatur ist es weit üblicher als in der angloamerikanischen 
Literatur, chinesische Originalbegri'e in der Pin Yin-Umschri! zu belassen. In fol-
genden Fällen behielt ich daher die Pin Yin Umschri! bei:

 – Ying-Qi und Wèi-Qi sta# „Das Nährende“ und „Das Schützende“ (für „nutritive-
protective“).

 – Punktkategorien: Luo-, Xi-, Rücken-Shu-, antike Shu-, Jĭng-Brunnen-, Yíng-Quell-
punkte, etc.

 – in der Beschreibung der 5 „Seelen“ (Yi, Po, Zhi, Hun, Shen).
 – Líng Shū sta# „Spirituelle Achse“
 – Sù Wèn sta# „Einfache Fragen“
 – Nèi Jīng sta# „Der gelbe Kaiser“
 – Nán Jīng sta# „Schwierige Fragen“

Nadeltechniken: Auf dem Gebiet der Nadeltechniken herrscht eine gewisse termino-
logische Uneinigkeit. Die im Original vorkommenden Begri'e „toni$cation“, „drai-
ning“ und „even“ übersetzte ich wie folgt:
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„Toni!cation“ (Bu Fa) = „tonisierend“
„Draining“ (Xie Fa) = „ableitend“: der im deutschen weit verbreitete Begri' „sedie-
rend“ hat sprachlich betrachtet eine andere Bedeutung. „Ableiten“ bezeichnet ein 
tatsächliches Ableiten von etwas, „sedieren“ hingegen ein „Niederdrücken, Schwä-
cher machen“.
„Even“ (Huan Fa)= „harmonisierend“: Den Begri' „neutral“ vermied ich, da keine 
Akupunkturintervention wirklich „neutral“ ist; auch die „harmonisierende“ Technik 
besitzt eine klare Wirkung.

Als sehr schwierig erachtete ich die Übersetzung der Fünf Bewusstseinsaspekte (Fünf 
„Seelen“) (ٚ࢑, wŭ zhi) 

 – Intent (Һ, Yì)  übersetzte ich mit „Denken“, an einigen Stellen auch mit „Intellekt“
 – Corporal Soul (ᘼ, Pò): übersetzte ich mit „Körperseele“ oder „Körperbewusst-

sein“ oder wählte „Pò“ in der Pin Yin Umschri!, da dieser Begri' in der deutsch-
sprachigen Literatur sehr geläu$g ist.

 – Will (࢑, Zhì) übersetzte ich mit „Willenskra!“.
 – Ethereal soul (ฆ, Hún) übersetzte ich mit „Wanderseele“ oder „Wanderbewusst-

sein“ oder wählte „Hún“ in der Pin Yin Umschri!, da dieser Begri' in der deutsch-
sprachigen Literatur sehr geläu$g ist.

 – Spirit (ظ, Shén): Diesen Begri' beließ ich in der Pin Yin Umschri!, da keiner der 
deutschen Begri'e „Geist, Bewusstsein, Seele“ das gesamte Bedeutungsspektrum 
von „shen“ auch nur annähernd wiedergeben kann.

Noch eine Bemerkung zum Begri' der „Seele“: Es ist wichtig, das chinesische Ver-
ständnis der „Seelen“ (Wanderseele, Körperseele) klar vom christlich geprägten See-
lenbegri' zu trennen.

Der Anhang 6 ist im Originaltext nicht enthalten, soll aber die praktische Umsetzung 
erleichtern und wurde in enger Absprache mit Jason Robertson erstellt.

Zusammenfassend kann ich sagen, dass die 18 monatige Übersetzungsarbeit mein 
Verständnis der Akupunktur stark vertiefen konnte. Ich ho'e, dass das Studium dieses 
Textes Ihnen ebenso hilfreich ist. Jede Übersetzung ist eine sehr persönliche Arbeit 
und unvermeidlich auch eine gewisse Interpretation. Ich ho'e, diese Arbeit für Sie 
als Leser zufriedenstellend erledigt zu haben.

Besonders bedanken möchte ich mich bei Sigrid Huber, die mir in kürzester Zeit 
dazu verhalf, meine Übersetzungstechnik wesentlich zu verbessern, bei Judith Couri-
an für ihre Unterstützungsbereitscha! in der Anfangsphase sowie bei Johanna Moser 
und meinem Vater, die einige der Kapitel gekonnt kritisch lektorierten.

