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Zusammenfassung

Infekte im Kindesalter sind nichts AuBer-
gewohnliches (@ Refresher), ab einer be-
stimmten Frequenz und Dauer aber
durchaus Grund zur Sorge. Welche Dys-
funktionsmuster aus Sicht der chinesi-
schen Medizin bestehen konnen und wie
man sie erfolgreich behandelt, lesen Sie
hier.

Physiologische Besonder-
heiten im Kindesalter

Unreife der Zang-Fu-Organe

Vor allem die Funktionen von Milz, Lunge
und Leber sind beim Kind bis ins 6. Le-
bensjahr noch unreif. Die Milzfunktion ist
die Grundlage fiir Wachstum und Gesund-
heit und die hauptsdchliche Quelle des Qi.
Deshalb liegt die Wurzel vieler Krankhei-
ten des Kindesalters in einer schwachen
Milzfunktion.

Yang-Disposition mit schwachem Yin

Kinder wachsen sehr schnell, sie sind vol-
ler Lebenskraft und Aktivitdt. Deshalb ha-
ben Kinder unter 3 Jahren eine reine Yang-
Disposition: Yang ist iiberschiefend und
Yin noch schwach. Es besteht immer die
Gefahr, dass Yang tiberaktiv wird. Yin und
Yang sind noch nicht als ausgeglichenes
Ganzes integriert [3].

Aufgrund dieser Konstellation entwi-
ckeln Kinder schnell Hitzeerkrankungen
mit Fieber oder neigen z.B. zu Fieber-
krdampfen. Da der Yang-Aspekt iiberwiegt,
entstehen Symptome schnell und wech-
seln rasch.

Hitze zehrt das Yin auf, sodass sich die
Tendenz zu einem Yin-Mangel mit ernsten
Krankheitszustdnden verstarkt. Durch den
Einsatz von Antibiotika ist dies bei uns sel-
tener geworden.
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Geschwachtes Yang

Heute sehen wir weniger Kinder mit
ernsthaften Zustdnden einer Hitzeerkran-
kung oder deren Folgen, sondern haufiger
mit einem schwachen Yang, besonders
nach wiederholten, unkritischen Antibio-
tikagaben (abkiihlende Wirkung) oder bei
Fehlerndhrung mit zu vielen energetisch
kalten Nahrungsmitteln, Fastfood etc.

Viele Kinder sind latent krank mit Kal-
temustern besonders der Milz, z.B. mit
Verdauungsproblemen, Infektanfdlligkeit
und chronischer Verschleimung der Luft-
wege.

Pathogenetische
Grundmuster

Kommt zur Unreife eine Schwachung der
Milzfunktion hinzu, ist die Fahigkeit zur
Trennung von klaren und triiben Fliissig-
keiten eingeschrankt und es stehen weni-
ger reine Safte zur Qi-Bildung in der Lunge
zur Verfiigung. Dies fiihrt zu einem allge-
meinen Qi- und Abwehr-Qi-Mangel.
AuRere pathogene Faktoren wie Wind,
Hitze oder Kdlte kénnen dann leicht direkt
in die Luftwege und den Verdauungstrakt
eindringen. Deshalb leiden Kinder haufig
an wiederholten Erkrankungen der Atem-
wege wie Erkdltungen, Husten, Allergien
oder Asthma. Auch auf ungeeignete Nah-
rung reagieren Kinder empfindlicher.
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Das Abwehrsystem in der chinesischen Medizin

Die Abwehrkraft gegen Infektionen hangt ab von der Starke des wahren, aufrechten
Qi (Zheng-Qi) in der Auseinandersetzung mit den von auRen einwirkenden patho-
genen Faktoren (Xie-Qi), die auch als schragldufiges Qi bezeichnet werden. Dabei sind

3 Konstellationen denkbar [4]:

Fiille-Muster: Ein pathogener Faktor trifft auf ein kraftiges aufrechtes Qi.
Leere-Muster: Das aufrechte Qi ist schwach, es ist kein pathogener Faktor

anwesend.

Fiille-Leere-Muster: Ein pathogener Faktor trifft auf ein schwaches aufrechtes Qi.

