Protokoll einer Therapie nach Professor Tomatis

von Lea Rotert - Vorwort

Haben Sie sich schon einmal gefragt, warum Sie zwei Ohren haben? Warum hat
man zwei? Und wozu sind sie gut?

Viele Menschen sind der Meinung, die Ohren und damit das Gehdr waren ein
nebensachliches Sinnesorgan. Die meisten Menschen antworten auf die Frage, ob
sie lieber auf ihre Augen oder ihre Ohren verzichten wirden, ohne lange zu
Uberlegen, dass sie lieber taub, als blind waren. Diese Antwort ist erst mal
nachvollziehbar und auch ich habe friher so gedacht.

Doch die Ohren sind nicht nur zum Horen da. Das Ohr ist ein sehr komplexes Organ,
das bei genauerer Betrachtung faszinierend ist. Neben dem eigentlichen Horvorgang
und dem Gleichgewichtssinn ist das Ohr fir viele weitere und wichtige Funktionen
zustandig.

Vielleicht haben Sie schon einmal den Satz ,Man spricht wie man hért* gehort. Im
ersten Moment hort sich dieser Satz vielleicht merkwirdig an, doch bei genauerer
Betrachtung leuchtet er einem ein.

Im Gehor spiegelt sich ein groRer Teil des Menschen wider. So kann man mit der
richtigen Ausbildung bei einem Horchtest nach Tomatis in der Horkurve sehen, ob
korperliche Probleme vorhanden sind, ob man Schwierigkeiten in irgendeinem
schulischen Bereich hat, ob man unter Stress steht oder andere emotionale
Probleme hat u.v.m.

Ich mochte mit dieser Jahresarbeit einen Einblick in die Therapie nach Tomatis
geben. Durch die Forschungen des Grunders der Therapie (Alfred Tomatis) werden
viele Verbindungen vom Ohr zu vielen anderen Bereichen deutlich und es wird auch
klar, wie wichtig das Gehor des Menschen ist!

Warum habe ich mich fiir dieses Thema entschieden?

Als ich begann, mir die Frage zu stellen, welches Thema ich fir meine Jahresarbeit
wahlen soll, war mir klar, dass ich ein Thema bearbeiten wollte, das mit mir
personlich und mit Psychologie zu tun hat. Da bin ich auf das Thema ,Delfintherapie”
gekommen (u.a. weil wir meinen Pflegebruder fir eine Delfintherapie anmelden
wollten).



Doch dann habe ich auf einer Fortbildung fir Familien mit behinderten Pflegekindern
das erste Mal von der Therapie nach Tomatis gehort.

Da ich einige Probleme habe, von denen ich hoffte, dass sie durch diese Therapie
gelindert werden kénnten, habe ich mich fir ein Erstgesprach angemeldet. Bei
diesem ersten Termin wurde ein Hortest gemacht. Anhand der beim Hortest
entstandenen Kurven konnte mir der Therapeut haargenau sagen, was fur ein
Mensch ich bin und was fur Probleme ich habe - und alles, was er sagte, stimmte!
Dies hat mich so sehr fasziniert, dass ich unbedingt mehr tUber dieses Thema
erfahren wollte.

So habe ich mich dann nach einigem Uberlegen dazu entschlossen, mein
Jahresarbeitsthema von Delfin- in Tomatis-Therapie umzuandern.

Wie habe ich mir das Thema erarbeitet?

Um die sehr komplexe und komplizierte Theorie so gut zu verstehen, dass ich sie
wiedergeben kann, habe ich viel zu dem Thema gelesen. Wichtig war fir mich, dass
ich wahrend meinen praktischen Teilen (den Therapieblécken, die ich selber
gemacht habe) vor Ort mit den Fachleuten reden und ihnen Fragen stellen konnte.
Eine gute Ubung fiir mich war es, dass ich allen Leuten, denen ich von meiner
Jahresarbeit erzahlen wollte, erst einmal die Theorie erklaren musste. So bin ich
immer mehr in das Thema hineingekommen.

Ich denke, wichtig war es einfach, dass ich mich durch das viele Lesen und die vielen
Gesprache und Erklarungen immer mehr in das Thema hineindenken konnte und
mich immer viel damit beschéftigt habe.

So hoffe ich, dass ich mit dieser Jahresarbeit einen Einblick in die Therapie geben
kann.

Die Theorie: Professor Dr. Alfred Tomatis

Bevor ich ndher auf die Therapie nach Tomatis eingehe, mochte ich einen kurzen
Einblick in das Leben des Griinders der Tomatis-Therapie geben. Mir ist wahrend
des Erarbeitens des Themas immer mehr klar geworden, wie wichtig es ist, etwas
tber den Mann zu wissen, der die Therapie mdglich gemacht hat, um zu verstehen,
warum und wie er auf seine Fragen und Antworten gekommen ist.

Alfred Angelo August Anton Tomatis wurde offiziell am 1. Januar 1920 geboren. Die
Familie war sich jedoch nicht wirklich sicher, ob er nun am 29., 30., 31. Dezember
1919 oder am 1. Januar 1920 geboren wurde. Dies mdchte ich genauer erklaren:

Tomatis’ Mutter wollte ihre Schwangerschaft aus psychischen Grinden verheim-
lichen. Aus diesem Grunde trug sie immer eng geschnurte Korsetts und durch den
psychischen Konflikt, den ihr die Schwangerschaft bereitete, krampfte sich vermutlich
der mutterliche Organismus zusammen. So war Alfred Tomatis in seiner vorgeburt-
lichen Zeit sehr eng eingeschiirt, was letztlich zu einer Frihgeburt nach 6% Schwan-
gerschaftsmonaten fuhrte. Er wog zu diesem Zeitpunkt 1300 g und wurde von allen
Anwesenden flr tot gehalten. Die Hebamme packte ihn am Ohr, legte ihn in einen
Korb und wandte sich dann der Mutter zu. Alfred Tomatis hat sein Leben seiner
GroRBmutter zu verdanken, denn diese schaute sich ihren Enkel genauer an und
brachte ihn zum Atmen.

Aufgrund dieses Durcheinanders war sich spater niemand mehr sicher, an welchem
Tag Alfred Tomatis nun geboren wurde, an die Uhrzeit erinnerten sich jedoch alle



genau: 23:30 Uhr. Offiziell wurde dann angegeben, dass Alfred Angelo August Anton
am 1. Januar 1920 in Nizza geboren wurde.

Waéhrend seines gesamten Lebens hatte Tomatis eine sehr gute Beziehung zu
seinem Vater, die Beziehung zu seiner Mutter liel3 jedoch zu winschen tbrig. Unter
anderem wegen ihrer Sprachschwierigkeiten, die ihr sehr zu schaffen machten (Sie
war gebdrtige Italienerin), gab es oft Schwierigkeiten und Konflikte zwischen Tomatis
und seiner Multter.

Auch war Tomatis wahrend seiner Kindheit oft krank. Neben vielen Arzten, die
schlechte Diagnosen stellten oder ihm nicht glaubten, lernte er einen Arzt kennen,
der in ihm den Wunsch weckte, selber Arzt zu werden. Diese Begebenheit war nichts
Besonderes, dieser Arzt imponierte dem jungen Tomatis einfach so sehr, dass
Tomatis den gleichen Weg gehen wollte.

Ich halte es fur wichtig, noch eine Begebenheit im Zusammenhang mit Tomatis’
vorgeburtlicher Zeit darzustellen: Bis zu seinem 40. Lebensjahr war fur Tomatis das
Engegefuhl enorm wichtig. Er trug immer zu enge Anziehsachen und Schuhe und
konnte nicht einschlafen, wenn er nicht den Druck von 8 (!) Decken spurte.

Als Tomatis mit 40 Jahren in einem Flugzeug sal3, kam es zu einer Situation, in der
er durch fahles Licht und die besondere Atmosphare in diesem Moment den Druck
von einem riesigen Gewicht auf sich spurte. Dieses Gefuhl war, wie er erkannte,
dasselbe, wie er es in dem zusammengekrampften Mutterleib spirte. Zu diesem
Zeitpunkt verstand Tomatis, warum er das standige Verlangen nach Druck hatte (es
~erinnerte” ihn an seine vorgeburtliche Zeit). Von diesem Augenblick an, wo er sein
Verlangen verstand, hatte er nie wieder das Bedirfnis nach diesem Druck!

Ich denke, die besonderen Umsténde seiner vorgeburtlichen Zeit, seiner Geburt und
die gespannte Beziehung zu seiner Mutter erklaren, warum er sich spater so intensiv
mit dem Leben im Mutterleib und der Wichtigkeit der Beziehung zwischen Mutter und
Kind beschaftigte.

Waéhrend seiner Forschungen und Versuche, die letzten Endes die Therapie nach
Tomatis zustande brachten, war Tomatis vielen Problemen ausgesetzt. Z.B. hatte er
immer damit zu kdmpfen, dass seine Arbeit und seine Ideen nur von sehr wenigen
ernst genommen, von vielen sogar ins Lacherliche gezogen wurden. So ist es sogar
Ofters vorgekommen, dass ein anderer Arzt, Professor oder sonst jemand, der zu
diesem Kreis gehorte, sich bei Vortragen Uber seine Vorstellungen lustig machte.

Tomatis war mit seinen Entdeckungen ganz einfach in der falschen Zeit. Die
Vorstellung, man spreche mit dem Ohr, war damals véllig absurd. Auch wenn heute
viele Leute dies noch nicht wissen, kommt es ihnen doch absolut logisch vor, wenn
man es ihnen erklart.

Eine ebenfalls waghalsige Idee war es, zu sagen, der Fotus kénne schon in den
ersten Schwangerschaftsmonaten héren.

Auf der einen Seite bereitete es Tomatis viele Schwierigkeiten, dass die Technik zum
Zeitpunkt seiner Forschungen noch nicht so weit war, als dass er sie so héatte
einsetzen kénnen, wie er es wollte. Auf der anderen Seite weild man heute, dass er
mit perfekten technischen Geraten vielleicht auf ungenauere Ergebnisse gekommen
ware. Denn die Einfachheit und Flexibilitat seiner Versuche machte viel aus.

Einer der wichtigsten Bestandteile seiner Forschungen war die praktische Arbeit mit
seinen Patienten. Nur dadurch, dass er sich die verschiedenen Probleme ansehen



konnte und versuchen konnte, sie mit seinen Methoden zu behandeln, konnte er zu
seinen Ergebnissen kommen.

Mich beeindruckt es immer wieder, mit welchen einfachen Mitteln Tomatis zu seinen
hervorragenden und heute zum gréf3ten Teil bestatigten Ergebnissen kam.
Wahrscheinlich hat Tomatis es nur geschafft, zu seinen Ergebnissen und Erfolgen zu
kommen, weil es ihm nicht so sehr um die Anerkennung der Wissenschatftler ging,
sondern darum, den Menschen helfen zu kdnnen. Und diese Menschen bestétigten
ihn immer wieder und halfen ihm weiter.