Hall in Tirol, im Jahr des Drachen 2012
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ѵਜ਼ٚেҏϩᅔЇ䩡ᭋ༟଱Ї䩡༟ᇉЇ䩡༟ְЇ䩡༟ളЇ䩡଱ॏڜ䩡
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W enn die fünf Yin- und sechs Yang-Organe erkranken, ist das wie ein 
Dorn, ein Stück Schmutz, ein Knoten oder eine Blockade. Auch wenn 

ein Dorn schon lange drinnen steckt, kann er entfernt werden. Auch wenn Schmutz 
lange besteht, kann er weggewischt werden. Auch wenn ein Knoten lange besteht, 
kann er gelöst werden. Auch wenn eine Blockade schon lange besteht, kann sie ge-
ö'net werden. [Diejenigen, die] sagen, dass eine alte Krankheit nicht geheilt werden 
könne, liegen falsch. Wer Nadeln gebraucht, sollte nach den Krankheitsursachen su-
chen. Dann kann der Dorn entfernt, der Schmutz weggewischt, der Knoten gelöst 
und die Blockade geö'net werden und auch eine lange bestehende Krankheit ein 
Ende $nden. Wer sagt, [diese Krankheiten] könnten nicht behandelt werden, hat 
seine Fähigkeiten noch nicht ausreichend entwickelt.

– Líng Shū, Kapitel 1
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Meridianlehre und Chinesische Medizin 

Die Meridianlehre bildet die Basis der Chinesischen Medizin. Der erste umfassende 
Text zu diesem "ema und ein wichtiger Meilenstein der Chinesischen Medizin war 
der Klassiker des Gelben Kaisers zur Inneren Medizin (Huáng Dì Nèi Jīng)1 [in der Folge 
mit „Nèi Jīng“ abgekürzt, Anm. d. Ü.]. In diesem Buch, das vermutlich von mehreren 
Gelehrten zwischen 100 v. Chr. und 400 n. Chr. zusammengetragen, überarbeitet 
und kommentiert wurde, wird ein komple#es Physiologiesystem beschrieben. Vor 
Erscheinen des Nèi Jīng wurde in China, ähnlich wie in vielen alten Kulturen, Krank-
heit mit dem Eindringen von Dämonen in den Körper erklärt. Krankheit wurde als 
Dorn in der Haut betrachtet, und die Behandlung konzentrierte sich primär auf das 
Entfernen dieses Dornes.

Im ersten Jahrtausend vor unserer Zeitrechnung entwickelte sich die Chinesische 
Medizin in eine neue Richtung. Im Nèi Jīng wurde die revolutionäre Idee geäußert, 
Krankheit, Körper und "erapeut als Triumvirat zu betrachten und im Heilungspro-
zess zu berücksichtigen. Man war nicht länger damit zufrieden, „den Dorn einfach zu 
entfernen“, sondern versuchte zu verstehen, wie Krankheiten die Organe beein&ussen 
und wie man einen gesunden Grundzustand wieder herstellen kann.

Einen Schlüssel in diesem neuen Ansatz bildete das Konzept eines den Körper ei-
nenden Meridiansystems. Diesem Konzept zufolge verlaufen die Meridiane in eigen-
ständigen Bahnen, verbinden die Organe miteinander und bilden auch die Grundlage 
für die Interaktion zwischen Körper und Umwelt.

Die „Ganzheitlichkeit“ der Chinesischen Medizin beruht auf diesem Prinzip, dass 
die Meridiane als ein integratives Netzwerk Organe, Umwelt, Krankheit und Behand-
lung umfassen. Jede Betrachtungsweise des Körpers, die dieses Meridiansystem miss-
achtet, gliche einer Landwirtscha!, welche die Bedeutung der Bewässerung leugnet!

Die Chinesische Medizin versuchte von Anfang an, die Bedeutung der Beziehun-
gen zwischen Mikrokosmos (Mensch) und Makrokosmos (Natur) zu erforschen. 
Im Zuge der Weiterentwicklung der Chinesischen Medizin wurde die Beziehung 
zwischen den Meridianen und der Umwelt zu einem therapeutisch entscheidenden 
Punkt weiterentwickelt. 

Leider verabsäumen es viele moderne Schulen der Chinesischen Medizin, die 
Physiologie der Chinesischen Medizin in ihrer Gesamtheit zu beschreiben, da nur 
die Zàng Fŭ und diverse "erapieansätze betont werden. Krankheiten werden dabei 
ohne die zugrunde liegenden physiologischen Prinzipien beschrieben. Man hört von 
Diagnosen wie „Gestörte Kommunikation zwischen Herz und Niere“ oder den „Fünf 
Wandlungsphasen“, ohne dass diese Konzepte als Teile eines geschlossenen, funkti-
onellen Ganzen dargestellt werden (Abbildung 1).