Das eigentliche Abwehr-Qi (Wei-Qi) ist neben dem Nahr-Qi (Ying-Qi) Teil des wahren,
aufrechten Qi (Zhen-Qi), das aus dem Nahrungs-Qi (Gu-Qi) und dem Atmungs-Qi (Qing-
Qi) gebildet wird. Wei-Qi wird von der Lunge an die Kérperoberfliche gebracht, wo es
auBerhalb der Leitbahnen zirkuliert. Es kontrolliert die Funktion der Poren und schiitzt
so den Korper wie ein Schutzschild vor dem Angriff duRerer pathogener Faktoren.

Die auRerordentlichen Leitbahnen Du Mai, Ren Mai und Chong Mai, die eng mit der
Niere in Zusammenhang stehen, unterstiitzen die Zirkulation des Wei-Qi. Die Stdrke
des Wei-Qi ist somit abhdngig von der Funktion der Milz, der Lunge und der Niere.

Die Mehrzahl der Krankheiten im Kin-
desalter betrifft damit Lunge und Milz,
wobei die Wurzel der meisten Erkrankun-
gen im Funktionskreis Lunge ebenfalls in
der Milz liegt [2].

Storungen im Funktionskreis Milz
Milz-Qi-Leere
Fiir das Wachstum ist die Aufnahme gro-
Ber Nahrungsmengen noétig. Deren Trans-
formation beansprucht die Milzfunktion
bis an ihre Leistungsgrenze zu einer Zeit,
wo sie noch unausgereift ist. Zusatzliche
Belastungen fithren dann rasch zu Stérun-
gen der Milzfunktion:
ungeeignete Erndhrung (s.u.),
iiberhohte Lernanforderungen, Schul-
sorgen, emotionale Anspannung der
Eltern,
Bewegungsmangel,
Eindringen dufSerer pathogener Fakto-
ren wie Kdlte und Feuchtigkeit,
konstitutionelle Nieren-Leere oder der
Ubergriff von stagnierendem Leber-Qi.

Symptome der Milz-Qi-Leere
Die Milz-Qi-Leere ist oft latent, d. h. im ge-
sunden Intervall sind nur bei genauem
Hinsehen entsprechende Symptome zu er-
kennen:
Bldsse (bei gleichzeitiger Nahrungssta-
gnation keine Bldsse)

phasenweise Kraft- und Lustlosigkeit,
schnelle Ermiidbarkeit, Wunsch getra-
gen zu werden

schlechter Appetit, rezidivierende Na-
belbauchschmerzen und unregelmafi-
ger Stuhlgang

blasse Zunge, seltener als beim Er-
wachsenen Zahneindriicke

schwacher Puls

Feuchtigkeit, Schleim
und Kalte oder Hitze

Bei einer Milz-Qi-Leere kommt es haufig
zu einer Nahrungsstagnation und es sam-
melt sich Feuchtigkeit im Magen-Darm-
Trakt, die zu Schleim eindickt. Wirkt
gleichzeitig Kdlte als duBerer pathogener
Faktor ein (kalte oder energetisch kalte
Nahrung, duBere Kilte), verbinden sich
Schleim und Kailte zu Schleim-Kalte. Nah-
rungsstagnation, Feuchtigkeit und Schleim
behindern den freien Qi-Fluss. Die Stag-
nation erzeugt Hitze, die sich mit Schleim
zu Schleim-Hitze verbindet.

Stérungen im Funktionskreis Lunge
Schleim in der Lunge

Der Schleim aus der Milz lagert sich im
Funktionskreis Lunge ab und fiihrt dort
zu Stérungen. Schleim in der Lunge behin-
dert den freien Fluss des Lungen-Qi und
schadigt es auf Dauer. Bei einer Lungen-
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Qi-Leere werden Fliissigkeiten ungenii-
gend abwirts geleitet, in der Lunge sam-
melt sich Feuchtigkeit an und kann sich
ebenfalls in Schleim umwandeln.

Symptome bei Schleim in der Lunge und
Lungen-Qi-Stagnation
verstopfte Nase
Schnupfen
Husten oder pfeifende Atmung bei
Asthma
rebellierendes Qi fiihrt zu Husten und
Niesen
reichlich weifSer Schleim bei Schleim-
Kalte
Entziindungssymptome der Luftwege
bei Schleim-Hitze
Lungen-Yin-Mangel bei ldnger andau-
ernder Hitze (verbraucht Fliissigkeiten)

Lungen-Qi-Leere und Abwehr-Qi-Mangel

Die bisher beschriebenen Einschrankun-
gen der Milz- und Lungenfunktion verur-
sachen eine mangelhafte Qi- und Blut-Bil-
dung mit der Folge auch einer Lungen-Qi-
Leere. Da das Abwehr-Qi bei Kindern ge-
nerell noch unreif ist, fithrt eine Lungen-
Qi-Leere schnell zu einem Abwehr-Qi-
Mangel: duBere pathogene Faktoren (v.a.
Wind-Kilte, Wind-Hitze, Feuchtigkeit)
konnen leichter eindringen, die Kinder
sind anfilliger fiir Infekte und Allergien.