So konnte sich Tomatis mit Sicherheit dartber freuen, dass zu seinem Lebensende
hin, seine Methode immer mehr akzeptiert und angewendet wurde. Nach einem
erfolgreichen Leben starb Alfred Tomatis am 25. Dezember 2001 in Carcassonne.

Ich hoffe, dieser kurze Einblick in Tomatis’ Leben hilft zu verstehen, warum er die auf
den néchsten Seiten beschriebene Therapie entwickelte.

Die Entstehung der Tomatis-Therapie

Seit 1945 untersuchte der HNO-Arzt Professor Dr. Alfred Tomatis Berufssanger, die
Schwierigkeiten mit ihrer Stimme hatten, Arbeiter der Flugzeugreparatur-Werkstatten,
die durch den Larm taub geworden waren, was fur sie zum Vorteil war, da sie so ein
Anrecht auf bestimmte Vergutungen hatten, und Piloten, fir die es wichtig war, gut
héren zu kdnnen, um ihre Fluglizenz zu behalten.

Bei genaueren Untersuchungen dieser drei Gruppen von Leuten stellte Tomatis fest,
dass nur die Frequenzen in ihren Stimmen vorhanden waren, die der Sprechende
hoéren konnte. So entstand das 1. Tomatis-Gesetz:

Man spricht, wie man hort.

So ist es klar, dass der Mensch seine Sprache standig durch sein Gehor kontrolliert.
Tomatis wollte in diesem Zusammenhang den Unterschied der Relevanz des rechten
und des linken Ohres untersuchen. Bei den Experimenten, bei denen er eine Person
sprechen oder singen liel3 und diese erst normal horen liel3, dann das rechte und
dann das linke Ohr verschloss, kam folgendes heraus:

Wenn der Sprechende bzw. Singende sich nur tGber sein linkes Ohr kontrollieren
konnte, brachen die héheren Frequenzen zusammen und die Stimme war tonlos und
ohne Klangfarbe. Dabei fiel es ihm schwer, normal weiterzusprechen, ohne zu
stocken oder sogar zu stottern. Liel3 man die Person sich nur mit dem rechten Ohr
kontrollieren, wurden alle Frequenzen benutzt. Die Stimme klang nun selbstsicherer
und klangvoller.

Daraus schloss Tomatis, dass das rechte Ohr dominanter sein muss.
Dies lasst sich auch mit der Lateralitat der Nervenbahnen im menschlichen Kérper
erklaren:

Die Nervenbahnen, die fur die Sensorik zustandig sind, verlaufen kreuzweise. So ist
die linke Gehirnhalfte (Hemisphére) fir die rechte Kérperhélfte zustandig und
umgekehrt.

Nun liegt das sprachliche Zentrum in der linken Hemisphéare. Da die Nervenbahnen
kreuzweise verlaufen (Contralateralitat), ist der kirzeste Weg zur L-Hemisphare tber
das rechte Ohr. Wenn nun das linke Ohr dominant ist, werden die verbalen Informa-
tionen Uber die contralaterale Nervenbahn in die rechte Hemisphéare geleitet und



missen so Uber den Hirnbalken in die linke Hemisphére geleitet werden. Dabei
entsteht eine Verzdgerung zwischen 0,15 und 0,40 Sekunden, was oft die Ursache
fur Legasthenie-Probleme ist. Auch fir Stottern ist dieses Links-Hoéren oft die
Ursache.

Dieses Links-Horen hat, wenn es keine Schadigung des rechten Ohres gibt, oft
psychologische Griunde: Als kleines Kind kommuniziert man mit der Mutter, wie man
es vom Mutterleib her kennt. Dafir braucht man jedoch keine Toéne direkt anzupeilen,
was in der linken Hemisphare geschehen wiirde, und so werden Impulse von beiden
Ohren an beide Gehirnhalften gesendet. Daher kommt das Wiederholen von Silben,
wie z.B. Ma-ma, Pa-pa, Pi-Pi, usw. Mit etwa zwei Jahren lernt das Kind die erste
.Fremdsprache®, die Sprache des Vaters. Um diese zu verstehen, miissen die Tone
mit dem rechten Ohr angepeilt werden, damit sie in das Sprachzentrum in der linken
Hemisphare gesendet werden kdnnen. Ist zu dieser Zeit aber die Beziehung
zwischen Vater und Kind auf irgendeine Weise gestort, entscheidet sich das Kind
unbewusst dafir, das linke Ohr zu bevorzugen und so auf Distanz zum Vater zu
gehen. Dadurch kann das Kind die Sprache schlechter kontrollieren und lernen.

So ist die Dominanz des rechten Ohres sehr wichtig. Das heil3t aber nicht, dass das
linke Ohr unwichtig oder vielleicht sogar hinderlich ist. Denn nur die richtige Balance
zwischen beiden Ohren, kann zum richtigen Héren und so auch zum richtigen
Sprechen fuhren.

Prof. Tomatis’ zahlreiche Untersuchungen der Sprache und des Gehors ergaben drei
Grundgesetze, die inzwischen von der Pariser Sorbonne bestatigt wurden:

1. Man spricht, wie man horcht.

2. Wenn man dem Ohr die Moglichkeit gibt, die fehlenden Frequenzen korrekt zu
horen, dann werden diese sofort in der Sprache benutzt.

3. Wenn man den Patienten zwingt, aufmerksam auf bestimmte Frequenzen zu
achten, werden diese Frequenzen wahrgenommen, und Gehér wie Sprache definitiv
geandert.*

Auch beschaftigte Tomatis sich mit der Frage, wann der Fotus wahrend der
Schwangerschaft anfangt zu héren. Besonders fragte er sich, was und wie er hort.
Grundlage fir diese Fragen waren die Experimente von Negus und Konrad Lorenz:

Negus beobachtete Eier von Singvogeln, die von anderen Vogelarten ausgebritet
wurden. Wurden diese Eier von Nicht-Singvogeln ausgebriitet, war die
Wahrscheinlichkeit sehr groR3, dass die Vogel nach dem Schlipfen auch nicht
sangen. Wurden die Vdgel von anders singenden Vogeln ausgebritet, versuchten
die geschlupften Vogel, den Gesang dieser Vogel nachzuahmen, was zur Folge
hatte, dass sich der Gesang keiner der beiden Vogelarten wirklich glich.

Konrad Lorenz sprach regelméfiig zu Ganse-Eiern. Nachdem die Génse geschlipft
waren, folgten sie nicht den Stimmen von Gansen, sondern der von Lorenz.

Auch neugeborene Babys reagieren besonders auf die Stimme ihrer Mutter. So
machte der franzésische Neurologe Thomas Untersuchungen mit neugeborenen
Babys. Vorausschicken muss man, dass Neugeborene aufgrund ihrer grof3en
Muskel-Tonizitat mit nur geringer Hilfe beinahe aufrecht sitzen oder stehen kénnen.
Dieser Tonus verschwindet nach 10 Tagen und danach werden die Babys schlapper.



Thomas liel3 die Babys also aufrecht sitzen und verschiedene Personen zu ihnen
sprechen. Wenn die Mutter nun zu ihnen sprach, fielen die Neugeborenen in die
Richtung, aus der die Mutterstimme kam, um.

Dadurch war sich Tomatis sicher, dass der Fétus héren kann. Nun beschaftigte er
sich damit, wann und wie er es kann.

Es ist wissenschaftlich bewiesen, dass der Fotus ab dem viereinhalbten Monat Tone
empfangen kann. Laut Tomatis geschieht dies jedoch friher. Einige Zeit spater
behandelte er ein funfjahriges Madchen, das an einer verbalen Blockierung litt und
deshalb nicht sprach. Es stellte sich heraus, dass die Mutter in den ersten drei
Schwangerschaftsmonaten viel englisch sprach, da sie als Dolmetscherin gearbeitet
hatte. Es zeigte sich, dass das Madchen stark auf die englische Sprache reagierte
und sie auch verstand.

Aufgrund seines Bestrebens, zu wissen, was und wie der Fotus im Mutterleib héren
kann, fihrte Tomatis lange Reihen von Experimenten durch, in denen er versuchte,
die Begebenheiten im Mutterleib nachvollziehen zu kénnen. Bei diesen Experimen-
ten, die er u.a. mit in einem Wasserbecken mit Lautsprecher und Mikrophon durch-
fuhrte, kam er zu einem Uberraschenden Ergebnis: Entgegen der tblichen Vorstel-
lung, dass man im Mutterleib dumpfe, tiefe Tone hort, fand er heraus, dass der Fotus
ausschlief3lich Frequenzen ab 8000 HZ hoéren kann.

Dieses Ergebnis wurde ihm bestétigt, als er verschiedenen Personen verschiedene
Frequenzen vorspielte und diese auf die sehr hohe Frequenzen sehr stark
reagierten.

Aufgrund dieser und anderen Forschungen ist die Tomatis-Therapie entstanden.

Wie funktioniert die Tomatis-Therapie?

Die Therapie nach Tomatis ist auf dem dritten Tomatis-Gesetz aufgebaut: ,Wenn
man den Patienten zwingt, aufmerksam auf bestimmte Frequenzen zu achten,
werden diese Frequenzen wahrgenommen, und Gehor wie Sprache definitiv
geandert.”

Tomatis hat herausgefunden, dass viele korperliche und psychische Dinge mit dem
Gehor zu tun haben. So ist das Ohr mit etwa 90% fur die Energiezufuhr zur Hirnrinde
verantwortlich. Fast ausschliel3lich werden daftur die hohen Frequenzen gebraucht,
was erklart, dass ein Mensch, der die hohen Téne nur schlecht oder gar nicht héren
kann, an Antriebslosigkeit und Mudigkeit leidet.

Auch die verschiedenen Sprachen sind auf unterschiedlichen Frequenzen dominant:

Die deutsche Sprache liegt besonders stark in den niedrigen Frequenzen und verliert
im héheren Frequenzbereich ihre Dominanz. Bei der englischen Sprache ist dies
anders herum. Die niedrigen Frequenzen sind im Englischen wenig oder gar nicht zu
finden, wahrend die Kurve ab 2000 Hz stark ansteigt. Die russische Sprache
erstreckt sich Uber den gesamten Frequenzbereich, weswegen es
russischsprachigen Menschen leichter fallt, Fremdsprachen zu erlernen.

Die verschiedene Verteilung der Frequenzen bei den Sprachen erklart, warum es
einem oft leicht fallt, eine Fremdsprache zu erlernen, wahrend einem eine andere
Schwierigkeiten bereitet. Dies liegt daran, dass man die Sprache nur dann richtig gut
erlernen kann, wenn man sie richtig héren kann (1. Tomatis-Gesetz: ,Man spricht wie
man hort”).