1 Der älteste erhaltene Text stammt aus dem Jahr 23 n. Chr., die heute verwendeten Nèi Jīng-Versionen basieren 
aber auf späteren, überarbeiteten Versionen. Das heute verwendete Nèi Jīng besteht aus den zwei Teilen Sù 
Wèn (ঈ՛, „Einfache Fragen“) und Líng Shū (ࢼᶈ, „Spirituelle Achse“).
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Abbildung 1   
Die Meridiane bilden ein Netz, das Organe, Umwelt, Krankheiten und Therapie vereint.
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Im vorliegenden Buch umfasst der Begri' „Meridiansystem“ mehr als die Linien in 
den modernen Lehrbüchern oder auf Lehrtafeln. „Meridian“ bezieht sich hier auf 
alle physiologische Prozesse. Sowie man die Meridiane versteht, kommt man dem 
klassischen Verständnis der einzelnen Körperfunktionen näher und kann so die diag-
nostischen Fähigkeiten verfeinern. Die Diagnose umfasst weit mehr als die bekannten 
Techniken „Fragen, Betrachten, Puls und Zunge“, nämlich auch die Fähigkeit, die 
Meridiane zu fühlen. Dank ihrer Lage an der Körperober&äche können die Meridi-
ane ertastet werden. Es geht dabei aber nicht um etwas Mysteriöses, Feines wie das 
Erspüren der „Bewegung des Qi“. Die von Dr. Wang gelehrten Techniken sind einfach 
zu verstehen und unverzüglich von jedermann anzuwenden. Sobald man Knoten, 
Spannung, Weichheit oder andere Au'älligkeiten ertasten kann, muss man als nächs-
tes diese Befunde einordnen und so die Behandlung verfeinern. Die Gliederung des 
Buches folgt diesem Ziel.

Wang Ju-Yi 

Dieses Buch wurde von und über Dr. Wang Ju-Yi geschrieben und handelt neben sei-
ner Arbeit auch von seinem Lebensweg. Gemessen am modernen chinesischen Stan-
dard ha#e er ein sehr erfolgreiches Leben. Er war Professor für Chinesische Medizin 
an der „Chinesischen Akademie für Traditionelle Chinesische Medizin“ in Beijing 
und Gastdozent an anderen Schulen in China und im Ausland sowie Präsident eines 
der größten Krankenhäuser Beijings und Herausgeber eines internationalen Journals 
für Chinesische Medizin. Trotz der „Fallen“ solcher Errungenscha!en beschreibt 
er sich auch heute noch als „Kliniker“. Dies liegt einerseits an seiner natürlichen 
Bescheidenheit, aber auch an der Tatsache, dass die klinische Arbeit seine wahre 
Stärke ist. Am glücklichsten sei er immer „im Chaos einer betriebsamen Klinik“.

Dr. Wang liebt seine Arbeit, was auch der Grund für seine Gründlichkeit sein mag. 
Wie ein Talkmaster „interviewt“ er seine Patienten, während er mit den Händen 
sorgfältig ihre Meridiane palpiert. 

Bei Dr. Wang tre'en Fleiß, geistige O'enheit und Glück zusammen. Schon in der 
Grundschule interessierte er sich für chinesische Philosophie, und seinen scharfen 
Geist erkennt man in seiner diagnostischen Präzision. Zusätzlich ha#e er das Glück, 
seine Ausbildung in Chinesischer Medizin bei berühmten Lehrern zu erhalten.

In den späten 50-er Jahren war die Universität von Beijing als eine von fünf eben 
gegründeten o%ziellen Universitäten für Chinesische Medizin ein Magnet für die 
besten Altärzte Chinas. Dr. Wang lernte als Mitglied der ersten Abschlussklasse von 
international berühmten Lehrern wie Qin Bo-Wei, Wang Le-Ting und anderen, außer-
halb Chinas weniger bekannten Lehrern. Während vierzig Jahren klinischer Erfah-
rung entwickelt er sein eigenes, einzigartiges Verständnis der Chinesischen Medizin, 
wobei er darin das Wissen vergangener Generationen einbaute.

Einleitung
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Die Rolle des Schülers

In der Geschichte der Chinesischen Medizin ha#e schon seit jeher das Lehrer-Schüler 
Verhältnis zwischen Ärzten und ihren Schülern eine große Rolle gespielt. Meist war 
der Schüler ein Familienmitglied oder wurde vom Lehrer auserwählt. Im Gegensatz 
dazu verfolgt die moderne Chinesische Medizin wie auch die Medizin im Westen 
eine andere Prämisse. Im Unterschied zu traditionellen Systemen, in denen ein ein-
zelner Lehrer sein Wissen einem Schüler direkt übermi#elt ha#e, sucht man in der 
modernen TCM nach Standardanwendungen. Jede der beiden Methoden besitzt 
ihre Stärken.

Im vorliegenden Buch versuchen wir, die traditionelle Lehrmethode zu vermi#eln, 
ebenso aber die Wichtigkeit des modernen Ansatzes anzuerkennen. Zu diesem Zweck 
haben wir Dialoge zwischen Schüler und Lehrer in die theoretischen und praxisnahen 
Tex#eile eingebe#et, um ein etwas anderes Lehrbuch zu erscha'en. Als Ergebnis 
ergibt das nicht nur das Bild eines lebendigen Meisters der Akupunktur, sondern 
man erhält als Leser auch Einsicht in jene Denkprozesse und Erfahrungen Dr. Wangs, 
die zu seinen "eorien geführt ha#en. Es geht dabei aber nicht nur um seine Art, zu 
denken, sondern auch um seine Art, zu sehen. Diese wurde wie bei allen Menschen 
von seinem Lebensrhythmus und Lebensraum geprägt.

