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Editorial

dhrend ich dieses Editorial schreibe, tobt iiber mir ein Gewitter und

bringt frisch ozonisierten Regen auf die warme Erde, zusammen mit
einem Schwung duftender Luft aus nahe gelegenen Makadamia-Hainen. Der
Friithling im siidostlichen Queensland kann atemberaubend schon sein.

Welch ein Kontrast zum Hurrikan-Desaster! Und bevor Sie gleich im Heft
danach suchen: Es gibt dazu (noch) keine Verschworungstheorien. Wahrend
wir gerade in Druck gehen, erfahren wir allerdings von Gertichten, dass die
Damme absichtlich sabotiert worden seien, und ich nehme an, dass wir noch
viele solcher Berichte und Theorien horen werden. Fiir die akut Betroffenen
wird dies leider nichts an ihrer Lage d@ndern.

Ich stelle ausserdem fest, dass die Anzahl derer anwéchst, die sich fragen,
ob bei solchen Wetter-Katastrophen wohl militdrische Manipulation eine Rol-
le spielt. In mehreren Zuschriften wurde ich um meine Meinung dazu gefragt.
Nun, ich persénlich bezweifle es, aber ich halte es dennoch fiir méglich.

Woriiber man jedoch mindestens genauso besorgt sein sollte, ist die zuneh-
mend aggressive Rolle des Militirs gegeniiber den Uberlebenden solcher Na-
turkatastrophen. Die Zeitungen und Internet-Blogs sind voll mit Erzdhlungen
dariiber, wie FEMA und US-Militar die Aufraumarbeiten in einer unglaub-
lich feindseligen Art und Weise durchfiihren. Die Uberlebenden werden wie
Gefangene behandelt und wie Vieherden in Camps getrieben, die iberall im
Land entstehen. Dies entspricht genau den Anweisungen des Pentagons — man
will die US-Bevolkerung wohl fiir die Gegenwart des Militdrs desensibilisie-
ren. Man soll dem Staat ohne Fragen gehorchen und darauf vertrauen, dass er
die Kontrolle iiber derartige Desaster behélt — egal ob sie natiirlich sind oder
menschengemacht. In GroBbritannien ist es das Gleiche, und auch bei uns in
Australien werden gerade die Biirgerrechte zum Fenster hinausgeworfen, mit
dem Ziel, uns vor Terror-Attentaten ,,abzusichern®.

An diesem Punkt mochte ich ein herzliches Willkommen an die Leser des
deutschen NEXUS Magazins aussprechen. Viele Jahre lang haben wir mit ver-
schiedenen Verlegern die Moglichkeit diskutiert, NEXUS in deutscher Sprache
erscheinen zu lassen, und wir freuen uns, dass es jetzt endlich soweit ist.

Das NEXUS Magazin begann 1986 in Australien, als eine von vielen alter-
nativen Zeitschriften. Ich iibernahm das Magazin 1990 und dnderte seine
Richtung ein wenig ab. Ich hatte schon Erfahrung mit alternativen Medien
gesammelt und gefunden, dass es genug Magazine géibe, die sich auf New Age
spezialisierten, auf Umwelt, auf Emanzipation oder auf Menschenrechte. Ich
wollte mein Magazin in neue Bereiche lenken, zu Themen, die meine person-
lichen Interessen reflektierten. Ich erwartete voll und ganz, dass wir nur eine
kleine Auflage erreichen wiirden, denn ich kannte nicht Viele, die sich fiir
Themen wie Tesla oder UFOs interessierten, fiir Unerklarliches, Verschwo-
rungstheorien oder dergleichen.

Nun ja, das Magazin erwies sich dann als sehr populdr und fand eine treue
Anhéngerschaft in Australien, Neu-Seeland, USA, Kanada und Grofbritan-
nien. Mittlerweile erscheint NEXUS auch auf franzosisch, aufitalienisch, grie-
chisch, polnisch, kroatisch, ruménisch, russisch und japanisch. Wir haben
alle publizistischen Regeln gebrochen, indem wir keine Unmengen grof3for-
matiger Farbbilder drucken und keine marktschreierischen PR-Geschichten.
Stattdessen war es immer unsere Annahme, dass es sich bei unseren Lesern
um intelligente Leute handelt; daher sind unsere Artikel meist recht ausfiihr-
lich, haben FuBBnoten und Quellennachweise, und wir nehmen uns eine Men-
ge Zeit fiir Hintergrund-Recherche. Wir machen das nicht fiir Geld, sondern
um Informationen an Leute weiterzugeben, die bereit sind fiir den Wandel.
Wir konzentrieren uns nicht darauf, das ,Alte” zu bekdmpfen, sondern kiim-
mern uns lieber darum, das ,Neue“ aufzubauen.

Ich freue mich darauf, von vielen deutschen NEXUS-Lesern Leserbriefe,
Artikel und Informationen zu erhalten, und ich hoffe, Sie alle eines Tages auf
einer NEXUS-Konferenz in Deutschland zu treffen.

Mit besten GriiBen!
Duncan M. Roads,

Herausgeber und Inhaber des NEXUS Magazins, Australien

Www.nexus-magazin.de November-Dezember 2005



ORGANTRANSPLANTATION
UND DAS GEDACHTNIS DER ZELLEN

Die folgende Studie mit Patienten, die Transplantate, vor allem Herzen,

erhalten haben, ldsst vermuten, dass bei dieser Operation nicht selten

Erinnerungen, Verhaltensweisen, Vorlieben und Angewohnheiten

des Spenders auf den Empfinger iibergehen.

Attoren:—

\ Paul Pearsall, PhD, Gary E. Schwartz, PhD,
Linda,G. Russek#PhD
Bmail: gschwart@u.arizona.edu
N\
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Wenn man die Regel widerlegen
mochte, dass alle Krahen schwarz
sind, reicht es zu beweisen, dass es
eine einzige weif3e Krdhe gibt.

Dr. med. William James

Einfuhrung

s wird grundsétzlich angenommen,
dass Lernprozesse in erster Linie {iber
das Nervensystem und in zweiter Linie
iiber das Immunsystem ablaufen. Also
diirften Patienten, die Organtransplanta-
tionen erhalten, keine Personlichkeitsver-
dnderungen durchlaufen und auch keine
Charakterziige der Spender annehmen.
Wenn nach Transplantationen dennoch
Personlichkeitsverdnderungen beobachtet
wurden, dann erklirte man das mit den
Nebenwirkungen der immunsuppressiven
Medikamente, psychosozialem Stress und
der bereits vorher vorhandenen Psychopa-
thologie des Patienten.!?3
Die Theorie lebender Systeme betont
jedoch ausdriicklich, dass alle leben-
digen Zellen iiber ein ,Gedédchtnis“ und
~Entscheidungsmechanismen® verfiigen.*
Uberdies wurden im Rahmen der kiirzlich
vollzogenen Zusammenlegung der Sys-
temtheorie mit der Energielehre (genannt
Theorie dynamischer Energiesysteme)
iiberzeugende logische Konzepte entwi-
ckelt, die zu der Annahme fiihren, dass
alle dynamischen Systeme in unterschied-
lichem Mafe Informationen und Energie
speichern.>¢7 Dieser systemische Erinne-
rungsmechanismus auf organischer Ebene
liefert eine plausible Erkldarung fiir die Ent-
stehung neuer systemischer Eigenschaften
durch wiederholte Feedback-Interaktionen
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(also durch nicht linear ablaufende Zirkulation von Nach-
richten und Energie, welche die Interaktionen der ein-
zelnen Komponenten in einem komplexen, dynamischen
Netzewerk reflektieren).