Pathogener Restfaktor

Bei einem Infekt gewinnt bei einem krafti-
gen Kind das Abwehr-Qi die Oberhand
und vertreibt den pathogenen Faktor aus
dem Korper. Gelingt dies nicht, verweilt
ein pathogener Restfaktor latent im Kor-
per. Er setzt sich besonders am Ort der ur-
spriinglichen Infektion fest, wo er lokal
das Qi schwicht. Dies begiinstigt chro-
nisch-rezidivierende Infekte am selben
Ort, z.B. Tonsillen, Bronchien. Es besteht
ein mdRiger, aber andauernder Qi-Mangel
und der Schleim verweilt eingedickt als
sog. dicker Schleim. Dicker Schleim muss
nicht sichtbar sein, er kann sich in Form
von vergréf3erten Lymphdriisen, Tonsillen
und Adenoiden zeigen.

Symptome bei Infektanfalligkeit aufgrund

eines pathogenen Restfaktors [6]
unvollstindige Erholung nach einer
Krankheit
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rezidivierende Otitis media mit Muko-
tympanon, Tonsillitis, chronischer Hus-
ten (auch ohne pathologische Untersu-
chungsbefunde), rezidivierende Zystitis
andauernde mafige Verschleimung
milde Symptome wie ein Echo der ur-
spriinglichen Krankheit, z.B. leichter
Husten, Ohrenschmerzen, Halsschmer-
zen, starker bei Midigkeit
geschwollene Lymphdriisen,
Tonsillen, Adenoide
Verdnderung im Verhalten, ein abwe-
sender Ausdruck in den Augen
intermittierende Bauchschmerzen
(Schleimansammlung vergroRert die
Lymphdriisen, verlegt die Leitbahnen)
wiederholt plotzliche Energieeinbrii-
che (der Korper versucht immer wie-
der, gegen den pathogenen Restfaktor
anzugehen und verbraucht dabei Qi)
Hitze- oder Kalte-Zeichen je nach Art
des eingedrungenen pathogenen Fak-
tors (Wind-Hitze oder Wind-Kilte) und
der Behandlung (abkiihlende Antibio-
tika)

grofde

Es gibt viele Griinde, warum ein Kind nach
einem Infekt sein Qi nicht wieder aufbau-
en und den pathogenen Faktor endgiiltig
vertreiben kann:
angeborene schwache Konstitution,
feuchte Wohnung, feuchtes Klima
Milz-Qi-Leere mit nachfolgendem Lun-
gen-Qi- und Abwehr-Qi-Mangel
zu voreilige Antibiotika-Behandlung:
Antibiotika konnen Hitze beseitigen,
nicht aber Schleim und Kilte. Sie kon-
nen kein Qi aufbauen
zu friihe Riickkehr in die Belastungen
des Alltags
viele schleimproduzierende Nahrungs-
mittel

Therapie bei Infektanfillig-
keit

Schon im frithen Kindesalter sollten Eltern
zur Gesundheitsféorderung angeleitet wer-
den. Das heif3t: eine gesunde Erndhrung,
die Vermeidung von Ubergewicht, viel fri-
sche Luft und kein Passivrauchen. Die Ab-
wehrenergie kann auch durch abhartende
MaBnahmen {iber dufere Temperaturrei-
ze gesteigert werden. Die Milz ist der zen-
tral betroffene Funktionskreis im Kindes-
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alter, im Vordergrund der Therapie steht
die Umwandlung und Ausleitung von
Feuchtigkeit und Schleim und die Auflo-
sung einer Nahrungsakkumulation. Haufig
muss auch Hitze gekldrt werden.