Durch die Tatsache, dass viele verschiedene Dinge im kérperlichen und emotionalen
Bereich (fein- oder grobmotorische Stérungen, Sprachfehler, Legasthenie, Stress,
Mudigkeit, u.v.m.) mit dem Gehér verbunden sind, und wegen des 3. Tomatis-
Gesetzes, ist es moglich, Probleme vieler verschiedener Arten mit der Tomatis-
Methode zu lindern oder sogar zu beheben.

Grob ausgedriickt funktioniert dies durch das regelméafiiige Training des Gehors.
Nachdem Tomatis verschieden gefilterte unterschiedliche Musik und die
Mutterstimme bei verschiedenen Personen getestet hatte, kam er zu dem Ergebnis,
dass man die besten Erfolge erzielen kann, wenn man den Menschen die Stimme
ihrer Mutter auf ber 8000 Hz gefiltert vorspielt. Ahnlich gute Ergebnisse kénnen mit
Musik von Mozart und Gregorianischen Geséngen auf die gleiche Weise gefiltert
erreicht werden.

So ist dann nach vielen Jahren das ,elektronische Ohr* entstanden, mit welchem es
maglich ist das Ohr zu ,trainieren®:

Es hat lange gedauert, bis das heute angewendete ,elektronische Ohr* entstanden
ist, und es wird auch immer wieder weiterentwickelt und verbessert. Die Grundlagen
des ,elektronischen Ohres" sind jedoch klar. Es besteht aus Verstarkern, Filtern und
Kippschaltern.

Von einem Tonbandgerat werden die Mutterstimme, Mozart oder Gregorianische
Gesange an den Filter geleitet. Dieser kann den Klang je nach den Bedurfnissen des
Horenden verandern. An Stellen in der Horkurve, wo es Senken oder andere
Unregelmaligkeiten gibt, wird besonders stark gearbeitet. Durch die intensive
Filterung auf diese Frequenzen hin kbénnen die Unregelmaliigkeiten verbessert oder
sogar beseitigt werden.

Der nun gefilterte Klang wird tber die Kippschalter an die Kopfhorer geleitet. Diese
Kippschalter sind enorm wichtig fur den Erfolg der Therapie. Die Klangbotschaft wird
abwechselnd durch den Kanal im Mittelohr geleitet, der die Entspannung der
Muskeln bewirkt und durch den Kanal, der die Spannung der Muskeln und somit ein
Aufhorchen bewirkt.

In den Anfangen der Tomatis-Therapie wurden Tonbander aufgenommen, auf denen
gefilterte Musik zu héren war. Fiur kurze Zeit brachten diese Tonbénder einen Erfolg,
der aber schnell wieder abbrach. Denn dadurch, dass es sich um ein Tonband
handelte, war der Wechsel zwischen Spannung und Entspannung des Mittelohrs
regelm&Rig. Nachdem man dies einige Male gehdrt hatte, konnte sich das Ohr die
Reihenfolge zwischen Entspannung und Spannung ,einpragen”. Dadurch ging die
Spontaneitat verloren und das Ohr brauchte nichts Neues mehr zu lernen.

Dies ist der Grund, warum man keine Tonbander benutzen kann, um den Tomatis-
Effekt zu bewirken. Die spontanen und unregelméalfRigen Wechsel zwischen den
beiden Kanalen sind ein sehr wichtiger Bestandteil fur den Erfolg.

Nach den Kippschaltern ist die Balance zwischen dem rechten und dem linken Ohr
wichtig. Da es wichtig ist, rechtshorig zu sein, wird durch das elektronische Ohr die
Lautstarke des linken Ohres immer mehr reduziert.

All diese Einstellungen werden von Hérendem zu Horendem anders und individuell
eingestellt. Denn jeder Mensch braucht andere Einstellungen, um den optimalen
Erfolg erzielen zu kénnen. Dies alles sind Griinde, warum man die Therapie nicht
zuhause machen kann.



Das elektronische Ohr wird auf zwei verschiedene Arten angewendet:

1. Das passive Hortraining: Die Stimme oder Musik wird tber das ,elektronische Ohr
an den Kopfhorer des Horenden weitergeleitet. (Dies war der Bestandteil meiner
Therapie)

2. Das aktive Hortraining (Audio Vokales Training): Der zu Behandelnde spricht
etwas, was aufgenommen wird und mit Hilfe des ,elektronischen Ohres* wird es
berichtigt, wie es eigentlich sein sollte und dem Sprechenden dann auf die Kopfhorer
gespielt.

Die Wichtigkeit der akustischen Zuriickversetzung in den Mutterleib

Noch wichtiger als die kompakten elektronischen Zusammenhange ist die
Zuruckversetzung in den Mutterleib.

Wahrend der Horch-Therapie soll man lernen, (wieder) richtig zu héren. Da man das
Ohr nicht einfach so verdndern kann, muss man es dahin zuriickfihren, wo es
entstanden und geformt worden ist: im Mutterleib.

Aufgrund von Tomatis’ Forschungen weil3 man, dass im Mutterleib ausschlief3lich die
sehr hohen Frequenzen gehdrt werden kdnnen. Deshalb muss das Ohr zu Beginn
der Therapie langsam an diese hohen Frequenzen gewohnt werden. Frither wurde
dies nach Tomatis bis 8000 Hz gemacht. In diesem Bereich wurde dann auch die
ganze Therapie durchgefuhrt. Heute geht man selten tber 7000 Hz, da die Tone ab
8000 Hz sehr aufreibend sind.

Auch werden heute neben den Einheiten mit der Mutterstimme, die meistens in dem
Bereich zwischen 6000 und 7000 Hz gefiltert werden, Einheiten mit Mozart oder
Gregorianischen Gesangen eingespielt, die dann auch die tieferen Frequenzen
beinhalten. Dies soll bewirken, dass man nicht immer mehr durch die hohen
Frequenzen, die viel fir das Sprachzentrum zustandig sind, aufgeputscht wird,
sondern durch die tieferen Frequenzen, die fir die Motorik wichtig sind, ein Ausgleich
geschaffen wird, da diese ermidend wirken.

Der theoretische Ablauf der Tomatis-Therapie sieht folgendermafl3en aus:

Man beginnt mit der Zurtckfiihrung in den Mutterleib, wie oben beschrieben. Dies ist
die pranatale Phase. In dieser wird das Ohr neu ,erarbeitet®. (In dieser Phase
spielten sich meine Therapie und die meines Bruders ab).

Darauf folgt die akustische Geburt. Wahrend der Geburt kann vieles schief gehen.
Mutter und Kind sind beide sehr nervis und angespannt. Also ist dieses Geschehen
fiir ein Kind ein Zeitpunkt, in dem auch viele Angste entstehen konnen. Die
akustische Geburt soll das Kind diesen Vorgang noch einmal durchleben lassen. Da
die Mutter wahrend der Tonbandaufnahme ruhig und gelassen war, ist sie es
wahrend der akustischen Geburt auch. So soll das Kind seine Geburt noch einmal
vOllig ruhig und entspannt erleben. Trotzdem ist diese Phase fur das Kind sehr
anstrengend und nervenaufreibend, weshalb man sich dafiir besonders viel Zeit
nimmt.

Diese akustische Geburt wird in etwa 20 Horeinheiten a 30 Minuten durchgefinhrt.
Langsam werden zu den pranatalen hohen Frequenzen die tieferen Frequenzen

hinzugefligt, wodurch man akustisch die verschiedenen Phasen der Geburt noch
einmal durchlauft.



Wahrend die pranatale Phase und die akustische Geburt passiv waren, folgt nun die
aktive Phase. In dieser werden Sprachibungen und &hnliches durchgeftihrt. Dabel
soll gelernt werden, das neu gelernte richtige H6ren auch richtig in der Sprache
einzusetzen.

Dies ist der theoretische Ablauf der Therapie, in dem alle drei Phasen gleich lang
dauern. In der Praxis findet dies jedoch so gut wie nie so statt. Bei manchen ist der
prénatale Teil sehr kurz und die aktive Phase umso langer. Bei anderen ist es
umgekehrt, oder die aktive Phase fallt ganz weg. Bei manchen bleibt es wahrend der
ganzen Zeit bei der pranatalen Phase und es kommt nicht einmal zur akustischen
Geburt. Dies muss bei jedem individuell festgelegt werden, da bei jedem die
Bedurfnisse anders sind.

Anwendungsgebiete der Tomatis-Therapie

Am beeindruckendsten an der Therapie nach Tomatis ist es meiner Meinung nach,
dass man mit ihr Probleme von wirklich sehr vielfaltiger Art bewaltigen kann.

Allein mein Bruder und ich sind ein sehr gutes Beispiel daftir. Mir fallt keine andere
Therapie ein, mit der man die Probleme meines schwerst mehrfachbehinderten
Bruders und die im emotionalen, psychischen und psychosomatischen Bereich
liegenden Probleme von mir behandeln kdnnte.

Einen sehr grof3en Erfolg hat die Tomatis-Therapie bei vielen Arten von
Schulproblemen. Wie schon vorher beschrieben ist das falsche Horen oft die
Ursache fur Legasthenie. Die Legasthenie ist bekanntermal3en schwer zu
behandeln. Die Horchtherapie kann in diesem Bereich eine sehr gute Erfolgsquote
nachweisen.

Doch nicht nur in so schweren Fallen wie Legasthenie oder Diskalkulie (wie
Legasthenie im Bereich der Mathematik) erzielt die Tomatis-Therapie Erfolge. Auch
bei vielen anderen Schulproblemen kann sie helfen. Viele Kinder haben Probleme
mit der Konzentration, was auch sehr leicht mit der Tomatis-Therapie zu beheben ist.

Viele Kinder mit Schulproblemen leiden aufgrund dessen an mangelndem
Selbstvertrauen und Versagensangsten. Auch diese sind leicht zu beheben.

Grol3e Erfolge erzielt die Tomatis-Therapie im Bereich der Sprache und der Stimme.
Da das ganze Sprachzentrum, wie schon vorher beschrieben, mit dem Gehor
zusammenhangt, ist es verstandlich, dass durch das richtige Hérenlernen Probleme
Im gesamten Sprachbereich (inkl. Stimme) behoben werden.

Gerade nach Belgien ins Atlantis-Zentrum kommen viele Menschen mit
Behinderungen. lhnen konnte oft bei vielen verschiedenen Arzten nicht richtig
geholfen werden. Oft haben sie auch eine innere Sperre dagegen. Die Tomatis-
Therapie kann ihnen, wenn auch nicht so schnell, wie bei Schulproblemen oder
ahnlichem, helfen.

Im Atlantis-Zentrum, in dem ich war, werden hauptséachlich Kinder behandelt. Doch
auch viele Erwachsene machen eine Tomatis-Therapie. Viele leiden in der heutigen
Zeit unter Konzentrationsschwache, Stress und daraus resultierenden
psychosomatische Beschwerden. Auch mangelndes Selbstvertrauen fuhrt viele Leute
zur Tomatis-Therapie. In all diesen Bereichen gibt es viele Erfolge.