Feedbackschleifen kommen bei allen atomaren, mole-
kularen und zelluliren Systemen vor. Daher miissten
die Belege fiir ein atomisch-sytemisches Gedédchtnis, ein
molekular-systemisches Gedédchtnis sowie fiir ein zellu-
lar-systemisches Gedédchtnis auch auf diesen Ebenen zu
finden sein.

Die Theorie systemischer Erin-

bel. Schwartz und Russek meinten, sie konne die ,weille
Kridhe“ des zellularen Organgedéchtnisses sein.

Der folgende Beitrag berichtet {iber in diesem Zusam-
menhang relevante Beobachtungen an zehn représenta-
tiven Transplantationspatienten, die bereit waren, iiber
ihre Erfahrungen in Bezug auf Personlichkeitsverinde-
rungen nach der Operation zu reden, die die Theorie des
Organgedéchtnisses bekréftigen.

Um die Privatsphire der Familien der Organspender
und der Empfinger und ihrer Familien, sowie der Arzte

und Krankenhéduser zu schiitzen,

nerungsmechanismen dient als
Erkldrung fiir eine Reihe umstrit-
tener und scheinbar abnormer
Beobachtungen in der komplemen-
tiren und alternativen Medizin,
einschlieBlich der Homoopathie.®
Dies fiihrt zu neuen Aussagen.
Eine davon ist, dass sensible Emp-
fanger von fremden Organen
Details der Lebensgeschichte des
Spenders durchleben kénnen, die
in dem transplantierten Gewebe
gespeichert sind.

1997 erschien unter dem Titel ,A
Change of Heart®” ein Buch, das die
Personlichkeitsverdnderung der
Transplantationspatientin Claire
Sylvia beschreibt.” Sylvia bekam

Sylvia bekam 1988 im
New Haven Krankenhaus
in Yale ein neues Herz
und eine neue Lunge. Sie
berichtet, wie sich ver-
schiedene Ansichten,
Gewohnheiten und
Geschmacksneigungen
nach der Operation ver-
danderten.

werden Spender und Empfinger
mit Nummern bezeichnet, auller
wenn ihre Vornamen von Famili-
enmitgliedern oder Freunden in
den Gespridchen genannt werden.
Alle Empfinger, sowie Familien-
mitglieder und Freunde der Spen-
der wurden von Pearsall befragt,
der die Gespridche aufzeichnete.
Die Protokolle der Aufzeichnungen
wurden von Schwartz und Russek
analysiert, die dann auswiéhlten,
welche in diesen Beitrag aufge-
nommen werden sollten.

In jedem der zehn Fille gibt es
einen Bericht eines Mitglieds der
Spenderfamilie (oder einer ent-
sprechenden Person), den Bericht

1988 im New Haven Krankenhaus

in Yale ein neues Herz und eine neue Lunge. Sie berich-
tet, wie sich verschiedene ihrer Ansichten, Gewohnheiten
und Geschmacksneigungen nach der Operation verin-
derten. Mit einem Mal verspiirte sie einen unerkliarlichen
Appetit auf Nahrungsmittel, die sie zuvor nicht gemocht
hatte. So hatte sie etwa, als sie das Krankenhaus verliel3,
einen unkontrollierbaren HeiBhunger auf Chicken Nug-
gets von einem Schnellrestaurant der Kentucky Fried
Chicken Kette, etwas, was sie sonst nie af}, da sie eine
gesundheitshewusste Tdnzerin und Choreographin war.
Sie mochte plotzlich kiihle Farben und trug nicht mehr
wie friither knallrote und orangefarbene Kleidung. Sie
legte ein aggressives und impulsives Verhalten an den
Tag, das vollkommen untypisch fiir sie war, aber der Per-
sonlichkeit ihres Spenders dhnelte. Interessanterweise
wurde eine Packung unverzehrter Kentucky Fried Chi-
cken Nuggets in der Jacke des jungen Mannes (des Spen-
ders) gefunden, nachdem er gestorben war.

Der Co-Autor des Buchs, William Novak, befragte
Experten zu der Maoglichkeit zelluliren Gedécht-
nisses. Pearsall vermutete, die immunsuppressiven
Medikamente konnten moglicherweise die Empfing-
lichkeit von Patienten fiir zellulire Erinnerungen in
den transplantierten Organen erhohen. Schwartz
und Russek nahmen an, dass der AbstoBungs-
prozess moglicherweise nicht nur das Zellmaterial son-
dern auch die Informationen betreffe, die darin gespei-
chert sind.

Sylvia ist ein Einzelfall, denn sie hat eine besonders
groBe Menge neues Gewebe empfangen (Herz und Lunge),
war gesundheitsbewusst und emotional offen und sensi-
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eines Empfingers (oder einer ent-
sprechenden Person) sowie den eines Familienmitglieds
oder Freundes des Empféingers. Spenderfamilienmit-
glieder, Empfinger, Empfingerfamilienmitglieder und
Freunde werden unmittelbar aus den Gespréichsprotokol-
len zitiert. Personliche Meinungen (einschlieBlich wider-
spriichlicher Aussagen) werden wortlich wiedergegeben.
Jeder Fall beschreibt zwei bis fiinf charakterliche Ver-
dnderungen des Organempfingers, die den Wesensziigen
des Spenders dhneln.

1. Fall

Der Spender war ein 18-jihriger junger Mann, der bei
einem Autounfall ums Leben kam. Die Empfiangerin
ist ein 18-jahriges Méddchen, das nach einer Endokarditis
an Herzschwiiche litt.

Der Vater des Spenders, ein Psychiater, erzihlte:

,Mein Sohn schrieb Gedichte. Wir haben {iber ein Jahr
damit gewartet, sein Zimmer auszurdumen, nachdem er
gestorben war. Wir fanden ein Heft mit Gedichten, die er
uns nie gezeigt hatte, und wir haben niemandem etwas
davon erzihlt. Ein Gedicht hat uns emotional und spiritu-
ell besonders erschiittert. Darin spricht er davon, wie er
seinen eigenen plotzlichen Tod sieht. Er war auch Musi-
ker, und wir haben einen Song gefunden mit dem Titel
,Danny, My Heart Is Yours® — in dem er beschreibt, dass
er glaube, es sei sein Schicksal zu sterben und sein Herz
jemand anderem zu schenken. Er hatte beschlossen,
seine Organe zu spenden, als er zwolf war. Wir fanden
das ziemlich mutig, aber wir dachten, dass sie vielleicht
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gerade in der Schule dariiber gesprochen hitten. Als wir
die Organempfingerin kennen lernten, waren wir so ...
wir wussten nicht, was es war. Wir wissen es auch jetzt
nicht. Wir wissen es einfach nicht.”