Behandlung in der Phase
des akuten Infekts

In der 1. Phase einer Infektion befindet
sich der von auf3en eindringende pathoge-
ne Faktor (z.B. Wind-Hitze oder Wind-
Kilte) in der Korperoberfliche in der
Schicht des Wei-Qi bzw. im Tai-Yang. Ziel
der Behandlung ist, den pathogenen Fak-
tor zu vertreiben (im Falle eines Fiille-
Musters) und anschlieBend bei einem Fiil-
le-Leere-Muster das Wei-Qi als Teil des
aufrechten Qi (Zheng-Qi) zu starken.

Wind-Kalte

Ursache: Invasion duRerer pathogener Kal-
te und Wind, hdufige Virusinfektionen.
Symptome: Plétzlicher Beginn der Erkran-
kung mit verlegter oder klar laufender Na-
se, Halskratzen, Husten, Aversion gegen
Kalte, Schiittelfrost und beginnendes Fie-
ber (Tai-Yang-Stadium), Kopf- und Glie-
derschmerzen, kein Schweif3.

Zunge: Diinner, weif3er Belag.

Puls: Oberfldchlich, besonders an der Lun-
genposition.

Therapieprinzip: Wind und Kilte vertrei-
ben, Schwitzen induzieren, die Lunge star-
ken.

Akupunktur: Lu7, Di4, B1 12, Bl 13, Di 11;
lokal: Du 14, Gb 20, Di 20.

Phytotherapie: Jing Fang Bai Du San (Schi-
zonepetae- und Ledebouriella-Pulver zur
Uberwindung pathogener Einfliisse [1])
mit scharfen und warmen Arzneien befreit
die Oberflache und stdrkt die Milz mit
dem Ziel, das aufrechte Qi (Zheng-Qi) zu
starken.

Wind-Hitze

Ursache: Invasion duf3erer pathogener Hit-
ze und Wind (hdufiger bei bakteriellen
Infektionen) oder Umwandlung von ein-
gedrungener Wind-Kadlte in Wind-Hitze.
Symptome: Verstopfte Nase, starker Hus-
ten, hohes Fieber, Kopf- und Halsschmer-
zen, Windaversion, leichtgradiges Schwit-
zen, wenig gelblich-zdhes Sekret.

Zunge: Diinner weif3er oder leicht gelbli-
cher Belag.

Dosierungshinweise
zur Phytotherapie

Die Arzneitherapie sollte nur von ent-
sprechend ausgebildeten Therapeu-
ten durchgefiihrt werden. Die Zusam-
mensetzung der Rezeptur muss dem
individuellen Fall angepasst werden.
Es gelten folgende Dosierungsregeln:

Sduglinge und Kleinkinder:

Va—VY6 der Erwachsenendosierung

4-6 Jahre:

¥ der Erwachsenendosierung

6-12 Jahre:

% der Erwachsenendosierung

ab 12 Jahre:

wie bei Erwachsenen

(Hinweis: Genaue Zusammensetzun-
gen chinesischer Arzneimittel konnen
z.B. in [7] nachgelesen werden).

Puls: Schnell, oberflachlich.
Therapieprinzip: Wind und Hitze beseiti-
gen, Lungen-Qi starken, Husten stoppen.
Akupunktur: Du 14, Di 11, Di 4, Lu 5, Lu 7,
3E 5; lokal: Gb 20, Di 20, Bl 2, Dii 19.
Phytotherapie: Sang Ju Yin (Morus- und
Chrysanthemen-Dekokt), eine Rezeptur
mit scharfen und kiihlen Arzneien, 6ffnet
die Oberfldche.

Behandlung im Intervall
Milz-Qi-Leere
Kinder wachsen mit ca. 6 Jahren aus der
Milz-Schwdche und der damit verbunde-
nen Infektanfdlligkeit heraus, vorausge-
setzt, sie werden sinnvoll erndhrt.
Therapieprinzip: Die Milz stdarken, Feuch-
tigkeit entfernen, bei Bedarf Schleim auf-
16sen.
Erndhrung: Die wichtigste MaRnahme ist
eine Milz stirkende und Verschleimung
verhindernde Erndhrung.
Zu meiden sind:
Uberfiitterung
schwer verdauliche oder ungeniigend
gekochte Nahrung, Vollwertkost bei
Kleinkindern
schleimproduzierende Nahrungsmit-
tel: Kuhmilch und Kuhmilchprodukte,
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zuckerhaltige Nahrung und Getranke,
Bananen, Siidfriichte im UbermaR, Erd-
niisse, Erdnussbutter, stark fettige und
olige Speisen, Junkfood; auch Fleisch
(besonders Schwein) produziert im
UbermafR Schleim