Doch auch bei korperlichen Problemen kann die Tomatis-Therapie helfen. Z.B.
kommen Epileptiker und Schlaganfall-Patienten zur Tomatis-Therapie. Korperliche



Probleme sind oft schwerer zu behandeln, als psychische oder &hnliche. Auch gibt es
nur einen begrenzten Bereich an korperlichen Problemen, bei denen eine
Behandlung nach Tomatis helfen kann.

Grol3e Erfolge haben allerdings Tinnitus-Patienten. Ihnen kann die Qual der
standigen Gerdusche im Kopf genommen werden.

Auch viele Larmgeschadigte kommen zur Tomatis-Therapie. Gerade in der heutigen
Zeit sind viele Leute viel zu hohen Lautstarken ausgesetzt, was oft zu dauerhaften
Problemen flihrt. Die Tomatis-Therapie kann Leuten, die standigem Larm ausgesetzt
sind, zu einem Schutz- und Abwehrmechanismus verhelfen.

Wie ich schon erwahnt habe, ist das Gehdor auch sehr wichtig, um Sprachen zu
erlernen. Deshalb machen viele Leute, die aus beruflichen oder privaten Griinden,
eine Sprache perfekt lernen wollen, oder Schwierigkeiten mit einer Sprache haben,
eine Tomatis-Therapie, in der die fur die Sprache, die sie erlernen wollen, wichtigen
Frequenzen im Gehor verbessert werden.

Ich habe hier mit Sicherheit nur einen kleinen Teil der Anwendungsgebiete
aufgezahlt. Auch wenn ich mich intensiv mit dem Thema beschatftigt habe, ist es mir
doch unmdglich alle Anwendungsgebiete zu kennen. Es kdnnen Probleme
verschiedenster Art behandelt werden.

Man sollte aber nicht annehmen, dass die Tomatis-Therapie alle Ohren gleich
machen wolle. Auch die nach Tomatis ideale Horkurve ist nicht das Ziel der Therapie.
Denn jeder Mensch ist anders und das soll auch so bleiben. In der Horkurve sind
auch viele Charaktereigenschaften zu erkennen. Diese will und kann man auch nicht
verandern. Das Ziel der Tomatis-Therapie ist es, den Menschen ein angenehmes
und fir sie selbst schénes Leben zu ermdglichen.

Die Anwendungsgebiete der Tomatis-Therapie fihren von Leuten mit wirklich
schwerwiegenden Problemen, zu sehr ehrgeizigen Leuten und Perfektionisten, die
ihre Qualitaten noch verbessern wollen.

Ich kann nur jedem empfehlen einen Hortest nach Tomatis zu machen. Denn auch
kleine Dinge, bei denen die Tomatis-Therapie hilft, kénnen das Leben schéner und
angenehmer machen!

Meine Erfahrungen wahrend der Therapie

Wie bin ich dazu gekommen, diese Therapie zu machen?

Auf einem Fortbildungswochenende fur Familien mit behinderten Pflegekindern
erfuhr ich von der Tomatis-Therapie. Bei diesem Thema Uber eine Therapie, die Gber
die Ohren behandelt, dachte ich sofort an meinen eigenen Hochton-Gehdrschaden,
den ich aus unbekannten Griinden habe. Im Alltag merke ich von diesem
Gehdorschaden kaum etwas. Doch ich kann z.B. Grillen und Végel nicht oder kaum
héren und habe durch den Gehérschaden einen leichten Sprachfehler (Lispeln).
Auch habe ich einige Probleme, fur die ich bisher keine Hilfe gefunden habe. Ich
leide sehr darunter, dass ich u.a. sehr wenig Selbstvertrauen, wenig
Unternehmungslust, standige Mudigkeit und Magen-Darm-Probleme habe.

Nun horte ich, dass es Zusammenhange zwischen einem Hoérschaden und
korperlichen/psychischen Problemen gibt. Da dachte ich, dass diese Therapie mir
vielleicht endlich helfen kénnte. So machte ich einen Termin in dem Atlantis-Center
fur Tomatis-Therapie in Belgien aus.



Was fir ein Geflihl hatte ich vor, wdhrend und nach dem Ersttermin?

Auf dem Weg zu meinem Ersttermin am 7. Dezember 2004 nach Belgien hatte ich
gemischte Gefluhle. Auf der einen Seite hoffte ich stark, dass mir diese Therapie
helfen wirde und es mir dann besser ginge. Auf der anderen Seite hatte ich Zweifel,
ob diese Therapie wirklich funktioniert. Denn diese ganze Therapie hdrte sich fur
mich ziemlich nach einer Wunderheilung an.

Als ich dann im Therapie-Zentrum in St. Truiden angekommen war, wurde ich nach
kurzer Wartezeit zum Hoértest abgeholt. Dort wurden zuerst die beiden normalen
Hortest (Uber die Luft- und die Knochenleitung) gemacht, was ich schon von meinen
friheren HNO-Terminen kannte. Nun wurden zwei Tests gemacht, die speziell fir die
Tomatis-Therapie sind. Zuerst sollte ich bestimmen, ob die Tone, die ich tber die
Kopfhorer horte, hoher oder tiefer wirden. Dann wurde mir ein Horer verkehrt herum
(also das eine Ende an meiner Stirn, das andere an meinem Hinterkopf) aufgesetzt
und ich sollte nun bestimmen, ob die Téne, die ich horte, von rechts, links, vorne
oder hinten kommen.

Nach diesem Hdrtest hatte ich ein Gesprach mit Jakob, dem Therapeuten, der fur
unsere Familie zustéandig ist. Bei ihm wurde dann das Ergebnis meines Hortests
besprochen:

Da wurde mir dann erklart, dass besonders mein linkes Ohr beeintrachtigt ist,
welches u.a. fur Sprache, Selbstvertrauen und -sicherheit zustandig ist. Anhand
meiner Horkurve beschrieb man mir meine Probleme haargenau so, wie ich und
Leute, die mich kennen, sie auch wahrnehmen. Da die Knochen- und die Luftleitung
genau vertauscht und weit auseinander waren, leide mein Selbstvertrauen. Auch das
Lispeln, meine kérperlichen Probleme und mehr konnten damit erklart werden.
Wahrend ich das horte, wurde ich immer faszinierter. Nun wurde mir gesagt, dass
diese Art von Problemen bei einer Tomatis-Therapie eine sehr hohe Chance auf
Linderung, wenn nicht sogar Heilung habe. Als ich dies horte, war ich einfach nur
glicklich! Ich hatte nun wirklich Hoffnung, dass mir diese Therapie helfen wirde. Als
der Therapeut mir dann von einigen Patienten erzéhlte, die mit &hnlichen Problemen,
wie ich sie habe, zur Therapie gegangen sind, und bei denen Erfolge erzielt wurden,
von denen ich kaum zu trAume wagte, war ich endgtiltig begeistert.

Nun hatte ich die Sorge, dass es sehr lange dauern kdnnte, bis ich einen
Therapieplatz bekommen wirde, wie ich es von psychologischen Praxen kenne.
Doch auch diese Sorge wurde mir genommen, denn es gab schon freie Platze ab
Mitte Januar 2005 (also etwa einen Monat spéter).

Auf der Ruckfahrt nach Dusseldorf war ich einfach voller Hoffnung und froh! Denn
bisher konnte mir niemand wirklich bei meinen Problemen helfen, unter denen ich
sehr leide und es war auch das erste Mal, dass ich mich wirklich verstanden flhlte.
Doch nun war ich einfach sehr gespannt, auf das, was auf mich zukommen wurde.

Meine erste Therapie vom 08.02. - 19.02.2005
Dienstag, 8. Februar - Freitag, 11. Februar 2005

Wir sind am Dienstag, den 8. Februar 2005 gegen Mittag am Atlantis-Zentrum
angekommen. Nachdem wir uns angemeldet und unser Zimmer bezogen hatten,
gingen wir um 13:00 Uhr zu unserer ersten Therapie. Wir hatten beschlossen,
zusammen in den Mutter-Kind-Raum zu gehen, da mein Pflegebruder T. viel
entspannter ist, wenn meine Mutter dabei ist. In der ersten halben Stunde waren T.



und ich jedoch alleine im Raum, da die Stimme meiner Mutter fur die Therapie
aufgenommen wurde.

Die ersten 30 Minuten hérte ich ganz normal klassische Musik tiber die Kopfhorer,
wobei ich mich gut entspannen konnte. Danach wurde die Frequenz geéndert und
ich horte die Musik gedampft und zwischendurch blieben Téne aus. Auch dies war
sehr entspannend. Mit der Zeit wurde ich immer muder.

In der nachsten Therapiesitzung am Nachmittag horte ich zunachst nur zwischen-
durch hohe Toéne. Als ich dann schlie3lich gar nichts mehr héren konnte, wurde die
Lautstarke erhoht. Nun horte ich wie mittags leicht gefilterte klassische Musik.

Ab der 3. Therapie (Mittwoch, 12.2.) bekam ich die Stimme meiner Mutter auf 6000
Hz gefiltert auf die Kopfhorer gespielt. Ich hdrte da ab und zu ein paar hohe
.Piepser‘, was ich dann auch wahrend der nachsten Therapien horte.

Am Donnerstagnachmittag horte ich auf einmal viel mehr. Ich hérte hohe, piepsende
Tone mit nur kurzen Unterbrechungen. An diesem Abend sah ich mir einen Film an
und horte bei diesem mehr als am Vorabend, wobei meine Mutter sagte, die
Lautstarke sei dieselbe. Wahrend der nachsten Sitzungen blieben die Einstellungen
und das, was ich horte, gleich.

Am Samstag, den 12. Februar wurde gegen 10:30 (also eine halbe Stunde nach
Therapiebeginn) ein Hortest mit mir gemacht. Da die Kurven auf dem gleichen
Formular wie beim letzten Mal eingezeichnet wurden, konnte ich sie ein wenig
vergleichen und konnte da sehen, dass sich meine Horkurve verandert hatte.

Gesprach am Samstaq, den 12.Februar 2005

Bei meinem Ersttermin war in meiner Horkurve eine grof3e Zacke zu sehen, welche
zum grof3en Teil meine Probleme verursacht. Denn eine solche Zacke fiihrt dazu,
dass man wenig Selbstvertrauen hat und viel zu viel Uber alles nachdenkt. Dadurch
verschwendet man so viel Energie darauf, sich Gber alles Sorgen zu machen, dass
man eine sehr lange Regenerationszeit brauchte, um dies wieder auszugleichen.

In meiner neuen Horkurve war diese Zacke nun schon um etwa die Halfte verkleinert.
Es war klar, dass nun weiter an dieser Zacke gearbeitet werden sollte, denn eine
gleichmaliige Kurve ist der Grundstein fur weitere Schritte.