Ich bin Arztin. Ich bin darin ausgebildet, genau zu beo-
bachten, und ich bin immer schon skeptisch gewesen.
Aber das war real. Ich weil3, die Leute werden sagen, dass
ich daran glauben muss, dass der Geist meines Sohne
lebt, und vielleicht stimmt das

Die Empfangerin berichtete:

»Als sie mir Fotos von ihrem
Sohn zeigten, erkannte ich ihn
sofort. Ich hitte ihn iiberall
sofort erkannt. Er ist in mir. Ich
weil}, dass er in mir ist und mich
liebt. Er hat mich immer schon
geliebt, vielleicht zu einer ande-
ren Zeit irgendwo. Wie sonst
konnte er schon Jahre vorher
wissen, dass er sterben und mir
sein Herz geben wiirde? Woher
sollte er wissen, dass ich Danny
heie? Und als sie mir dann
seine Songs vorspielten, konnte
ich die Sédtze in seinen Texten
zuende singen. Friiher konnte
ich kein Instrument spielen,
aber nach der Transplantation

,Als sie mir dann seine Songs
vorspielten, konnte ich die
Sdtze in seinen Texte zuende
singen. Friiher konnte ich
kein Instrument spielen, aber
nach der Transplantation
Jing ich an, Musik zu lieben.
Ich spiirte sie in meinem Her-
zen. Mein Herz musste sie
spielen.”

auch. Aber ich spiirte es. Mein
Mann und mein Vater spiirten
es auch. Und ich schwore, Car-
ter plapperte die gleichen Wor-
ter in Babysprache, die Jerry
immer sagte. Carter ist sechs,
aber er redete in Jerrys Baby-
sprache und spielte mit meiner
Nase genau wie Jerry.
Wir iibernachteten bei

[der Empfingerfamilie]. Mit-
ten in der Nacht kam Carter
zu mir und meinem Mann und
wollte in unserem Bett schlafen.
Er kuschelte sich zwischen uns,
genau wie Jerry es immer getan
hatte, und wir mussten weinen.
Carter sagte uns, wir sollten

fing ich an, Musik zu lieben. Ich

splrte sie in meinem Herzen. Mein Herz musste sie spie-
len. Ich sagte meiner Mutter, ich wolle Gitarrenunterricht
nehmen - das gleiche Instrument, das Paul (der Spender)
gespielt hat. Seine Lieder sind in mir. Ich spiire es beson-
ders nachts, und es ist, als spiele Paul mir etwas vor.”

Der Vater der Empféngerin berichtete:

»Meine Tochter war, wie man so sagt, eine Draufgéin-
gerin. Bis sie krank wurde — man vermutet durch einen
Zahnarztbesuch — war sie eine ganz Wilde. Dann wurde
sie sehr ruhig. Ich nahm an, dass das an ihrer Krank-
heit lag, aber sie sagte, dass sie mehr Kraft in sich spiire,
nicht weniger. Sie wollte ein Instrument spielen und sin-
gen. Als sie ihren ersten Song schrieb, handelte er von
ihrem neuen Herzen, welches das Herz ihres Geliebten
sei. Sie sagte, er sei gekommen, um ihr das Leben zu ret-
ten.”

2. Fall

er Spender war ein 16 Monate alter Junge, der in der

Badewanne ertrank. Der Empfinger ist ein Junge,
der zum Zeitpunkt der Transplantation sieben Monate
alt war und an Fallot Tetralogie litt (einem Loch in der
Herzkammerwand und einer Verschiebung der Aorta,
Pulmonalstenose und einer Verdickung der rechten Herz-
kammer).

Die Mutter des Spenders, eine Arztin, bemerkte:

,Ich konnte Jerrys [des Spenders] Herz nicht nur horen.
Ich spiirte es in mir. Als Carter [der Empfdnger] mich zum
ersten Mal sah, lief er zu mir, stupste mich mit der Nase
an und rieb sie immer wieder an meiner. Es war genau
das, was wir immer mit Jerry getan hatten. Jerrys und
Carters Herz ist jetzt fiinf Jahre alt, und Carters Augen
sind Jerrys Augen. Als er mich umarmte, spiirte ich mei-
nen Sohn. Ich meine das nicht symbolisch, ich konnte ihn
wirklich spiiren. Er war da. Ich spiirte seine Energie.
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nicht weinen, Jerry habe gesagt,
es sei alles in Ordnung. Mein Mann und ich, unsere Eltern
und alle, die Jerry wirklich kannten, haben keinen Zwei-
fel. Es steckt viel von unserem Sohn in seinem Herzen,
und es schldgt in Carters Brust. Auf eine gewisse Art lebt
unser Sohn noch.“

Die Mutter des Empfingers berichtete:

,Ich sah, wie Carter zu ihr [der Mutter des Spenders]
lief. Er tut das sonst nie. Er ist sehr, sehr schiichtern, aber
er lief zu ihr, genau wie er immer zu mir lief, als er noch
ganz klein war. Als er fliisterte ,Es ist alles in Ordnung,
Mama®, war das ein Schock. Er nannte sie ,Mama’, oder
vielleicht sprach da Jerrys Herz. Und noch etwas ging
uns unter die Haut. Als wir mit Jerrys Mutter sprachen,
erfuhren wir, dass er eine leichte Zerebralparese haupt-
sdchlich auf der linken Seite hatte. Carter hat Verstei-
fungen und manchmal auch Zuckungen auf genau dieser
Seite. Er hatte das als Baby nicht, es begann erst nach
der Transplantation. Die Arzte sagen, dass es vermutlich
etwas mit seiner Krankheit zu tun hat, aber ich denke, da
ist mehr dran.

Daist noch etwas, das ist nicht verstehe. Als wir zusam-
men in die Kirche gingen, hatte Carter Jerrys Vater noch
nicht kennen gelernt. Wir waren spét dran, und Jerrys
Vater sal3 in der Mitte zwischen einigen anderen Leuten.
Carter lieB meine Hand los und lief geradewegs zu diesem
Mann. Er kletterte auf seinen Schof3, umarmte ihn und
nannte ihn ,Daddy’. Wir waren vollkommen verbliifft.
Woher kannte er ihn? Warum nannte er ihn Dad? So was
tat er sonst nie. Er riss sich nie in der Kirche von meiner
Hand los, und dabei lief er nie zu irgendwelchen Frem-
den. Als ich ihn fragte, warum er das getan habe, ant-
wortete er, er habe es nicht getan. Er sagte, Jerry habe es
getan, und er sei mitgekommen.*
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3. Fall

ie Spenderin war eine 24-jahrige Frau, die einen Ver-
kehrsunfall hatte. Der Empfénger ist ein 25-jdhriger
Hochschulabsolvent mit Mukoviszidose, der eine Herz-
und Lungentransplantation erhielt.
Die Schwester der Spenderin erzihlte:
~Meine Schwester war ein sehr sinnlicher Mensch. Sie
liebte die Malerei. Sie war unterwegs zu ihrer ersten Aus-
stellung in einer winzigen Kunstgalerie, als ein Betrun-
kener sie iiberfuhr. Es ist ein Laden, der homosexuelle
Kiinstler unterstiitzt. Meine Schwester hat nicht offen
dariiber geredet, aber sie war leshisch. Sie sagte immer,
die Landschaften, die sie male, seien Darstellungen der
Mutter oder der Frau. Eine Frau saf3 ihr nackt Modell,
und sie malte eine Landschaft daraus. Koénnen Sie sich
das vorstellen? Sie war sehr begabt.”
Der Empfénger berichtete:

k. Fall

er Spender war ein 17-jahriger schwarzer Schiiler,

der von einer Kugel aus einem vorbeifahrenden Auto
getotet wurde. Der Empfinger ist ein 47-jihriger weiller
Arbeiter in einer GieBerei, der an Aortenstenose litt.