UbermaR an energetisch kiihlen Nah-
rungsmitteln: Rohkost, Salate, Obstsor-
ten mit kalter und kiihler Energetik,
Zitrusfriichte

keine Tiefkiihl- und Mikrowellenkost

Zu empfehlen sind:
regelmdRige Mahlzeiten
gekochte, gegarte und gediinstete Nah-
rungsmittel mit stiBem und leicht
scharfem Geschmack
alle Nahrungsmittel, die die Milz star-
ken: besonders Hirse, Reis und Mais to-
nisieren und warmen die Milz
bei Hitze-Schleim: Chicorée, Lowen-
zahn, Sojamilch, Rettich, Birnen, Wein-
trauben, Karpfen, Algen, etwas Salz
bei Kilte-Schleim: in MaRen frischer
Ingwer, Lauch, Knoblauch, Kardamom,
Kirschen
gegen die Qi-Stagnation  durch
Schleim: mdRig scharfer Geschmack
durch pikante Gewiirze wie Pfeffer,
Knoblauch, Ingwer

Akupunktur: Folgende Punkte konnen bei
Kindern regelmdfSig verwendet werden
und auch vorbeugend mit Akupressur be-
handelt werden:
Milz und Magen stdrken, bei Kiltezei-
chen auch Moxibustion: Mi 6, Ma 36,
Bl 20 und B 21, Ren 6, Ren 12
bei Bedarf Feuchtigkeit entfernen: zu-
sdtzlich Mi 3, Mi 9, Ma 25
bei Bedarf Schleim auflésen: zusatzlich
Ma 40
bei Nahrungsakkumulation: zusatzlich
Ex-AH 10 (Si Feng), Pe 6 und Ma 44
Lungen-Qi stdrken (da meist mit be-
troffen): Lu 7, Lu 9, Bl 13

Phytotherapie: Eine Basisrezeptur ist Si
Jun Zi Tang (Vier-Gentlemen-Dekokt), die
je nach den Begleitsymptomen erganzt
wird. Liegen vermehrt Schleim-Feuchtig-
keit und Hitze vor, kann eine den Sympto-
men angepasste Variation von Xiao Chai
Hu Tang (kleines Bupleurum-Dekokt) ein-
gesetzt werden [7].

Lebensfiihrung: Die Milz wird durch aus-
reichend Schlaf und einen regelmaRigen
Tagesablauf mit Phasen korperlicher Akti-
vitit und Ruhe gestirkt. Geistige Uberfor-
derung und Uberstimulation miissen ver-
mieden werden.

Pathogener Restfaktor

Die Behandlung des pathogenen Restfak-
tors ist langwierig. Hier werden allge-
meingiiltige Hinweise gegeben.
Therapieprinzip: Zundchst Milz und Lunge
starken und den sichtbaren Schleim besei-
tigen. Dann den oft nicht sichtbaren, ,di-
cken* Schleim erweichen und damit den
pathogenen Restfaktor behandeln.
Akupunktur: Milz und Lunge starken: Ma
36, Mi 6, B 20, Lu9, Lu 7, B13. Den Schleim
beseitigen: Ma 25, Ma 40, Mi 3, Lu 5, Pe 6.
»Dicken Schleim“ erweichen und bewegen
[6]: BI 18, B120 und Ex-KH 15 (Jing Bai Lao).
Phytotherapie: Ein Beispiel ist Wu Sheng
Dan (Elixier der Fiinf Weisen; [3]), das di-
cken Schleim bei chronischem Husten mit
Kalte-Zeichen umwandelt. Bei Schleim in
den Luftwegen mit gleichzeitigem Milz-
Qi-Mangel und Bauchbeschwerden ist Liu
Jun Zi Tang (Sechs-Gentlemen-Dekokt)
geeignet.

Erndhrung: Es gelten die gleichen Regeln
wie bei der Milz-Qi-Leere.

Lebensweise: Das Kind soll nicht zu friih in
die Belastungen des Alltags zuriickkehren.
Aber die modernen Lebensumstdnde er-
lauben es heute kaum mehr, einem er-
krankten Kind nach der Entfieberung ge-
niigend Zeit zum Wiederaufbau seines Qi
zu gewdhren.
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