Fur den weiteren Verlauf sprachen wir davon, die Kurve etwas nach oben zu
»ziehen®. Denn so, wie meine Kurve zu diesem Zeitpunkt war, sorgt sie dafir, dass
ich zu sensibel und empfindlich bin. Je weiter die Kurve nach oben steigt (von links
nach rechts), desto weniger sensibel ist man.

Nun sprach der Therapeut die weiteren Schritte an. Wenn auffallige
Unregelmaligkeiten in der Horchkurve (in meinem Fall die Zacke) ,normalisiert* sind,
kann man an den ,Feinschliff* gehen. So kann man dann zusammen besprechen,
woran am besten gearbeitet wird.

Mit Blick auf die Horkurve sagte mir der Therapeut, dass ich damit beste
Vorraussetzungen fir einen therapeutischen Beruf habe (oder andere Berufe, wo
man Menschen oder anderen Lebewesen hilft), wortiber ich mich sehr freute, da ich
spater im sozialen Bereich arbeiten mdchte.

Insgesamt war ich nach diesem Gesprach sehr erfreut. Denn ich hatte zwar das
Gefluhl gehabt, dass ich etwas besser hdren kann, aber mit solch einer Verbesserung
nach nur vier Tagen hatte ich nicht gerechnet.



Samstag, 12 Februar - Donnerstaq, 17. Februar 2005

Wahrend der nachsten Therapiesitzung, die zwei Stunden dauerte, horte ich die 1.
Stunde lang Mutterstimme, wobei ich um einiges weniger horte als am Vormittag. Ich
horte wie am Anfang nur vereinzelte ,Piepser”. Die restliche Stunde horte ich
ungefilterte gregorianische Geséange.

Ab Sonntag, den 13. Februar 2005 ging ich zum Héren in den Wintergarten, wo die
Mutter alleine sitzen. Der Vorteil daran war, dass es dort sehr viel ruhiger ist, als im
Spielzimmer. Ich hérte dann auch durchgehend laute hohe Téne. Zwischendurch
horte ich eine leise piepsige Stimme. Wenn ich es nicht gewusst hatte, hétte ich nicht
gedacht, dass es die meiner Mutter ist. Es horte sich etwas komisch an und wie weit
entfernt.

Die letzte halbe Stunde horte ich ungefilterte Musik von Mozart. Einige Therapie-
sitzungen spater horte ich die Musik in der letzten halben Stunde auch gefiltert.

Am Mittwoch, den 16. Februar 2005 horte ich bei der Mutterstimme wieder etwas
weniger. Ich vermute, dass der Apparat etwas leiser gestellt oder die Frequenz etwas
verandert wurde.

Am Morgen des Donnerstag, den 17. Februar 2005 machte ich wieder einen Hortest.
Mir kam es so vor, als ware die Zacke nun entgultig verschwunden.

Gespréch am Freitag, den 18. Februar 2005

Am Freitagmorgen hatte ich mein letztes Gesprach. Wie ich es schon vermutet hatte,
war die Zacke in meiner Horkurve nun vollkommen verschwunden. Da wir schon
beim vorherigen Gesprach ausfihrlich dariiber gesprochen hatten, was wir tun
wuirden, wenn dies der Fall wére, sprachen wir bei diesem Gespréch viel tiber T..

Ich war dann einfach gliicklich und fasziniert, dass die Therapie einen solchen Erfolg
bei mir hat.

Freitag, 18. Februar - Samstaqg, 19. Februar 2005

Nun neigte sich meine Therapie dem Ende zu. Wéahrend der nachsten Sitzungen
horte ich dasselbe wie davor. Eigentlich wollten wir am Samstag, den 19. Februar
beide Therapieblocke machen, aber da an diesem Tag ein ziemliches Schneechaos
war und wir dann erst um 17 Uhr hatten fahren kbnnen, da man eine Stunde nach
der letzten Therapie warten muss, bevor man losfahrt, um den Erfolg nicht zu
mindern, entschlossen wir uns, wéhrend der Mittagszeit loszufahren.

Als ich dann im Auto sal3 und wir losfuhren, war ich richtig traurig. Das zeigte mir
sehr deutlich, wie gut mir die Therapie getan hat, denn normalerweise freue ich mich
nach 2 Wochen sehr auf mein Zuhause. Ich kann nur sagen, dass diese Therapie ein
voller Erfolg fur mich war. Allein wegen der Tatsache, dass ich mich dort entspannen
konnte, wie schon ewig nicht mehr, hatte es sich schon fir mich gelohnt. Wahrend
ich zurtick nach Dusseldorf fuhr, freute ich mich schon auf meinen nachsten
Therapieblock, den wir fur April schon gebucht hatten.

Veranderungen und Gefiihle nach der 1. Therapie

Als ich eine Stunde nach der letzten Therapiesitzung ins Auto stieg, war ich
Uberrascht, dass ich richtig traurig war, nach Hause zu fahren, da ich mich z.B. nach
einem Urlaub von dieser Dauer meistens sehr auf Zuhause freue.



Als ich dann wieder zuhause war und mich wieder eingelebt hatte, Giberraschte mich
das totale Gluicksgefiihl, das ich ohne flr mich erkennbaren Grund hatte, was ich von
mir so nicht kenne.

Wahrend der Schulzeit war ich recht entspannt, obwohl ich sehr viel nachholen
musste und so eigentlich viel Stress hatte. Fasziniert war ich, als ich mir ,Die kleine
Nachtmusik" von Mozart anhérte und mich dabei sehr entspannte und sehr fréhlich
wurde.

Bei bestimmten Dingen bemerkte ich eine Veranderung bei mir. Z.B. horte ich oft und
intensiv Vogel zwitschern, was ich so nicht kannte. Auch erschrak ich mich fast, als
ich das erste Mal nach der Therapie Klavier spielte. Denn ich fand es fast
unangenehm laut. Doch nach ein paar Stiicken gewdhnte ich mich daran. Meine
Klavierlehrerin sagte mir dann auch, dass ich differenzierter und klarer spielen wirde.

Ich merkte, wie ich im Umgang mit anderen Menschen immer lockerer wurde und
mich wohler fihlte. In vielen Situationen bekam ich von anderen Personen, haufig
meiner Familie, gesagt, dass ich vor der Therapie ganz anders mit dieser Situation
umgegangen ware, was mich dann Uberraschte, weil meine Reaktionen fur mich
ganz normal waren. Auch meine sehr haufigen Magen-Darm-Probleme waren fast
verschwunden und ich geniel3e es, einfach essen zu kénnen, worauf ich Lust habe,
ohne daran denken zu missen, ob ich es vertrage.

Ein Schlusselerlebnis war fir mich mein Sozialpraktikum. Ich war Gber mich selbst
uberrascht, wie schnell und leicht ich auf die Mitarbeiter und Kinder in der
heilpadagogischen Kindertagesstétte, in der ich mein Praktikum machte, zugehen
konnte. Das spiegelte sich dann auch wider und so genoss ich das Praktikum sehr.
Es war auch das erste Mal, dass meine stille Art als positiv empfunden wurde, was
mir zeigte, dass ich wohl nicht mehr ,ungesund still“ war. So denke ich, dass dieses
Praktikum auch zu dem Erfolg der Therapie beigetragen hat.

Mit der Zeit merkte ich, dass ich auch nicht mehr so schnell mide und schlapp
wurde.

Insgesamt kann ich sagen, dass die Therapie mir sehr geholfen hat und ich mich nun
korperlich und emotional sehr viel besser fihle.

Meine 2. Therapie vom 04.04. - 08.04.2005

Am Montag, den 4. April, gingen wir um 10 Uhr zu unserem ersten Horblock. Dieses
Mal horte ich in einem Nebenzimmer, aber im selben Bereich wie beim letzten Mal.
Dort horte ich die erste halbe Stunde (erste Einheit) Musik von Mozart, die meiner
Meinung nach (so gut wie) ungefiltert war. Wahrend der nachsten Einheit wurde
diese Musik stark gefiltert. Ich horte fast ausschlief3lich die Geigen und zwischen
ihnen horte ich oft nichts. Wéahrend der letzten halben Stunde horte ich
gregorianische Gesange, die wieder nicht oder kaum gefiltert wurden.

Um 13 Uhr ging ich zur zweiten Horeinheit. Nun bekam ich sehr stark gefiltert die
Mutterstimme zu héren. Zuerst konnte ich gar nichts héren und nachdem der Apparat
auf die lauteste Einstellung gestellt wurde, horte ich ab und zu einen Piepser.
Erstaunlich fand ich, dass meine kleine Schwester, die an diesem Therapieblock
teilnahm, genau das gleiche vorgespielt bekam, wie ich, doch sie konnte die
Geschichte des kleinen Prinzen, die meine Mutter vorgelesen hatte, komplett und
deutlich verstehen! Da wurde mir noch einmal richtig bewusst, wie schlecht mein
Gehor war bzw. ist.



Wahrend der letzten Horeinheit an diesem Tag — 17.00-17:30 Uhr - habe ich nach
meinem Empfinden etwas mehr horen kdnnen. Insgesamt war ich wahrend der
Therapiesitzungen ziemlich mide, was aber in den Pausen recht schnell
verschwand.

Doch leider konnte ich in dieser Nacht sehr schlecht schlafen, was dann verursachte,
dass mir am nachsten Tag oft Gbel wurde.

Am nachsten Morgen horte ich wahrend der Therapie viel mehr. Ich horte fast
durchgehend piepsende Tone. Auch konnte ich (wie meine Schwester auch) oft ein
Knacken horen (Wir erfuhren spéater, dass dieses Knacken dadurch entsteht, dass
das ,elektronische Ohr“, mit welchem alles eingestellt wird, was man hdort, immer
zwischen Luft- und Knochenleitung wechselt). An diesem Morgen wurde ein Hortest
mit mir gemacht. Zu dem anschlieRenden Gesprach ging jedoch nur meine Mutter,
da ich beschlossen hatte, gemeinsam mit meiner Familie am letzten Therapietag am
Gesprach teilzunehmen.

Die nachsten Hoéreinheiten blieben nun nach meinem Gefihl gleich. Doch wéahrend
der letzten Sitzung am Mittwoch, den 6. April, glaubte ich, wieder etwas mehr gehort
zu haben.

Ab dem nachsten Morgen wurde die Mutterstimme etwas leiser und dadurch auch
ohne das Knacken (ich vermute, der Apparat wurde leiser gestellt, denn auch meine
Schwester empfand es leiser).

Ab der 11. Therapie (2. Sitzung am Donnersteg, den 7. April) horte ich immer eine
Stunde Mutterstimme und eine halbe Stunde klassische Musik oder gregorianische
Gesange (diese waren immer unterschiedlich gefiltert; mal so gut, wie gar nicht, mal
sehr stark).

Am Freitag, den 8. April 2005 hatten wir nachmittags ein Gesprach mit unserem
Therapeuten Jakob. In diesem Gesprach wurden die Hérkurven von meiner
Schwester, meinem Vater und mir und die Veranderungen von T. besprochen (mein
Vater hatte am ersten Therapietag einen Horchtest gemacht und war dann wieder
nach Hause gefahren).