Die Mutter des Spenders berichtete:

L,Unser Sohn war auf dem Weg zum Geigenunterricht,
als er erschossen wurde. Niemand weil, wo die Kugel
herkam, sie traf ihn einfach und er fiel auf den Boden.
Er starb noch dort auf der Stral3e, die Arme um den Gei-
genkasten geschlungen. Er liebte Musik und seine Leh-
rer sagten, er sei sehr begabt. Er horte Musik und spielte
dazu. Ich glaube, er hitte eines Tages in der Carnegie
Hall gespielt, aber die anderen Jungs habe sich immer
lustig gemacht iiber die Musik, die er horte.”

Der Empféinger berichtete:

,Es tut mir wirklich leid

,Ich habe zuerst mit nie-
mandem dariiber gespro-
chen, aber ich dachte, ein
Frauenherz wiirde mich
schwul machen. Seit der Ope-
ration binich schérfer auf Sex
als je zuvor, und Frauen kom-
men mir noch erotischer und
sinnlicher vor, also dachte
ich mir, vielleicht war es eine
innere Geschlechtsumwand-
lung. Mein Arzt sagte mir,
dass ich mich so fiihle, lige
nur an meiner neue Energie
und an meinem neuen Leben,
aber ich habe mich verin-
dert. Ich weiB3, dass ich mich

~Meine Giite, er wollte nie einkau-
Jfen gehen! Und wissen Sie was:
Jetzt hat er eine Handtasche. Er
héingt sie tiber die Schulter und
nennt sie seinen Beutel, aber es
ist eine Handtasche. Er hasst es,

wenn ich es sage, aber mit ihm ins
Shoppingcenter zu gehen ist, als
hditte man eine Freundin dabei.”

fiir den Jungen, der gestor-
ben ist und mir sein Herz
gespendet hat, aber ich habe
ein echtes Problem damit,
dass er schwarz war. Ich
bin kein Rassist, nicht dass
Sie das denken, iiberhaupt
nicht. Die meisten [meiner]
Freunde in der Fabrik sind
schwarz. Aber die Vorstel-
lung, dass da ein schwarzes
Herz in einem weillen Kérper
ist, scheint mir wirklich ...
also ich weil} nicht. Ich sagte
zu meiner Frau, dass mein
Penis jetzt vielleicht so grof3
wie der eines Schwarzen

verdndert habe. Ich schlafe

mit einer Frau, und ich weil} genau, wie ihr Kérper emp-
findet und reagiert — fast so, als wire es mein eigener
Korper. Ich habe noch immer den selben Korper, aber ich
glaube, dass ich jetzt wie eine Frau iiber Sex denke.”

Die Freundin des Empfingers sagte:

LEr ist jetzt ein viel besserer Liebhaber. Natiirlich
war er vorher schwiicher, aber das ist es nicht. Es ist als
kenne er meinen Koérper genauso gut wie ich. Er mdchte
kuscheln, mich festhalten und sich viel Zeit nehmen. Er
war schon vorher ein guter Liebhaber, aber nicht so. Es ist
einfach anders. Er will mich dauernd in den Arm nehmen
und einkaufen gehen. Meine Giite, er wollte nie einkau-
fen gehen! Und wissen Sie was: Jetzt hat er eine Handta-
sche. Er hingt sie iiber die Schulter und nennt sie seinen
Beutel, aber es ist eine Handtasche. Er hasst es, wenn ich
es sage, aber mit ihm ins Shoppingcenter zu gehen ist, als
hitte man eine Freundin dabei. Und noch was. Er liebt
Museen. Frither wire er da auf gar keinen Fall reingegan-
gen. Jetzt wiirde er am liebsten einmal die Woche gehen.
Manchmal steht er minutenlang vor einem Gemélde ohne
zu sprechen. Er liebt Landschaftsmalereien und starrt sie
einfach nur an. Manchmal lasse ich ihn einfach dort ste-
hen und komme spéter wieder.”
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wird. Man sagt, Schwarze
haben einen grofleren Penis, aber ich weil} nicht, ob das
stimmt. Nach dem Sex fiihle ich mich manchmal schuldig,
weil ein Schwarzer mit meiner Frau geschlafen hat, aber
das meine ich nicht wirklich ernst.

Daist allerdings noch etwas. Ich habe klassische Musik
immer verabscheut, jetzt liebe ich sie. Und ich weiB}, dass
es nicht an meinem neuen Herzen liegt, denn ein Schwar-
zer wiirde sich dafiir nicht interessieren. Die Musik beru-
higt mein Herz. Ich spiele sie stindig. Sie gefdllt mir
wahnsinnig gut. Ich habe keinem von meinen Kumpels
erzihlt, dass ich ein schwarzes Herz habe, aber ich denke
viel dariiber nach.”

Die Frau des Empfingers berichtete:

,Es war sehr beunruhigt, als er erfuhr, dass es das
Herz eines Schwarzen ist. Er fragte mich tatsdchlich, ob
er den Arzt bitten solle, ob er warten kénne, bis ein weilles
Herz kdme. Er ist kein Archie Bunker, aber es fehlt nicht
viel. Er wiirde mich umbringen, wenn er wiisste, dass ich
das erzihle, aber er hat zum ersten Mal seine schwar-
zen Kumpel von der Arbeit zu uns eingeladen. Es ist, als
sidhe er ihre Farbe nicht mehr, obwohl er manchmal noch
dariiber spricht. Er ist viel entspannter und gelassener in
ihrer Gesellschaft, aber es ist ihm nicht bewusst.

Und da ist noch etwas. Er macht mich verriickt mit sei-
ner klassischen Musik. Er kennt nicht ein einziges Stiick
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beim Namen und er hat sie nie, wirklich nie zuvor gehort.
Jetzt sitzt er stundenlang da und lauscht. Er pfeift sogar
Musikstiicke, die er gar nicht kennen kann. Woher er sie
wohl kennt? Man sollte eigentlich meinen, dass er jetzt
auf Rapmusik oder so was steht wegen des schwarzen
Herzens.”

9. Fall

ie Spenderin war eine 19-jahrige Frau, die bei einem

Autounfall starb. Die Empféngerin ist eine 29-jéh-
rige Frau, die an Kardiomyopathie in Folge einer Endo-
karditis litt.

Die Mutter der Spenderin berichtete:

»Meine Sara war ein ganz liebenswertes Méddchen. Sie
besafl ihr eigenes Naturkostrestaurant und schimpfte
stindig mit mir, weil ich keine Vegetarierin bin. Sie war
ein wunderbares Kind. Wild, aber wunderbar. Sie glaubte
an freie Liebe und hatte alle paar Monate einen ande-
ren Mann. Sie war schon als kleines Mddchen verriickt
nach Minnern, und das ist so geblieben. Sie konnte mir
noch ein paar Dinge aufschreiben, bevor sie starb. Sie
war schon so weit weg, aber sie erzihlte immer wieder,
wie sie den Aufprall des Autos gespiirt hat. Sie sagte, sie
konnte fiihlen, wie es in ihren Koérper drang.

Die Empfangerin erzihlte:

»,Sie konnen das von mir aus

weggeworfen und spricht {iberhaupt nicht mehr dari-
ber. Sie war vorher richtig radikal. Sie hilt mit Steven
Hédndchen und kuschelt mit ihm, so wie meine Freundin
mit mir. Sie spricht mit meiner Freundin iiber Frauensa-
chen, wihrend sie ihr frither immer nur Vortréige iiber
die Schlechtigkeit sexistischer Médnner gehalten hat. Und
meine Schwester, die Konigin des Big Mac, hasst Fleisch.
Sie will es nicht einmal im Haus haben.”