In der Vorbereitung zu diesem Buch verbrachte ich ( Jason Robertson) 14 Mona-
te bei Dr. Wang in Beijing und konnte den Rhythmus seines Lebens und der Stadt 
erfahren. Die Arbeitszeiten in der Klinik, unsere Aufenthalte in Teehäusern, unsere 
Fahrten durch die chaotische Stadt, die Pausen zwischen Patienten, meine Überset-
zungsarbeit für andere Schüler und unsere Mahlzeiten in den überfüllten Restaurants 
lieferten das Rohmaterial für die Dialoge und Erzählungen.

Im Anschluss an diese 14 Monate wurde dieses Buch innerhalb von drei  Jahren in in-
tensivem Austausch mit Dr. Wang – und vielen neuerlichen Aufenthalten in Beijing – nie-
dergeschrieben. Die Chinesische Medizin als eine der ältesten Medizintraditionen der 
Welt wird schon seit Anbeginn durch derartige persönliche Transmissionen überliefert.

Wirklich lebendig ist die Chinesische Medizin im Geist und Herzen derer, die sie 
praktizieren – nicht in Büchern. Für eine echte Übertragung muss „das Wissen im 
Geist des Schülers zum Leben erwachen“.

Dieses Buch ist also kein weiteres dickes Grundlagenwerk über Chinesische Medi-
zin, denn es werden nicht nur die Grundlagen der klassischen Chinesischen Medizin 
ergründet, sondern es werden nach chinesischer Tradition alte Konzepte in einem 
neuen Licht neu evaluiert. Es ist das Resultat aus 40 Jahren klinischer Erfahrung, in 
denen Dr. Wang den enormen Reichtum der Chinesischen Medizin durchstrei!e. 
"eorien können keine Wirklichkeit erscha'en, sondern nur versuchen, sie zu erklä-
ren, und auch die verehrtesten "eorien der Chinesischen Medizin müssen nach ihrer 
Wirksamkeit beurteilt werden. Wenn sie uns nicht zu einem besseren Verständnis 
unserer Patienten verhelfen, sollte man sie besser Historikern überlassen.

Einleitung
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Das Vermi#eln von Dr. Wangs "eorien wurde zusätzlich durch die Übersetzung 
erschwert. Wann möglich, entstammen die "eorien in diesem Buch einer direkten 
Übersetzung von Dr. Wangs Chinesisch ins Englische. Dr. Wang wählte für dieses Pro-
jekt ganz bewusst einen Schüler mit Englisch als Mu#ersprache, es war sein Wunsch, 
dass ein Buch in gut leserlichem Englisch entstehen würde. Pinyin Begri'e oder chi-
nesische Schri!zeichen wurden, wenn relevant, zusätzlich angegeben. Manchmal 
wurden historische oder theoretische Zusammenhänge ergänzt und die Chinesische 
Sprache als solche thematisiert. Es werden aber nur solche "eorien präsentiert, bei 
denen etwaige Übersetzungsschwierigkeiten in vielen Diskussionen und bei viel Tee 
geklärt werden konnten.

Die Kapitel

Viele "erapeuten und Patienten schätzen an der Chinesischen Medizin, dass sie 
versucht, Zusammenhänge zu erfassen (z.B. durch Fragen zu Lebensbedingungen). 
Analog dazu ist in der Chinesischen Medizin, wie auch in jeder anderen traditionel-
len asiatischen Schulung, die Herkun! (der „Zusammenhang“) von Informationen/
einer Lehre wichtig.

Bis zum heutigen Tag ist in China die Ausübung der Chinesischen Medizin eine 
Berufung und ein Lebensweg. Der Chinesische Arzt nimmt seinen „Arztki#el“ nie 
ab. Er $ndet die "eorien der Chinesischen Medizin im Alltag, in den Rhythmen der 
Natur oder sogar in Städtekonstruktionen wieder, und um dieses Leben eines Arztes 
im modernen China besser zu vermi#eln, wurden drei Erzählformen gewählt: Dialog, 
Erzählung und Fallbesprechung.

Dialoge

Im Gegensatz zu den meisten heutigen Übersetzungen chinesischer Quellen ist dieses 
Buch eine mündliche Überlieferung, wobei das Rohmaterial dazu digital aufgezeich-
net wurde. Die Essenz dieser Gespräche ist in diesem Buch in Dialogen zu $nden, 
die weniger formell als die geschriebene Sprache sind. Wann immer möglich, wurde 
dieser informelle, mündliche Aspekt bewahrt. 

Die meisten Kapitel ähneln der Vorlesungsstruktur von Dr. Wang: In seinen Vor-
lesungen oder im Klinikalltag kamen viele Fragen auf, welche dazu führten, dass Dr. 
Wang seinen Standpunkt aus einem anderen Blickwinkel oder mit Metaphern dar-
legte. Um einen Teil dieser Spontaneität zu bewahren, folgt dem Haup#ext in vielen 
Kapiteln eine Frage des Co-Autors ( Jason Robertson) oder eines anderen Schülers. 
Diese Fragen sind repräsentative Fragen fortgeschri#ener Studenten. Dr. Wang 
kommt zwar aus derselben intellektuellen Ecke wie die „Standard-TCM“, ist aber 
keineswegs ein strenger Anhänger aller Behauptungen der modernen TCM-Bücher. 
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Mal widerspricht er konventionellen Sichtweisen, mal spielen sich seine Erklärungen 
schlichtweg auf einem komplexeren Niveau ab. 