In meiner Horkurve hatte sich im linken Ohr im Hochtonbereich eine kleine Zacke
nach oben gebildet. Dies ist ein guter Anfang zur Verbesserung. Denn dadurch, dass
meine Horkurve zu steil abfallt, wird u.a. verursacht, dass ich oft sehr antriebslos bin
und viele Selbstzweifel habe. Erstaunlich war, dass ich im Gegensatz zu den letzten
Gesprachen das Gesprach eigentlich alleine fihrte und auch sehr viele Fragen
stellte.

Bei den letzten Gesprachen hatte meine Mutter das Reden Gbernommen und ich
hatte eigentlich immer nur zugehort. Auf meine Frage hin erfuhr ich, dass meine
Zacke, die ich ganz am Anfang in der Horkurve hatte, unter normalen Umstanden fur
immer weg sei. Doch unter extremen Umstanden kann sie jeder Zeit wiederkommen.
So kdnnte zu hohe Lautstarke oder extremer (psychischer) Stress zu einem erneuten
Horsturz fihren. Dadurch kénne wieder eine solche Zacke entstehen, die aber gut zu
behandeln sei, wenn ich recht schnell eine Therapie beginnen wiirde. Doch dadurch,
dass meine Ohren sehr empfindlich sind, ist die Gefahr fiir einen erneuten Hoérsturz
sehr viel hoher, als bei ,normal* hdrenden Menschen. So kénnte ein einfacher Disco-
Besuch einen Horsturz verursachen, der wahrscheinlich nicht, wie jetzt, im
Hochtonbereich sein wirde, was im normalen Alltag nicht so stark zu splren ist.



Er wirde sich wahrscheinlich auch in die mittleren Frequenzen ausdehnen, die u.a.
fur Sprache zusténdig sind. So wirde ein erneuter Horsturz sich sehr stark auf mein
Gehor im Alltag auswirken. Deshalb riet mir Jakob, Disco-Besuche, Konzerte etc. zu
vermeiden, um mich dieser Gefahr eines Horsturzes nicht unnoétig auszusetzen.

Auch fragte ich wahrend dieses Gespraches danach, ob sich mein Hoérfehler auf die
englische Sprache auswirken kénne. Denn ich hatte in Blchern gelesen, dass sich

die englische Sprache in den hohen Frequenzbereichen abspielt. Da ich schon von

Anfang an Schwierigkeiten hatte, Englisch zu lernen, fragte ich nun nach, ob es da

einen Zusammenhang gebe. Jakob bestatigte mir dies. Er sagte, dass ich aufgrund
meines Horschadens etwa dreimal so viel lernen misse, wie ein ,normal*“ Hérender,
um Englisch zu lernen.

Das, was ich bei diesem Gesprach am beeindruckendsten fand, war, dass ich das
Gesprach so locker und selbstsicher fihrte und mich auch traute, Fragen zu stellen.
Ganz besonders gefreut habe ich mich im Nachhinein darliber, dass dies gar keine
Uberwindung fiir mich war, sondern selbstverstandlich. Dies bestatigte mir, wie sehr
ich mich verandert habe.

Veranderungen und Gefiihle nach meiner 2. Therapie

Die Veranderungen, die zwischen der ersten und zweiten Therapie anfingen, setzten
sich weiter fort. Ich kann gar nicht genau sagen, was sich verandert hat, da die
Veranderungen in sehr kleinen Schritten geschehen. So habe ich nur manchmal
Momente, wo ich Uberrascht bin, was ich gerade gemacht habe. So melde ich mich
auf einmal im Unterricht, verbringe fast das ganze Wochenende mit meinen
Freunden und freue mich auch darauf, kann auf andere Menschen zugehen, bin
insgesamt viel lockerer.

Ich hatte mir eigentlich vorgenommen, Veranderungen aufzuschreiben, doch ich
denke, den grofdten Teil solcher Veranderungen merke ich gar nicht. Denn das
Besondere ist ja, dass ich Uber diese Dinge gar nicht mehr nachdenke.

So denke ich, dass ich anfange, mich wohl zu fiihlen und dass ich auf dem richtigen
Weg bin. Ich hoffe, dass mich die weiteren Therapiebldcke darin unterstitzen
werden, diesen Weg weitergehen zu kénnen!

Jedoch hore ich oft von anderen Menschen, wie sehr ich mich doch verandert habe,
was ich selber gar nicht so wahrnehme.

Meine 3. Therapie vom 21.05. - 26.05.2005

Wahrend meiner 3. Therapie verlief alles, wie bei den vorherigen. Eine Besonderheit
war jedoch, dass ich wéhrend ein paar Einheiten mit der Mutterstimme durchgehend
eine Stimme horen konnte und manchmal sogar fast durchgehend etwas verstand.
Dies war fur mich ein sehr schones Geflhl, da ich sonst meistens nur Piepser und ab
und zu eine ganz leise Stimme horen kann!

Gesprach am Montag, den 23. Mai 2005 um 12:30 Uhr

In meiner linken Horkurve hatte sich zu der kleinen Zacke nach oben hin vom letzten
mal eine zweite gebildet. Auch war meine linke Horkurve insgesamt um 5 dB nach
oben ,gewandert®. Diese neuen Veranderungen unterstiitzen und verstarken die
Veranderungen vom letzten Mal (mehr Durchsetzungsvermoégen, Kraft, Fitness...)




Meine rechte Horkurve dagegen hatte sich noch nicht stark verandert. Daran konnte
Jakob, unser Therapeut, erkennen, dass mir in Situationen, in denen ich mehr unter
Druck stehe, wie z.B. in der Schule, das neu ,erlernte und erarbeitete” Selbstver-
trauen noch fehle. Dies spiegelt genau das wider, was ich auch selbst erlebe.

So soll nun weiter daran gearbeitet werden, meine beiden Horkurve nach oben zu
Ziehen.

Meine 4. Therapie vom 26.06 - 01.07.2005

Wahrend dieser vierten Therapie verlief alles, wie bei der letzten Therapie. Das
einzige, das wahrend dieses Blockes etwas Besonderes war, war, dass ich sehr viel
wéhrend der Therapiezeiten schlief und mir dieser Block auch sehr anstrengend
vorkam.

Gespréch am Montag, den 27.06.2005

In der beim kurz vorher gemachten Hortest entstandenen Horkurve waren auf
beiden Seiten mehrere neue kleine Zacken nach oben hin zu erkennen, was die
bisher vorhandenen Veranderungen weiter unterstitzt. Da ich bei diesem Gesprach
noch recht viel Zeit tbrig hatte, konnte ich noch einige Dinge nachfragen:

Ich fragte mich, warum die bei meinem ersten Besuch im Atlantis-Zentrum
vorhandene Zacke ein grof3es Problem darstellte, wahrend die nun entstehenden
Zacken positiv waren. Mir wurde erklart, dass meine erste Zacke in der Horkurve des
linken Ohres im Bereich zwischen 1000 und 1500 Hz lag, wo sich u.a. das seelische
bzw. psychische Gleichgewicht befindet. Wenn also in diesem Bereich eine solche
Unregelmafigkeit liegt, befindet sich der geistige und emotionale Teil des Menschen
nicht im Gleichgewicht. Wéare eine solche Zacke in einem anderen Frequenzbereich
oder auf dem anderen Ohr, wirde sie andere und nicht so gravierende
Veranderungen mit sich bringen.

In diesem Zusammenhang kam der Therapeut noch mal auf die erste Horkurve
zuruck. Er sagte, dass er zu diesem Zeitpunkt beim ersten Gesprach die Analyse
meiner Horkurve sehr vorsichtig ausgedrickt habe. So betonte er jetzt, dass zu
diesem Zeitpunkt zwingend eine Behandlung notwendig gewesen sei, wahrend ich
nun selbst entscheiden misse, ob ich das Gefuhl habe, dass eine weitere
Behandlung hilfreich wére. So sagte er, dass er mit Blick auf meine aktuelle Horkurve
eine weitere Behandlung mit der Tomatis-Methode nicht fir zwingend notwendig
halte.

Er empfahl mir, von nun an ein oder zweimal im Jahr zur Auffrischung ins Atlantis-
Zentrum zu kommen, um zu verhindern, dass sich die Veranderungen
zurliickentwickeln.

Auch erklarte er mir, dass bei einem so starken Gefiihlsmenschen, wie ich es bin und
was auch gut so ist, schlimme Probleme jeglicher Art (Todesfall in der Familie,
korperliche Unfalle, schlimme Auseinadersetzungen mit mir bzw. fir mich wichtigen
Leuten etc.) zu Ruckfallen fihren konnten. Sollte ich dies merken, empfahl er mir,
recht schnell eine Behandlung mit der Tomatis-Methode zu machen, da dann auch
ein Wochenende reichen wirde, um die Horkurve wieder zu ,reparieren®. Bei
langerem Warten wirde sich die Verschlechterung verfestigen und so wirde es
langer dauern, um dies wieder rickgangig zu machen.



Auf der anderen Seite kdnnen positive Ereignisse, die z.B. als Reaktion auf mein
neues durch Selbstbewusstsein bestimmtes Handeln folgen, meine Horkurve
festigen oder sogar verbessern.

Meine Horkurve ist zwar noch immer weit von der perfekten Horkurve entfernt, doch
fur das, was mit meinen korperlichen Méglichkeiten und meinen
Charaktereigenschaften mdglich ist, habe ich nun fir meine Méglichkeiten eine
nahezu perfekte Horkurve. Mein zwar etwas gelinderter, aber immer noch
vorhandener Hérschaden im Hochtonbereich ist kdrperlich bedingt, und so kann die
Tomatis-Therapie dort nicht mehr viel ausrichten.

Abschlussbericht (September 2005)

Ich mochte hier noch einmal kurz deutlich machen, was mir die Tomatis-Therapie
alles gebracht hat: Viele Dinge, die sich bei mir verandert haben, merke ich selber
gar nicht. Denn ich selbst bin es ja, die sich verandert hat und so kann ich manche
Veranderungen selber gar nicht so deutlich splren. Oft wird mir von anderen
Personen gesagt, wie sehr ich mich verandert und dass ich bestimmte Dinge vor
einem Jahr noch ganz anders gemacht hatte.

Ein wichtiger, aber fur mich eher im Hintergrund stehender Teil ist, dass ich etwas
besser héren kann. So war z.B. der Frihling dieses Jahres etwas ganz Besonderes
fur mich. Denn ich konnte die Vdgel horen! Fur mich war es ein tolles Gefihl, diese
vielen Vogel zwitschern zu horen. Natirlich konnte ich auch schon friher Vogel
horen, doch diese Vielfalt und Lautstarke war mir véllig neu!