6. Fall

Die Spenderin war ein 14-jihriges Méddchen, das bei
einem Sportunfall starb. Der Empfanger ist ein 47-
jiahriger Mann, der an einem gutartigen Myxom und Kar-
diomyopathie litt.

Die Mutter der Spenderin erzéihlte:

»Sehen Sie sie sich an [sie zeigt ein Fotol. Meine Toch-
ter war der Inbegriff von Gesundheit. Sie hatte nicht ein
Gramm Fett zuviel. Sie war Turnerin, und ihr Trainer
konnte sie mit einer Hand {iber seinen Kopf heben. Sie
fand das Leben so aufregend, dass sie die ganze Zeit wie
ein Kédtzchen herumhiipfte und sprang. Sie hatte aller-
dings ein paar Probleme mit dem Essen. Sie lie manch-
mal einfach eine Mahlzeit aus und eine zeitlang nahm
sie Abfiihrmittel. Sie litt wohl ein bisschen unter Appetit-
losigkeit. Wir lieBen sie eine Therapie machen, aber sie

hatte wohl einfach nicht viel Inte-

weitererzidhlen, aber man wird
Sie fiir verriickt halten. Als ich
mein neues Herz bekam, passier-
tenzweiDinge. Erstens, ich spiirte
seitdem jede Nacht, selbst heute
noch manchmal, den Unfall, den

LIch habe klassische Musik
immer verabscheut, jetzt

resse am Essen. Und sie kicherte
so komisch, wenn sie verlegen
war. Es klang wie ein kleiner
Vogel.”

Der Empféinger erzéihlte:

LIch fithle mich wie neu. Wie

meine Spenderin hatte. Ich fiihle
den Aufprall auf meiner Brust.
Es knallt in mich hinein, aber
mein Arzt sagt, alles ist in Ord-

liebe ich sie. Und ich weif3,
dass es nicht an meinem
neuen Herzen liegt, denn
ein Schwarzer wiirde sich

ein Teenager. Ich fiithle mich fast
ein bisschen iiberdreht. Ich weiB,
dass es nur die Kraft des neuen
Herzens ist, aber ich komme mir

nung. Aullerdem verabscheue ich
Fleisch. Ich kann es nicht aus-
stehen. Ich war McDonalds beste
Kundin, und jetzt wird mir von
Fleisch iibel. Wenn ich es nur rie-
che, kriege ich Herzrasen. Aber
das ist nicht die wirklich groBe

dafiir nicht interessieren.
Die Musik beruhigt mein
Herz.”

wirklich jiinger vor, in jeder Hin-
sicht, nicht nur korperlich. Ich
sehe die Welt mit anderen Augen.
Ich bin wirklich jung im Herzen.
Ich habe diesen nervtotenden
Drang zu kichern, der meine Frau
wahnsinnig macht. Und dann ist

Verdnderung. Mein Arzt sagt, das
kommt von den Medikamenten.

Was ich ihm nicht erzdhlen konnte, und was mich wirk-
lich beunruhigt, ist, dass ich verlobt bin. Er ist ein toller
Mann und wir lieben uns. Wir haben groBartigen Sex.
Das Problem ist, ich bin lesbisch. Zumindest dachte ich,
ich wire es. Seit meiner Transplantation, bin ich nicht ...
ich glaube nicht, jedenfalls ... bin ich irgendwie halb oder
schwach leshisch. Ich finde Frauen immer noch attrak-
tiv, aber mein Freund erregt mich, Frauen nicht. Ich habe
iiberhaupt kein Verlangen nach einer Frau. Ich vermute,
ich hatte eine Geschlechtstransplantation.”

Der Bruder der Empféangerin berichtete:

»Susie ist jetzt hetero. Das meine ich ernst. Sie war les-
bisch, und ihr neues Herz hat sie hetero gemacht. Sie hat
all ihre Biicher und Sachen iiber homosexuelle Belange
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da noch das mit dem Essen. Ich
weil} nicht, was es ist. Ich habe Hunger, aber nach dem
Essen ist mir iibel, und ich habe das Gefiihl, es wiirde mir
helfen, wenn ich erbrechen konnte.“

Der Bruder des Empféingers berichtete:

,Gus ist ein Teenager. Daran gibt es keinen Zweifel.
Er ist ein Jugendlicher, oder zumindest hilt er sich fiir
einen. Selbst wenn wir Bowling spielen gehen, briillt er
und springt herum wie ein Verriickter. Und er hat dieses
komische Lachen. Er hort sich an wie ein Méddchen, und
das sagen wir ihm auch. Aber es ist ihm egal. Sein Appetit
kam nach der Operation nie zuriick. Ilhm ist sehr oft iibel.
Nach dem Thanksgiving Dinner ging er hoch und iiber-
gab sich. Wir fuhren ihn zur Notaufnahme, aber es hatte
nichts mit seinem neuen Herz zu tun. Sie meinten, es wire
vielleicht eine Reaktion auf irgendetwas im Essen. Aller-
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dings wurde niemandem sonst aus der Familie schlecht.
Er wird darauf achten miissen. Sein Arzt macht sich Sor-
gen wegen seines Gewichts.”

1. Fall

ie Spenderin war ein 3-jihriges Mddchen, das im

Swimmingpool ertrank. Der Empfénger ist ein 9-jih-
riger Junge, der an Myokarditis und einem Septumdefekt
litt.

Die Mutter des Empfingers sagte:

LEr [der Empfinger] weil3 nicht, wer seine Spenderin
ist oder wie sie starb. Wir schon. Sie ertrank beim Freund
ihrer Mutter. Thre Mutter und der Freund gingen aus und
iiberlieBen sie einem Babysitter, einem jungen Maddchen,
das gerade telefonierte, als es passierte. Ihren Vater habe
ich nie kennen gelernt, doch die Mutter erzdhlte mir,
dass die Scheidung sehr unschén gewesen sei und dass er
seine Tochter nie besucht habe. Sie sagte, sie miisse viel
arbeiten und wiinschte sich, sie héitte mehr Zeit mit ihr
verbracht. Ich glaube, sie fiihlt sich ziemlich schuldig des-
wegen ... wissen Sie, beide Eltern erkennen erst jetzt, wo
es zu spét ist, was sie an ihrer Tochter hatten.”

Der Vater der Spenderin berichtete:

,Stacy war duBerst intelligent. Es ist so tragisch. Sie
wiire eine hervorragende Arztin geworden, aber sie
wollte tanzen und singen. So ist sie auch gestorben. Sie
stiirzte im Unterricht. Wir haben oft freundschaftliche
Diskussionen dariiber gefiihrt, wie enttduscht ich sein
wiirde, wenn sie nach Hollywood ginge statt nach Har-
vard. Ich hoffe, sie wusste, dass ich nur wollte, dass sie
gliicklich wird.“

Die Empfingerin berichtete:

,Ich betrachte sie als meine Schwester. Ich glaube,
dass wir in einem friitheren Leben Schwestern waren. Ich
weil} nur, dass die Spenderin so alt wie ich war, aber das
allein ist es nicht. Ich spreche mit ihr, nachts oder wenn
ich traurig bin. Ich spiire ihre Antworten. Ich spiire es
in meiner Brust. Ich lege meine linke Hand darauf und
presse sie mit meiner rechten. Es ist, als konne ich Ver-
bindung zu ihr aufnehmen. Manchmal wirkt sie traurig.
Manchmal glaube ich, sie wollte Krankenschwester wer-
den, aber dann wieder, dass sie an den Broadway wollte.
Ich glaube, sie wollte lieber zum Broadway. Ich méchte
Krankenschwester werden, aber ich konnte auch Arztin
werden. Ich hoffe, dass sie gliicklich ist, denn sie wird
immer mein Engel sein, die Schwester in meiner Brust.