Seit dem in Dialogform geschriebenen Nèi Jīng spielt der fragende Schüler eine 
bedeutende Rolle in der Tradition der Chinesischen Medizin, doch auch schon lange 
vor den ersten klassischen Texten ha#e es Heiler und deren Schüler gegeben. Durch 
die Dialogform dieses Buches soll ein Teil dieses alten Geistes vermi#elt werden.

Die Erzählungen

Neben Dr. Wangs "eorien soll auch sein Leben beschrieben werden. Analog zu 
seinem Unterrichtsstil folgt in vielen Kapiteln auf die "eorie eine Erzählung mit 
Bezug zu den erörterten "emen: während des Unterrichts legte er nach schwieri-
gen "emen o! eine Pause ein, um eine Geschichte zu erzählen. Diese scheinbaren 
Abschweifungen endeten o! in tiefergehenden Erklärungen.

Dieser Ansatz half nicht nur, uns Studenten wach zu halten, sondern Dr. Wang 
konnte dadurch auch alltägliche Einsatzmöglichkeiten für seine Konzepte aufzeigen.
Erzählungen können auch die wichtige Rolle der chinesischen Kultur in der Chinesi-
schen Medizin unterstreichen. Nicht-Chinesen ermöglichen sie einen Einblick in die 
heutige Praxis der Chinesischen Medizin im modernen China. Dr. Wangs Ansichten 
zu den Entwicklungen der Medizin und des Alltagsleben in China sind dank seiner 
mehr als 40 jährigen Erfahrung sehr aufschlussreich.

Fallbeschreibungen

In vielen Lehrbüchern der Chinesischen und auch der Westlichen Medizin dienen 
Fallbeispiele dazu, die praxisnahe Anwendung zu untermauern. Einige Fallbeispiele 
in diesem Buch sind kurz gehalten, um prägnante Informationen zu liefern. Andere 
sind ausführlicher, um einen tieferen Einblick in die diagnostischen Gedankengänge 
eines erfahrenen Arztes zu liefern oder um aufzuzeigen, wie sich Behandlungen über 
einen längeren Zeitraum entwickeln können.

Dr. Wangs Wunsch

Dr. Wang bi#et seine Studenten stets, das Gelernte mit nach Hause zu nehmen und 
in der eigenen Arbeit wachsen zu lassen. Den Abschlusstag einer Fortbildung be-
endet er meist mit Worten wie: „Meine Arbeit ist noch nicht fertig und viel bleibt 
noch unverstanden. Haltet das Interesse an dieser Medizin durch Überdenken der 
Grundkonzepte aufrecht!“ Seiner Ansicht nach entwickeln sich diese grundlegenden 
Konzepte mit zunehmender Erfahrung immer weiter. 

Einleitung
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Außerdem betont er o! die Bedeutung von Respekt und Fokussierung und ver-
gleicht dabei das Meridiansystem mit einem „fein gestimmten Musikinstrument“. 

Als Abschluss äußert er dann immer die Ho'nung, dass die Kursteilnehmer gleich 
nach ihrer Rückkehr mit der Meridianpalpation beginnen und neue Einsichten rück-
melden mögen, und auch Sie als Leser dieses Buches sollten dasselbe beherzigen. 
Die Meridianpalpation hat seiner Meinung nach den Vorteil einer guten Lehr- und 
Kommunizierbarkeit. 
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E r z ä h l u n g :  D i e  a l t e  S t a d t

Ein Student begutachtet ein neues Zuhause

Wenn man jemanden über seine Eindrücke nach einem Jahr im Norden Chi-
nas befragt, lautet die Antwort o!: Ach das We#er, die Verschmutzung, der 
Nebel! 

Beijing ist eine faszinierende Stadt, wenn man sie zu Fuß erlebt,  da das Stadt-
zentrum eine Mischung aus altem Ruhm und dem Kontrast zwischen Dri#e 
Welt-Existenzen und Erste Welt-Ambitionen darstellt. Weite Teile der alten 
Stadt und ihrer berühmten verzweigten schmalen Gässchen, der Hu Tongs (⸛
ⷠ, Hu Tong – kommt aus dem Mongolischen „ho#og“, was Brunnen bedeutet), 
verschwinden unter einer Welle unau(altsamer Bautätigkeit. Der „Fortschri#“ 
fordert weiterhin seine Opfer. Zurzeit werden alle sechs Monate neue Stadtplä-
ne erstellt, damit die Menschen des „modernen“ Chinas nicht ho'nungslos in 
ihrer Hauptstadt verloren gehen, aber die meisten Chinesen beschweren sich 
nicht. Als Tourist würde man wahrscheinlich den Verlust der Architektur bekla-
gen, aber die Bewohner Beijings loben lieber das neue Angebot an &ießendem 
Wasser in jedem Appartement und den Anblick der Wolkenkratzer.