Eine noch groRere Besonderheit war es, dass ich dieses Jahr in meinem Urlaub in
Spanien Grillen héren konnte. Es war friher 6fters vorgekommen, dass sich meine
Familie die Ohren zuhielt, weil die Grillen so laut zirpten und ich konnte rein gar
nichts héren! Nun ist es noch lange nicht so, dass ich diese Tiere ganz normal héren
kann. Jedoch kann ich zumindest vereinzelt laute Grillen horen, was fur mich auch
neu und schon ist.

Auch werden mir etwas peinliche Situationen erspart, weil ich mein Handy nun
schneller und o6fter hore als friher. Es kommt zwar immer noch vor, dass mich Leute
ansprechen mussen, weil mein Handy klingelt und ich es nicht héren kann, aber auch
dies hat sich verbessert.

Auch wenn es noch oft vorkommt, dass ich etwas schlecht oder gar nicht héren kann
(Klingeluhren, Turklingel im Garten, Handy, leise Stimmen...), spure ich doch eine
deutliche Verbesserung und es ist ein sehr schénes Gefuhl fir mich, einfach wieder
etwas besser horen zu konnen!

Neben den Ohren hat sich auch in anderen kdrperlichen Bereichen viel getan. Die
standigen Magen-Darm-Beschwerden, die ich friiher hatte, habe ich nun nur noch
sehr selten und auch nicht mehr so schlimm. Auch leide ich nicht mehr unter
standiger Mudigkeit.

Neben diesen korperlichen Verbesserungen, die mir das Leben um einiges
angenehme machen, hat sich enorm viel in meiner emotionalen und psychischen
Seite getan.

Grob gesagt bin ich einfach viel selbstbewusster geworden. Heute bin ich immer
wieder Uberrascht, wenn mir gesagt wird, dass ich vor einiger Zeit in einer
bestimmten Situation noch ganz anders gehandelt hatte, was mir aber heute vollig
abwegig vorkommt. Dies sind Dinge, wie, dass es mich keine Uberwindung kostet,



z.B. einen Verkaufer in einem Laden anzusprechen, mit mir nicht so gut bekannten
Leuten zu reden, zu einem Vorstellungstermin zu gehen, ohne vorher tbertriebene
Angst zu haben u.v.m.

Ohne genauer auf all die einzelnen Dinge einzugehen, kann ich sagen, dass ich
einfach in sehr vielen Bereichen selbstbewusster, lockerer und fréhlicher bin. Auch
dieses ,frohlich sein’ ist ein tolles Geflhl fir mich. Ich will nicht sagen, dass ich vor
der Tomatis-Therapie nicht frohlich war, aber ich muss schon sagen, dass ich viel
mehr und viel intensivere Glickserlebnisse habe.

Zusammengefasst kann ich nur sagen: Die Tomatis-Therapie hat mir ein neues, viel
schoneres und viel lebenswerteres Leben geschenkt!!!

Warum macht T. diese Therapie?

Bevor ich genauer darauf eingehe, warum wir fir T. gerade diese Therapie fur
sinnvoll halten, mdchte ich kurz Gber ihn berichten: T.s Mutter ist Tunesierin und
wurde unehelich mit ihm schwanger. Darum musste sie die Schwangerschaft die
ganze Zeit Uber verheimlichen. Kurz vor T.s Geburt flog sie nach Deutschland, um
ihn hier zur Welt zu bringen und dann ohne ihn wieder nach Tunesien
zurtckzukehren.

T. kam nun zum normalen Geburtstermin durch eine Zangengeburt zur Welt. Bis auf
einen leichten, kurzen Sauerstoffmangel gab es dabei keine Probleme.

Nun nahm ihn eine Pflegefamilie auf und in den ersten Wochen schien alles normal
zu sein. Doch dann fiel der Pflegemutter auf, dass T. keinen Augenkontakt hielt und
nicht von selber aktiv wurde. Daraufhin wurde T. von verschiedenen Arzten
untersucht. Es konnte jedoch keine Diagnose gestellt werden.

In den nachsten Monaten wurde den Pflegeeltern immer klarer, dass irgendetwas mit
T. nicht stimmt. Er konnte noch nicht greifen, nichts mit den Augen fixieren, sich nicht
drehen etc. Auf kleinste Anforderungen, wie z.B. das Drehen vom Riicken auf die
Seite, reagierte er mit starkem Weinen und verweigerte sie so.

Als T. dann etwa 1 Jahr alt war, diagnostizierte ein Arzt, dass T. schwerst
mehrfachbehindert sei, was auch so bleiben wirde. Er sagte, dass T. weder sitzen,
krabbeln, laufen, noch sprechen lernen kdnne.

Da sich die Pflegeeltern dieser Aufgabe nicht gewachsen fuhlten, ,ibergaben” sie T.
mit ca. 1 ¥2 Jahren in eine Einrichtung fir schwerst mehrfachbehinderte Kinder.

Dort wurde er nun u.a. durch Krankengymnastik, Bewegungsbad, Ergotherapie und
Logopadie stark geférdert.

So lernte T. in kleinen Schritten, zu sitzen, zu krabbeln, zu greifen und schlie3lich
sogar zu laufen.

Nun war T. nicht mehr ann&hernd so stark behindert, wie die anderen Kinder in der
Einrichtung und es wurde beschlossen, dass es das beste fir T. sei, in eine andere
Einrichtung oder eine Pflegefamilie zu wechseln.

So kam T. am 1. April 2004 in meine Familie. Mit am schwersten war es am Anfang
fur meine Familie und mich, dass T. recht starke Beriihrungsangste hatte und er oft
lieber fur sich alleine spielen wollte.

Nun ist T. 6 Jahre alt. Er kann ziemlich gut laufen, mit nur ein bisschen Hilfe alleine
essen und er fangt an, ein bisschen zu brabbeln. Auch hat er mittlerweile eine starke



Beziehung zu uns aufgebaut. Manchmal kommt er von sich aus, um fur eine kurze
Zeit auf dem Schol3 zu sitzen und zu kuscheln. Allgemein kdnnte man sagen, dass T.
mit seinen 6 Jahren - bis auf einige Besonderheiten, wie lautes Schreien- ungefahr
auf dem Stand eines 1-Jahrigen ist.

Auch hier bei uns versuchen wir, T. so viel und so gut wie méglich auf seinem Weg
zu helfen. Er geht zur Krankengymnastik, Logopadie und zum heiltherapeutischen
Reiten, und er ist auf Wartelisten fir eine Delfintherapie.

Als wir auf dem Fortbildungswochenende von der Tomatis-Therapie erfuhren,
dachten wir, wie schon o6fters vorher, an seine vorgeburtliche Zeit. Denn in dem
Vortrag wurde auch darauf eingegangen, wie viel der Fotus wahrend der
Schwangerschaft empfindet und mitbekommt. Und auch schon vorher haben wir uns
gedacht, dass seine Behinderungen z.T. vielleicht etwas damit zu tun haben
konnten, dass er 9 Monate lang verheimlicht wurde und ihm das Gefiihl gegeben
wurde, dass er nicht erwinscht sei.

So beschlossen wir, auch fur ihn einen Ersttermin im Atlantis-Zentrum in Belgien
auszumachen, in der Hoffnung, dass ihm dort geholfen werden kann.

Was kam bei seinem Ersttermin heraus?

Im Atlantis-Zentrum wurde versucht, mit T. einen Hortest zu machen. Doch
verstandlicher Weise verstand er gar nicht, was da gemacht wurde, und so konnte
man auch nicht erkennen, ob T. etwas hdrte oder nicht.

So wurde das Beratungsgesprach ohne vorherigen Hortest durchgefihrt. Man sagte
uns jedoch, dass, wenn er zur Therapie nach Belgien kommen wiirde, ein Neurologe
ein Brain-Mapping machen wirde und so herausfinden kénne, wie T. hort. Dieses
Brain-Mapping ist &hnlich wie ein EEG. Die Hirnstréme des Patienten, in dem Fall T.,
werden gemessen und man kann dann erkennen, ob und wie er auf verschiedene
TOne reagiert.

So wurde beim Gespréach hauptsachlich spekuliert und vermutet. Dass T. Probleme
hat und welche, war natirlich recht leicht zu erkennen. Nun wurden unsere
Vermutungen bestatigt. Denn auch die Mitarbeiter des Atlantis-Zentrums gingen
davon aus, dass T.s vorgeburtliche Zeit nicht wenig mit seinen heutigen Problemen
zu tun hat.

Als nun konkreter Uber die Therapie gesprochen wurde, war klar, dass man bei T.
nicht alle Probleme gleichzeitig behandeln kdnne. Denn viele verschiedene Bereiche,
wie Sprache, Motorik, Feinmotorik, Inkontinenz etc., sind auf viele verschiedene
Frequenzen verteilt. So kann man nicht mit einer Frequenz, die man zu hdren
bekommt, alle Probleme behandeln. Dazu kam, dass T. Epileptiker ist und dagegen
Medikamente bekommt. Die sehr hohen Frequenzen kdnnen solche Medikamente
neutralisieren. So kann man diese bei T. nicht verwenden, auch wenn die hohen
Frequenzen bei der Therapie oft einen schnelleren Erfolg bringen.

Wir entschieden nun gemeinsam, dass man sich bei T. bei der Behandlung auf die
Sprache, was wir als eine Art Grundstein fir die Weiterentwicklung betrachten, die
Inkontinenz und ,abnormale” Eigenschaften, wie lautes Schreien, standiges
Schaukeln u.a. konzentrieren sollte.



Vorbereitung auf die Therapie

Am Ende des Gespraches im Atlantis-Zentrum kam die Frage auf, ob und wie T. die
Therapie machen kann. Denn man hort bei der Therapie die gefilterten Tone Uber
einen Kopfhérer, und T. kann es Uberhaupt nicht leiden, wenn er etwas eng am Kopf
tragt. So wurden wir darauf hingewiesen, dass es am besten ware, wenn wir T.
schon vor der Therapie an Musik Uber den Kopfhérer gewdhnen wirden.

So bekommt T. nun ein paar mal die Woche ,Die kleine Nachtmusik” von Mozart
Uber die Kopfhorer vorgespielt (denn uns wurde gesagt, dass wir Musik von Mozart
fur das Angewdhnen nehmen sollten, da diese dem, was man bei der Therapie hort,
am néchsten kommt. ,Die kleine Nachtmusik* wurde uns empfohlen, weil Kinder
diese oft als sehr angenehm empfinden.) . Am Anfang liel3 er die Kopfhérer nur fur
eine sehr kurze Zeit auf und auch nur, wenn man gleichzeitig mit ihm spielte. Doch
mit der Zeit ,ertrug” er die Kopfhdrer immer langer und blieb dabei ganz still sitzen.
Mittlerweile freut er sich richtig, wenn er ,Die kleine Nachtmusik* zu héren bekommt.
So hoffen wir, dass es auch bei der Therapie kein Problem fir ihn sein wird, die
Kopfhorer aufzubehalten.