Der Empfinger, der behauptete
nicht zu wissen, wer der Spender
ist, berichtete:

Ich nehme meinen Engel iiberall
hin mit.“
Die Mutter der Empfingerin

,Manchmal spreche ich mit ihr.
Ich spiire sie in mir. Sie scheint
sehr traurig zu sein. Sie hat grofle
Angst. Sie sagt, sie wiinscht sich,
dass Eltern ihre Kinder nicht ein-
fach beiseite schieben. Ich weil3
nicht, warum sie das sagt.”

Die Mutter des Empfingers
erzihlte iiber den Empfinger:

»Also, was ich bemerkt
habe ist, dass Jimmy
Jjetzt Todesangst vor Was-
ser hat. Friiher liebte er
es. Wir wohnen an einem
See, und er will nicht in
den Garten gehen. Stdn-

erzéhlte:

,Manchmal horen wir, wie sie
mit ihrem Herz redet. Es klingt ein
bisschen wie ,Liebes Tagebuch’.
Sie legt ihre Hand auf die Brust
und spricht zu der Person, die sie
fir ihre Spenderin héilt. Einmal
sahen wir, wie sie ein Stethoskop
an ihre Brust hielt, um ihr neues

»Also, was ich bemerkt habe ist,
dass Jimmy jetzt Todesangst vor
Wasser hat. Friither liebte er es.
Wir wohnen an einem See, und
er will nicht in den Garten gehen.
Stindig verschlieB3t er die Hinter-
tiir. Er sagt, er habe Angst vor dem

dig verschlief3t er die

Hintertiir. Er sagt, er
habe Angst vor dem Was-

ser und er wisse nicht

Herz zu horen. Ich glaube, dass sie
das immer noch manchmal tut. Das
andere ist, dass sie jetzt wirklich
eine Ausbildung im medizinischen
Bereich machen will. Frither wollte
sie das nicht, aber ich denke, das
lag vermutlich daran, dass sie nicht

Wasser und er wisse nicht warum. warum.” glaubte, dass sie tiberleben wiirde.
Er will nicht dariiber reden.” Sie hat bereits ihre Fiacher am Col-
lege gewechselt.”
8. Fall
9. Fall

ie Spenderin war eine 19-jahrige Frau, die sich beim
Tanzunterricht das Genick brach. Die Empfingerin
ist eine 19-jdhrige Frau, die an Kardiomyopathie litt.

Die Mutter der Spenderin berichtete:

L,Wir haben Angela [die Empfingerin] kennen gelernt,
und sie ist unserer Tochter [Stacy] wie aus dem Gesicht
geschnitten. Sie konnten beinahe Zwillinge sein. Sie sind
beide kluge Méddchen, ich meine, meine Tochter war auch
klug. Sie wollte Schauspielerin werden, aber wir glaubten,
dass sie viel eher fiir einen akademischen Beruf geeignet
sei. Thr Vater ist Arzt, und er wollte unbedingt, dass sie
das auch wird.”

30 NEXUS

Www.nexus-magazin.de

er Spender war ein 3-jihriger Junge, der aus dem
Fenster fiel. Der Empféanger ist ein 5-jahriger Junge,
der an einem Septumdefekt und Kardiomyopathie litt.

Die Mutter des Spenders berichtete:

,Es war beklemmend. Als ich Daryl [den Empfinger]
und seine Familie bei einem Treffen der Transplantati-
onspatienten kennen lernte, brach ich in Trdnen aus. Wir
gingen zu dem Baum, wo man ein Andenken an den Spen-
der iiberreicht. Ich weinte bereits. Mein Mann machte
mich auf den Tisch aufmerksam, an dem wir gerade vor-
beigingen. Daryl und seine Familie saf3en dort. Ich wusste
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es sofort. Daryl lichelte mich genau so an, wie Timmy
[der Spender] es immer getan hatte. Wir sprachen stun-
denlang mit Daryls Eltern, und das trostete uns. Irgend-
wie war es nach einiger Zeit gar nicht mehr merkwiirdig.
Als wir erfuhren, dass Daryl sich den Namen Timmy aus-
gedacht hatte und sein Alter richtig geraten hatte, muss-
ten wir weinen. Aber es waren Tridnen der Erleichterung,
denn wir wussten, dass Timmys Geist lebt.“

Der Empfinger erzihlte:

»Ich gab dem Jungen einen Namen. Er ist jiinger als
ich und ich nenne ihn Timmy. Er ist ein kleiner Junge.
Er ist ein kleiner Bruder, etwa halb so alt wie ich. Er
wurde schwer verletzt, als er stiirzte. Er findet Power
Rangers toll, glaube ich, so wie ich

hétte am liebsten Bens Brust beriihrt und zu Carls Herz
gesprochen.

Was mich wirklich beschiftigt ist allerdings, dass
Casey mir spontan erzihlte, dass die einzige wirkliche
Nebenwirkung von Bens Operation Lichtblitze vor seinem
Gesicht seien. Genau so ist Carl gestorben. Der Mistkerl
hat ihm mitten ins Gesicht geschossen. Das Letzte, was er
gesehen hat, muss ein schrecklicher Lichtblitz gewesen
sein. Sie haben den Typ nie geschnappt, aber sie glauben
zu wissen, wer es ist. Ich habe ein Phantombild gesehen.
Der Typ hat lange Haare, tief liegende Augen, einen Bart
und blickt vollkommen friedlich drein. Er sieht irgendwie
aus wie eine Darstellung von Jesus.*

Der Empfinger erzihlte:

friither auch. Jetzt mag ich sie aller-
dings nicht mehr. Ich mag Tim Allen
von Tool Time, also nenne ich ihn
Tim. Ich frage mich auch, was mit
meinem alten Herz passiert ist. Ich
vermisse es irgendwie. Es hat nicht
richtig funktioniert, aber eine zeit-
lang hat es fiir mich gesorgt.”