Es gibt aber auch Stimmen, die sagen, dass der Mensch nahe dem Erdboden 
wohnen solle, um den Atem der Erde (сӠ, dì qì) zu fühlen. Der Verlust der 
berühmten schmalen Gassen wiegt schwerer als der Verlust der Häuser, denn 
es ist der Verlust einer ganzen Lebensweise. Bereits jetzt, in der Anfangsphase 
der Modernisierung, wurden Teile des alten Beijing wieder aufgebaut. Vergnü-
gungsparks in unmi#elbarer Nähe zu diesen alten Gässchen hinterlassen einen 
ironischen Eindruck, so wie Kinder in Nike-Schuhen, die Wachs$guren alter 
Nudelverkäufer betasten, während ihre Großeltern nur eine Meile entfernt wie 
seit Jahrhunderten leben. 

Meine Wohnung lag im Herzen Beijings, zu Fuß nur zehn Minuten von den 
kaiserlichen Seen und Spielwiesen entfernt. Auf meinen morgendlichen Spa-
ziergängen (mit Sonnenbrille und Rucksack) durch eine kleine Gasse aus der 
Ming-Dynastie zum Bus (mit digitalem Fahrkartenautomat) war ich Teil dieses 
Kontrastes. Man nahm mich wahr, aber ohne mich anzustarren. 

Eines Tages blieb ich bei einer Bungee-Jumping Pla#form mi#en im Zent-
rum des großen Freilu!einkaufszentrums Wáng Fŭ Jĭng (ࣼ௞ቯ) stehen. Die 
Haut in den Gesichtern der Bungee-Jumper war von der Erdanziehungskra! 
verzerrt, während sie direkt vor den Fenstern der Bekleidungsgeschä!e auf- 
und abschnellten. Hier, in einem zwölfgeschossigen Gebäude gleich neben der 
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modernen Glasfassade des „Beijing Hya#“, liegt die „Cui Yue-Li Ping Xin Tang 
Klinik für TCM“. Diese Klinik, gegründet von Cui Yue-Li, ist eine einzigartige 
Mischung aus traditioneller Chinesischer Medizin und modernem Manage-
ment. Der mi#lerweile verstorbene Herr Cui war in den sechziger und siebzi-
ger Jahren als Direktor des Gesundheitsministeriums ein ranghohes Mitglied 
der chinesischen Regierung gewesen. Älteren Ärzten ist er noch wegen seiner 
großen Anstrengungen, die Traditionelle Medizin vor Chaos und „Reform“ zu 
bewahren, bekannt. Während sich andere der in Moskau westlich ausgebildeten 
Regierungsbeamte Maos für die Abscha'ung des medizinischen „Aberglaubens“ 
einsetzten, ha#e Herr Cui in seiner ruhigen Art stets auf das Funktionieren der 
traditionellen Methoden verwiesen. Noch vor seiner Berufung zum Gesund-
heitsminister war er an der Organisation der ersten o%ziellen Schulen für TCM 
in Beijing, Nanjing, Guangzhou, Shanghai und Chengdu beteiligt gewesen. 

Sein Sohn nützte den bekannten Namen seines Vaters, konnte so einige der 
besten Ärzte des Landes gewinnen und führt das Krankenhaus als pro$table 
Privatklink. In der Ping Xin Tang Klinik arbeiten zurzeit dreißig erfahrene, teils 
schon teilpensionierte Ärzte. Obschon eine moderne Klinik, ist sie dennoch 
mit Nachbauten antiker chinesischer Möbel ausgesta#et. Andererseits dient 
ein Plasma&achbildschirm mit amerikanischen Cartoons als Unterhaltung für 
die Kinder. Die Ärzte der Klinik bewegen sich mit jener graziösen Eleganz, die 
man gelegentlich bei der älteren Generation Beijings antri). Viele von ihnen 
wuchsen in der Stadt auf und haben auf die eine oder andere Weise die Entwick-
lung Chinas vom rückschri#lichen Kaiserreich zum Kriegsschauplatz, weiter zu 
einem kommunistischen Staat und jetzt zu wieder etwas Anderem mitgetragen.

Angesichts so vieler Veränderungen und Widersprüchlichkeiten ist schwer 
zu sagen, was aus China geworden ist. Die Ärzte der Ping Xin Tang Klinik ge-
nießen auf jeden Fall jenen Status, welcher in der chinesischen Geschichte stets 
den erfahrenen Ärzten zuteil geworden war. In der Chinesischen Medizin muss 
die Erfahrung über einen Zeitraum von vierzig Jahren oder mehr heranreifen. 
In klassischen Medizintexten wird daher o! darauf hingewiesen, dass ein Arzt 
erst nach dem 60. Lebensjahr der alten Literatursammlung etwas Sinnvolles 
hinzufügen kann. 

Während meiner Zeit in Beijing arbeitete Dr. Wang im größten Behandlungs-
raum der Ping Xin Tang Klinik, da er als einziger Akupunkteur unter Kräuter-
medizinern mehr Platz für seine vier Behandlungsliegen brauchte. Im Gegensatz 
zu uns im Westen ist eine Akupunkturbehandlung in China ein Gesellscha!s-
erlebnis. Es ist nicht ungewöhnlich, dass Patienten während der Behandlung 
miteinander über ihren Krankheitsverlauf oder die Neuigkeiten des Tages plau-
dern, denn zwischen den Behandlungsliegen gibt es nur dünne Vorhänge. Wie 
auch sonst im modernen China muss sich auch in der Medizin der Einzelne den 
Anforderungen der riesigen Bevölkerungszahl unterordnen. 
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Dr. Wangs Raum war stets sehr sauber, mit Papiertüchern für jeden Patienten 
und es wurden Einwegnadeln benutzt. In dieser Privatklinik zahlte man damals 
auch $ 15,–, in den ö'entlichen Krankenhäusern aufgrund staatlicher Unter-
stützung hingegen nur 50 Cent!

Zwei Jahre zuvor ha#e ich in der „Chengdu Universität für Chinesische Me-
dizin“ assistiert, wo in riesigen Behandlungssälen mit zwanzig "erapieliegen 
behandelt wurde und die Nadeln vom häu$gen Sterilisieren rostig waren. Das 
war „Akupunktur an vorderster Front“. Auch Dr. Wang ha#e mehr als dreißig 
Jahre lang in einer ähnlichen Umgebung gearbeitet. Im Vergleich dazu war die 
Ping Xin Tang Klinik ein Fünfsterne-Hotel, und die Arbeitsgeschwindigkeit glich 
dort der Bewegung eines Gletschers. Dr. Wangs Meridiantheorie und Meridian-
palpation entstand aber in jenen Tagen, als er jeden Vormi#ag ganz alleine fünf-
zig Patienten zu behandeln ha#e.

Nun zum Geist und zur Denkweise Dr. Wangs: Als Schüler eines chinesi-
schen Arztes muss man dessen Denkweise verstehen lernen. Das klingt vielleicht 
selbstverständlich, aber die meisten von uns gehen nach China, um Kräuter- und 
Akupunkturrezepturen für einzelne Krankheiten zu erlernen. Klar braucht es 
auch Rezepturen, aber Auswendiglernen kann einen nur bis zu einem gewissen 
Punkt bringen. Die meisten guten "erapeuten außerhalb Chinas haben begrif-
fen, dass man für die Weiterentwicklung der klinischen Fähigkeiten lernen muss, 
Patienten durch eine vollkommen andere kulturelle und theoretische Brille zu 
betrachten. Der Schlüssel zur Chinesischen Medizin liegt im Verständnis der 
kulturellen und historischen Zusammenhänge der klassischen chinesischen 
Wissenscha!en.

Um verstehen zu können, wie ein traditioneller chinesischer Arzt arbeitet, 
muss man begreifen, wie er die Patienten ab dem Betreten der Praxis sieht und 
wahrnimmt. Bei der Entwicklung seiner "erapiestrategien zieht dieser seine 
Rückschlüsse nicht nur dank seiner klinischen Erfahrung, sondern er berück-
sichtigt auch Kultur und Sprache. Diesen Aspekt der Chinesischen Medizin tat-
sächlich zu verstehen, ist für Nicht-Chinesen schwierig, aber nicht unmöglich. 

Dieses Buch soll die Anpassung der Chinesischen Medizin an unterschiedli-
che kulturelle Umgebungen fördern und Antworten auf folgende übergeordnete 
Frage liefern: Wie können Meridianlehre und klassische chinesische Physiologie 
die klinischen Resultate im modernen, westlichen Umfeld bereichern? 

Dazu muss man beobachten, wie die Chinesen selbst ihre Heilkunst prakti-
zieren. Erst danach kann man die Chinesische Medizin an westliche kulturelle 
Gegeben heiten anpassen. Ansonsten vergeudet man viel Zeit damit, Konzepte 
zu „entdecken“, die es eigentlich schon lange gibt.

Ein zentraler Punkt davon ist die Kunst der Diagnose. Jeder mit jahrelanger 
Erfahrung weiß, dass die größte Herausforderung in der Chinesischen Medizin 
in der Verfeinerung dieser fundamentalen Fähigkeiten liegt. Auch die elegantes-
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ten Kräuterrezepturen führen nicht zum Erfolg, wenn sie an eine nebelige Diag-
nose gebunden sind. Selbst der Begri' „Diagnose“ zeigt die tiefen Unterschiede 
zwischen Chinesischer und Westlicher Medizin. In der Chinesischen Medizin 
wird großer Wert darauf gelegt, die Struktur der Muster richtig zu interpretieren 
(ၹԃְภ, zhēng hòu jié gòu). Im Gegensatz zur Westlichen Medizin mit ihrem 
Fokus auf passende diagnostische Tests legt die Chinesische Medizin die Dia-
gnose in die Hände und mentalen Fähigkeiten des Arztes. In der Chinesischen 
Medizin ist die Diagnose o! sehr komplex, die Behandlung hingegen vergleichs-
weise einfach. Der Großteil unserer westlichen Literatur über die Meridianlehre 
konzentriert sich auf die "erapie als o'ensichtliches Ziel jeder medizinischen 
Praxis. Zuvor muss man jedoch das eigene Verständnis der integralen Rolle der 
Meridianlehre für die Diagnose erweitern. 