Der Vater des Empféangers
erzihlte:

,Daryl kannte weder Namen noch
Alter seines Spenders. Wir haben
es selbst erst vor kurzem erfahren.
Wir wussten nur, dass der verstor-
bene Junge aus dem Fenster gefal-
len ist. Wir wussten bisher nicht
einmal, wie alt er war. Daryl lag
ungefdhr richtig. Vielleicht hat er

. Timmy ist gestiirzt, als
er versuchte, an eine
Power Rangers Figur
heranzukommen, die
auf einen Vorsprung

unter dem Fenster

gefallen war. Daryl
riihrt seine Power Ran-
gers nicht mehr an ...“

~Wenn Sie versprechen, meinen
Namen nicht zu erwédhnen, dann
erzihle ich Thnen, was ich mei-
nen Arzten nicht erzihlt habe. Das
weill nur meine Frau. Ich wusste
nur, dass mein Spender ein 34-jah-
riger, sehr gesunder Mann war. Ein
paar Wochen nach der Operation,
fing ich an, Trdume zu haben. Ich
sehe einen Lichtblitz vor meinem
Gesicht und es wird sehr, sehr heil3.
Es brennt richtig. Kurz vorher sehe
ich das Gesicht von Jesus. Ich habe
immer wieder diese Trdume, auch
tags: Jesus und dann ein Blitz. Das
ist das einzige, das sich verdndert
hat, abgesehen davon, dass ich
mich zum ersten Mal im Leben rich-

nur gut geraten oder so, aber es
stimmte. Unheimlich ist allerdings, dass nicht nur das
Alter und die ungefidhre Vorstellung davon, wie er gestor-
ben ist, stimmte, sondern auch der Name. Der Junge hief3
eigentlich Thomas, aber seine Familie nannte ihn Tim.*
Die Mutter des Empfiangers erzihlte:
~Wissen Sie, was wirklich unheimlich ist? Timmy ist
gestiirzt, als er versuchte, an eine Power Rangers Figur
heranzukommen, die auf einen Vorsprung unter dem
Fenster gefallen war. Daryl riihrt seine Power Rangers
nicht mehr an ...

10. Fall

er Spender war ein 34-jihriger Polizist, der bei dem

Versuch, einen Drogendealer festzunehmen, erschos-
sen wurde. Der Empfinger ist ein 56-jihriger College
Professor, der an Atherosclerose und der ischdmischen
Herzkrankheit litt.

Die Frau des Spenders berichtete:

»Als ich Ben [den Empfinger] und Casey [Bens Fraul
kennen lernte, brach ich fast zusammen. Es war ein selt-
sames Gefiihl, den Mann zu sehen, in dessen Brust das
Herz meines Mannes schlédgt. Ich hatte fast das Gefiihl,
Carl [den Spender] in Bens Augen zu sehen. Als ich fragte,
wie es ihm ging, habe ich eigentlich versucht, Carl zu fra-
gen, wie es ihm geht. Ich wollte das nicht sagen, aber ich
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tig gut fiihle.”

Die Frau des Empfiangers erzihlte:

,Ich bin sehr, sehr froh, dass sie ihn nach seiner Trans-
plantation gefragt haben. Er ist viel besorgter wegen die-
ser Lichtblitze, als er zugibt. Er sagt, er sieht Jesus und
danach einen hellen Blitz. Er erzihlte den Arzten das mit
den Blitzen, aber nicht von Jesus. Sie sagen, das konnen
die Nebenwirkungen der Medikamente sein, aber wir
hoffen wirklich, dass das aufhort.”

Erorterung

ie hier vorgestellten Fille sind reprasentativ fiir 74

Transplantationspatienten, von denen 23 ein neues
Herz erhielten und die Pearsall innerhalb der letzten
zehn Jahre kennen lernte.’®

Da die Fille nicht systematisch dokumentiert wurden,
kann man auf ihrer Grundlage den Prozentsatz der Pati-
enten nicht genau benennen, die verschiedene Formen der
Personlichkeitsverdnderung durchlebten, und die Anzahl
der Verdnderungen, die im Zusammenhang mit der Per-
sonlichkeit des Organspenders standen. Der vorliegende
Bericht liefert lediglich die theoretische und empirische
Rechtfertigung fiir eine systematische Studie.

Bisher waren Transplantationspatienten zumeist sehr
zuriickhaltend damit, derartige Erfahrungen ihren
Arzten (und hiufig sogar auch ihrer Familie und ihren
Freunden) mitzuteilen. Zudem reduzierte die vorherr-
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schende Uberzeugung, dass Erinnerungen in erster Linie
im Nervensystem (und in zweiter Linie im Immunsystem)
gespeichert werden, die Wahrscheinlichkeit, dass Trans-
plantationspatienten iiberhaupt fiir die in den Zellen des
transplantierten Organs befindlichen Erinnerungen emp-
fiinglich waren. Die gleiche Uberzeugung reduzierte auch
die Wahrscheinlichkeit, dass Familienmitglieder und
Freunde ebenso wie Arzte und anderes medizinisches
Personal den Berichten von Transplantationspatienten
iiber solche Erinnerungen aufgeschlossen begegnen wiir-
den. Daher ist es nicht moglich, den tatsidchlichen Anteil
an Personlichkeitsverdnderungen zu benennen. Es sieht
so aus, als seiin diesem Fall der Mangel an Informationen
eher die Regel als die Ausnahme.

Der 4. Fall veranschaulicht das Problem deutlich. Der
47-jahrige GieBereiarbeiter, der das Herz eines 17-jih-
rigen schwarzen Schiilers erhielt, ging ganz selbstver-
stindlich davon aus, dass der schwarze Jungendliche
Rapmusik mochte. Daher kam er nicht auf die Idee, dass
seine plotzliche Vorliebe fiir klassische Musik von seinem
Organspender herrithren konnte. Dieser liebte jedoch
klassische Musik, was der Empfianger nicht wusste, und
starb ,die Arme um den Geigenkasten geschlungen® auf
dem Weg zum Musikunterricht.

Nach dem Abschluss ihrer Untersuchung sprachen
Schwartz und Russek mit einem Patienten von Dr. Cope-
land, der ein neues Herz bekommen hatte und daraufhin
eine Reihe von Verinderungen der Personlichkeit durch-
lebte. Er erhielt das Herz einer Frau, und unter den vie-
len Verdnderungen ist auch eine Vorliebe fiir die Farbe
Rosa (eine Farbe, die er vorher nicht mochte) sowie fiir
Parfiim (was er vor der Operation iiberhaupt nicht aus-
stehen konnte und was seine Frau nicht benutzen durfte).
Im Augenblick verwendet er selbst bei der Korperpflege
weibliche Diifte.

Seine Tochter hidnseln ihn und

dnderungen empfinden und dariiber berichten konnen.
Eine der Personen, die diesen Forschungsbericht Korrek-
tur gelesen hat, fragte anschlieend: ,Haben Organemp-
fanger irgendeine Kontrolle iiber diese Dinge? Wenn alle
Patienten dafiir offen wédren, wiirden sie auch alle etwas
spiiren?“ Dies ist eine wichtige Frage, der in zukiinftigen
Studien nachgegangen werden kann. Theoretisch miissten
mehr Personen in der Lage sein, Informationen zu emp-
fangen, wenn sie dazu ermutigt wiirden, sich dafiir zu
offnen. Als Forschungsmethode konnte hierbei auch Hyp-
nose angewendet werden.

Die hier vorgestellten Fille sind insofern ungewohn-
lich (aber nicht einzigartig), als von den Organempfén-
gern deutliche Verdnderungen wahrgenommen wurden,
die dann von Familienmitgliedern und Freunden des Pati-
enten bestéitigt wurden. Zudem steuerten in jedem Fall
Familie oder Freunde des Spenders Informationen iiber
diesen bei. Jedes Mal fanden die Personlichkeitsverdnde-
rungen statt, bevor der Organempfianger Kontakt mit der
Familie oder Freunden des Spenders hatte.