Dr. Wang zufolge ist die Meridianlehre das Verbindungsnetz zwischen den 
Acht Prinzipien (Ba Gang) und der Organlehre (Zàng Fŭ). Das ist das Herzstück 
seiner „Vision“: Die Meridiane hauchen der Organlehre Leben ein. Dr. Wangs 
"eorien sind genau genommen nicht seine eigenen, sondern seine Interpre-
tation der Klassiker, entstanden nach jahrzehntelangem Textstudium. Diese 
Herangehensweise, klassische Schri!en sorgsam zu prüfen und sie danach kli-
nisch anzuwenden und zu modi$zieren, ist das Herz der Chinesischen Medizin. 
Auf Basis persönlicher Erfahrungen, persönlicher Lehrer und gelesener Texte 
entwickelt jeder, der Chinesische Medizin praktiziert, seine eigene einzigarti-
ge Sichtweise. Die Aufgabe des Schülers ist es, diese Sichtweisen des Lehrers 
so genau wie möglich zu integrieren und dann durch lebenslanges sorgfältiges 
Studium und klinische Beobachtung fortzuführen. Um diesen Erfahrungsschatz 
für die nächste Generation zu bewahren, muss man als Schüler versuchen, in die 
geistige Welt des Lehrers einzutreten. 

Bei der Arbeit und im Unterricht trug Dr. Wang meistens eine weiße Baum-
wollkappe, das typische Statussymbol älterer Ärzte in China. Mit einer Größe 
von über 1,80 m ist er für chinesische Verhältnisse sehr groß und daher meistens 
einer der größten Menschen im Raum. 

Er erzählt o! Witze und lacht; sobald er jedoch mit der Anamnese beginnt, 
wird seine Stimmung sehr ernstha!. Ich begri' schnell, dass man ihn während 
der Anamnese nicht unterbrechen sollte. 

Die Behandlungen begannen meist mit einem Gespräch an seinem großen 
Holztisch: Er saß dabei in einem komfortablen Holzstuhl, ich auf einem Me-
tallstuhl auf der Seite und der Patient zwischen uns.

Nach fünf Minuten Anamnese ergri' Dr. Wang üblicherweise die Hand des 
Patienten, $xierte sie mit seiner rechten Hand und begann mit seiner linken 
entlang der Armmeridiane zu palpieren, einen Meridian nach dem anderen. 
Während dieser Prozedur blieb er an gewissen Stellen stehen, um Fragen zu stel-
len oder nachzudenken. Nach der Untersuchung beider Arme ging er mit dem 
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Patienten zur Behandlungsliege, um dort die Palpation an den Beinmeridianen 
fortzusetzen, wenn nötig,  mit weiteren Fragen. Nach ungefähr 20 Minuten legte 
er eine lange Pause ein, um sein "erapieprinzip zu durchdenken. Dann begann 
er mit der Akupunkturbehandlung, manchmal gefolgt von einem Kräuterrezept.

Welche Schri#e kennzeichnen nun den Denkprozess von Dr. Wang? Um das 
zu verstehen, muss man die Zusammenhänge und Grundlagen der Chinesi-
schen Medizin erforschen. 

 – Im 1. Kapitel des vorliegenden Buches wird das Konzept der Meridiantheorie 
bis zu den Wurzeln der Chinesischen Medizin zurückverfolgt. Das Konzept 
der Meridiane (Ҭ, jīng) geht aus den Naturbeobachtungen der Verfasser des 
Nèi Jīng hervor, und wurde spätere im Nán Jīng erweitert. Das nun folgende 
Kapitel beginnt mit einer kurzen Durchsicht der Konzepte von Yin und Yang, 
der Fünf Wandlungsphasen und der Trigramme. Danach werden die Phy-
siologie des Menschen und die Lehre der Sechs Schichten beleuchtet, der 
zufolge jede Schicht eines der „Sechs Äußeren Qi“ zu verarbeiten hat, sobald 
dieses mit dem inneren Körpermilieu interagiert. Jede dieser Schichten regiert 
eine der folgenden Bewegungsrichtungen:
– Nach außen ö'nend
– Um eine Achse wirbelnd
– Nach innen schließend

 – "ema der Kapitel 4–11 ist Dr. Wangs persönliches Verständnis der Physio-
logie des Menschen. 

 – Die letzten Kapitel des Buches sind der "erapie aus Sicht eines heutigen 
Arztes der Chinesischen Medizin gewidmet.

Aber zuerst zu den „Säulen“ dieser Medizin…
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