Die hier vorgestellten Patienten sind nicht in psychi-
atrischer Behandlung. Sie leiden nicht an Depressionen
oder Angstzustinden, obwohl sich einige besorgt iiber
ihre Erfahrungen zeigten. Der 10. Fall macht das deut-
lich. Ein 56-jihriger Professor hatte Trdume, in denen
er nicht nur wei3e Blitze, sondern auch ,,das Gesicht von
Jesus“ sah. Aus Angst, dies konne eine Halluzination sein
und diagnostische Bedeutung haben, erzédhlte er seinen
Arzten nichts davon (obwohl er von den Blitzen berich-
tete). Der Spender war ein 34-jihriger Polizist, der bei
dem Versuch, einen Dealer festzunehmen, durch einen
Schuss ins Gesicht getotet wurde.

Wie seine Frau berichtete, wurde der ,Typ nie
geschnappt, aber sie glauben zu wissen, wer es ist. Ich
habe ein Phantombild gesehen. Der Mann hat lange

Haare, tief liegende Augen, einen

er fiirchtetsich davor, diese Erfah-
rungen seinen Arzten mitzutei-
len. Er sprach mit Schwartz und
Russek dariiber, weil er wusste,
dass sie diesen Verdnderungen
aufgeschlossen begegnen und
ihm helfen wiirden herauszufin-
den, ob sie etwas mit der Spende-
rin zu tun haben (im Augenblick
wird versucht, mit der Familie
der Spenderin Kontakt aufzu-
nehmen). Sein Fall ist besonders
interessant, weil der Mann zwei-
mal fiir tot erkldrt und wieder
belebt wurde, bevor er das neue
Herz erhielt. Diese Erfahrung, so
berichten er und seine Frau, ver-
dnderte ihn und machte ihn auf-
geschlossener.

Organempfinger unterschei-
den sich, sowohl was die Emp-
fanglichkeit fiir die in den Zellen
gespeicherten Informationen
angeht, als auch in Bezug auf

~Was mich wirklich beschdf-
tigt ist allerdings, dass
Casey mir spontan erzdhlte,
dass die einzige wirk-
liche Nebenwirkung von
Bens Operation Lichtblitze
vor seinem Gesicht seien.
Genau so ist Carl gestorben.
Der Mistkerl hat ihm mit-
ten ins Gesicht geschossen.
Das Letzte, was er gesehen
hat, muss ein schrecklicher
Lichtblitz gewesen sein.”

Bart und blickt vollkommen
friedlich drein. Er sieht irgend-
wie aus wie eine Darstellung von
Jesus.”

Konnen solche Berichte als
statistische Zufille abgetan wer-
den? Die Namensgleichheiten,
iiber die in den Fillen 1,8 und
9 berichtet wird, konnten mdog-
licherweise als Zufille erklért
werden. Im 9. Fall, zum Beispiel,
kann die Wahl des Namens Tim
(fiir den unbekannten Spender)
mit der personlichen Vorliebe
des Jungen erklédrt werden.

Der Organempfinger erzéihlte:
»,<lch mag Tim Allen von Tool
Time, also nenne ich ihn Tim.”
Allerdings ist es schwierig, auch
die folgende Bemerkung des
Organempfédngers mit Zufall zu
erklédren: ,Er [der Spender] findet
Power Rangers toll, glaube ich,
so wie ich frither auch. Jetzt mag

die Deutlichkeit, mit der sie Ver-
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Der Spender starb angeblich, ,als er versuchte, an eine
Power Rangers Figur heranzukommen, die auf einen Vor-
sprung unter dem Fenster gefallen war®. Die Tatsachen in
diesen 10 Fillen sind offensichtlich zu zuféllig um Zufall

Organgedéchtnis ist jedoch nur ein Erklarungsmodell.
Andere Mechanismen (wie etwa das Mikrotubulusge-
dédchtnis, bei dem ebenfalls Prozesse des Organgedécht-
nisses eine Rolle spielen konnen) sollten auch in Erwédgung

zu sein (die Zufallshypothese in
der Statistik).

Es sind weitere Studien notig,
um das Phinomen der Spender-
Empfinger-Ubereinstimmung
systematisch zu untersuchen.
An der Universitit von Ari-
zona wird im Augenblick eine
Studie mit 300 Transplanta-
tionspatienten = durchgefiihrt.
Um die Hiufigkeit dieser Uber-
einstimmungen festzustellen,
werden teilstrukturierte Inter-
views durchgefiihrt und syste-

Sollten sich diese Unter-
suchungsergebnisse in
zukiinftigen Studien bestd-
tigen, konnte dies von
weitreichender Bedeutung fiir
die allgemeine Physiologie und
die klinische Medizin sein.

gezogen werden.'

Sollten zukiinftige Studien
mit Transplantationspatienten
Beweise fiir das Vorhanden-
sein eines Zellengedédchtnisses
erbringen, so sind die Konse-
quenzen fiir Theorie, Medizin
und Ethik enorm.!®

Der Bericht iiber die vorlie-
genden Beobachtungen wurde
in der Hoffnung geschrieben,
dass er zu weiterer Forschung
anregt, um die Hypothese
gewissenhaft zu iberpriifen.

matische Fragen gestellt.

AuBlerdem wird eine kleinere Gruppe von Patienten
physiologisch iiberwacht, um biophysische Daten in Bezug
auf die Herz-Hirn-Ubereinstimmung zu erfassen.!!

Die Studie tiberpriift die Hypothesen der Theorie dyna-
mischer Energiesysteme am menschlichen Herz. Unter
dem Namen ,Energiekardiologie lautet die zentrale
Hypothese, dass Informationen und Energie in Form von
elektromagnetischen Wellen zwischen Herz und Hirn
hin- und herflieBen, und dass das Gehirn auf diesem Weg
Informationen von einem Spenderherz empfangen kann.!?
Es gibt weiter plausible Erkldrungsmodelle fiir die Kom-
munikation mittels Energie, die in weiteren Studien tiber-
priift werden sollten.

Pearsall stellte zusitzlich fest, dass auch die Empféan-
ger anderer Organe wie Nieren oder Leber Verdnderungen
in der Wahrnehmung von Geriichen, bei Vorlieben fiir
bestimmte Speisen und auf emotionaler Ebene bemerk-
ten. Diese waren jedoch vorriibergehend und kénnen im
Zusammenhang mit Medikamenten und anderen Begleit-
erscheinungen der Transplantation gestanden haben.

Die Beobachtungen bei Herztransplantationen waren
offensichtlich dauerhafter und konnten eher mit dem
Leben des Spenders in Verbindung gebracht werden.
Sollten sich diese Untersuchungsergebnisse in zukiinf-
tigen Studien bestitigen, konnte dies von weitreichender
Bedeutung fiir die allgemeine Physiologie und die kli-
nische Medizin sein.

Pearsall begann, der Maoglichkeit eines zellularen
Gedidchtnisses aufgeschlossener zu begegnen, nachdem
er selbst 1987 eine Knochenmarktransplantation erhielt.
Zudem schitzte er aufgrund seiner hawaiischen Wurzeln
das Herz schon immer als ein ,denkendes, fiihlendes,
kommunizierendes und spirituelles Organ®.*

Schwartz und Russek begannen zunéchst, sich mit dem
Thema zu beschiftigen, nachdem Schwartz in den frithen
80er Jahren als Professor fiir Psychologie und Psychiat-
rie an der Yale Universitit die Theorie eines organischen
Gedidchtnisses entwickelt hatte.>¢” Nachdem in den 90er
Jahren die Theorie dynamischer Energiesysteme entwi-
ckelt wurde, begannen Schwartz und Russek, ihre Unter-
suchungen am menschlichen Herzen auf der Grundlage
dieser Theorie durchzufiihren.!2
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