T.s 1. Therapie vom 08.02. - 19.02.2005

Wir hatten uns ein wenig Sorgen dariiber gemacht, wie T. die Therapie ,aushalten
wurde*. Denn als wir mit ihm Ubten, die Kopfhorer aufzubehalten, hielt er dies
meistens nicht langer als eine Stunde aus, und so fiel es uns schwer, uns
vorzustellen, dass er sie drei mal taglich 1 ¥2 Stunden ertragen wurde. Auch sperrt
sich T. sofort, wenn er merkt, dass man ihn férdern und therapieren will.

Doch da Uberraschte er uns. Als wir mit ihm zu seiner ersten Therapiesitzung ins
Mutter-Kind-Zimmer gingen, legte er sich auf ein grol3es Luftkissen, was dann spater
zu seinem Stammplatz wurde. Nach recht kurzer Zeit schlief er dort ein.

T. wechselte sich in den ersten Tagen wahrend der Therapiesitzungen damit ab,
entweder auf dem Luftkissen zu liegen und zu schlafen oder auf dem Boden zu
sitzen und sein Buch anzugucken. Auf jeden Fall war er dabei immer sehr entspannt
und versuchte auch nicht, die Kopfhérer abzunehmen.

Nach den Therapiesitzungen war er meistens sehr entspannt und ruhig, oft auch sehr
mude. Trotzdem war er fast immer frohlich und ausgeglichen. Auch hielt er oft und
intensiv Augenkontakt und kam sogar morgens auf Anfrage meiner Mutter in ihr Bett
und kuschelte mit ihr, was sehr ungewdhnlich fur ihn ist. Wahrend er zuhause schon
nach ein paar Metern anfing, zu meckern, wenn er laufen sollte, verliefen die
Spaziergange, die wir so oft wie moglich machten, um die Therapie zu unterstitzen,
sehr harmonisch.

Auch das bei ihm nur selten vorkommende richtige Lachen horten wir sehr oft (sonst
schreit er sehr hoch und laut, wenn er sich freut). Ab der 15. Therapiesitzung
(Montag, 14.2.2005) liel3 er sich auf ,seinem* Luftkissen zudecken und schmiss die
Decke auch spater nicht herunter.

Ab der 16. Therapiesitzung wurde T. unruhiger und lief viel herum. Gleichzeitig zeigte
er beim Essen viel Eigeninitiative. Er zeigte, was er essen und wann er trinken wollte.
Sogar als er auf dem Boden sal’ und spielte, kam er an den Tisch zurlck, um zu
zeigen, dass er noch etwas Salat essen wollte. Auch fiel beim Essen oft das ,Wort®
~.gecker” und auf die Frage, ob etwas lecker sei, ,antwortete” er mit ,Nja“ (dies sind
aber keine richtigen Worter. T. sprach und spricht nicht richtig. Meistens brabbelt er



eher seine Worter vor sich hin. Es war aber auffallig, dass er ,gecker” nur beim
Essen sagte).

Am Dienstag, den 15.2.2005 wurde dann ein Brain-Mapping bei ihm gemacht. Dazu
wurde ihm eine ,Mitze" mit Elektronen aufgesetzt, wogegen er sich sehr wehrte.
Waéhrend der ganzen Zeit weinte und schrie er viel und lief3 sich nur miihsam durch
Klatsch- und Singspiele, Handedriicken und ahnliches ablenken.

Das Ergebnis des Brain-Mappings war erst einmal eine Erleichterung. Denn beim
Brain-Mapping kann man auch erkennen, wenn im Gehirn etwas kaputt und so nicht
ausbaubar ist. Solche ,schwarzen Locher* gab es zum Glick nicht. Doch unsere
Vermutung, dass T. ungefahr auf dem Stand eines 1-jahrigen Kindes sei, wurde
bestétigt. Jedenfalls war es schon zu wissen, dass es sinnvoll und wichtig ist, T. viel
zu fordern und zu stimulieren.

Danach wurde T. wahrend der nachsten Therapiesitzungen immer unruhiger und
auch aktiver. Er lief viel herum, warf Sachen durch die Gegend, versuchte seinen
Kopfhérer abzunehmen etc. So musste er nun viel abgelenkt werden (z.B. durch
H&andedricken, singen, schaukeln usw.). Doch gleichzeitig erkannten wir auch
positive Veranderungen. Er suchte von sich aus oft Kontakt zu uns. So setzte er sich
z.B. von sich aus auf den Schol3 meiner Mutter und kuschelte sich sogar an.

Am Freitag, den 18.2.2005 hatten wir ein Gesprach. Dort besprachen wir noch
einmal die Ergebnisse des Brain-Mappings. Uns wurde noch einmal gesagt, dass bei
T. vieles mdglich ist. Wir beschlossen, dass es weiterhin das Hauptziel der Therapie
sein wird, die Sprache auszubilden. Spater kbénnten wir zusatzlich zu der reinen
Hortherapie einen Vibrator und andere Moglichkeiten zur Férderung der Motorik
benutzen.

Veranderungen nach T.s 1. Therapie

Vorweg méchte ich sagen, dass bei einem so schwer behinderten Menschen wie T.
nur sehr kleine und langsame Fortschritte méglich sind. Und dies kann auch nur
geschehen, wenn man ihn immer weiter fordert und unterstttzt. Auch weil3 man nicht
genau, wodurch Veranderungen entstehen. In diesem Fall kann man nicht genau
sagen, ob die Verdnderungen bei T. durch die Therapie entstanden sind, oder ob es
auch so dazu gekommen ware. Hinzufiigen muss ich auch, dass T. Therapie erst
nach dem Brain-Mapping individuell gestaltet werden konnte, d.h., dass T. die meiste
Zeit ein Standardprogramm bekam

So ist mir jetzt aufgefallen, dass ich eigentlich nicht viel Gber T.s Veranderungen
aufschreiben kann. Denn es gibt nur wenige handfeste Veranderungen. Doch wir
merken alle, dass sich bei T. viel veréandert hat.

Doch ich mochte nun versuchen, einige Veranderungen deutlich zu machen:

T.s Brabbeln hérte sich nach der Therapie immer mehr nach richtigem Reden an,
vorher war es eher eine spontane Eingebung, einfach mal etwas zu singen. Auch
kam es manchmal vor, dass T.s Worter einen Sinn machten. So gab es zum Beispiel
Situationen, wo ich ,T.“ rief und daraufhin sagte er ,Gea"“ (er kann kein ,L“ aus-
sprechen.). Auch sagte er haufig beim Essen ,gecker” , antwortete auf Fragen mit
.Nja“ etc. Auch redete er immer héaufiger im Dialog. D.h., wenn wir eines seiner Worte
sagen (gigger, haga, hii....) wiederholt er diese und so sagen wir sie im Wechsel.

Auch fangt er an, immer haufiger seine Bedirfnisse zu zeigen. So zeigt er z.B. beim
Essen ganz genau, was er mdchte und fordert auch Nahe und Kontakt.



T.s 2. Therapie vom 04.04. - 08.04.2005

Wahrend dieses Therapieblocks war T. stark erkaltet. Vermutlich war er zum grofen
Teil deshalb sehr unausgeglichen. Er weinte viel wahrend der Therapiesitzungen.
Wenn er schlief, was er nur selten tat, schlief er sehr unruhig. Auf der anderen Seite
suchte er viel Kontakt zu meiner Mutter. Er setzte sich viel auf ihren Schol3, liel3 sich
driicken und blieb dort lange sitzen. Auch brabbelte er viel ,Mamamamamama®“, was
wir als ,Mama"“ auffassen.

Auch in den Nachten schlief er schlecht und weinte und meckerte viel. Dadurch
wurde er dann tagsuber immer unausgeglichener.

So war dieser Therapieblock viel schwerer fir ihn und fir meine Mutter. Sie musste
wahrend der Therapien immer aufpassen, dass er die Kopfhorer nicht durch die
Gegend warf und bemdihte sich immer, dass er so still wie méglich blieb, damit er die
anderen Kinder nicht storte.

Beim Gesprach mit Jakob erwdhnte meine Mutter diese Schwierigkeiten. Doch Jakob
meinte, dies musse eigentlich an T.s Erkaltung liegen, da bei dem Programm nichts
verandert wurde. Am Ende einigten sie sich darauf, dass beim nachsten
Therapieblock bei T.s Programm die Musik von Mozart weggelassen wirde. Denn
meiner Mutter war aufgefallen, dass T. sehr negativ reagierte, wenn diese Musik
eingespielt wurde. So wird T. wahrend des nachsten Blocks eine Stunde
Mutterstimme und eine halbe Stunde gregorianische Gesange horen (vorher horte er
Mutterstimme, Mozart und Gregorianische Gesénge jeweils eine halbe Stunde).
Ansonsten gab es beim Gesprach keine Besonderheiten bei T., da er ja auch keinen
Hortest machen kann, woran man die Veranderungen erkennen konnte.

Veranderungen nach T.s 2. Therapie

Bei T. setzen sich die Veranderungen, die bereits nach seiner ersten Therapie
angefangen haben, fort. Er brabbelt immer mehr und wir haben immer 6fter das
Geflhl, dass er ,richtige Worte" sagt und sie auch bewusst einsetzt. So glaube ich,
dass es kein Zufall mehr ist, dass, wenn ich ihn mit T.s anspreche, er mit ,Gea*“
antwortet. Auch sucht er immer mehr den Kontakt zu uns. Immer 6fter kommt er von
sich aus und Klettert auf meinen Schol3 und driickt mich sogar manchmal ein paar
Sekunden lang.

T. ist in letzter Zeit immer selbstbewusster und wacher geworden. Er fordert immer
mehr und zeigt uns, was er will. Auch fangt er an, uns absichtlich argern zu wollen.
Das ist etwas ganz Neues.

Insgesamt kann ich bei ihm sagen, dass er auf dem Weg ist, immer selbstbewusster
zu werden und sich weiterzuentwickeln. Wir alle hoffen, dass er so weitermachen
wird, da wir zunehmend merken, wie viel in ihm steckt und wir hoffen, dass er dies
alles auch lernen und zeigen kann.

T.s 3. Therapie vom 21.05. - 26.05.2005

Wahrend dieses Therapie-Blocks war T. sehr ausgeglichen. Wéahrend der Therapie-
Sitzungen schaukelte und brabbelte er viel. Auch kam er viel zu meiner Mutter auf
den Schol} geklettert und kuschelte mit ihr. Besonders wenn er Mutterstimme hoérte,
sagte er oft ,Mamamamama“.




Gespréch am 23.05.2005

Vor diesem Therapie-Block wurde mit T. bei einem Hals-Nasen-Ohren-Arzt per
Computer ein Hortest gemacht. Leider waren diese Messungen nur in dem fir
Mediziner relevanten, also im sprachlichen Bereich gemacht worden und so waren
die hohen Frequenzen, die fur die Tomatis-Therapie sehr wichtig sind, nicht
gemessen worden. Trotzdem konnten diese Horkurven gut fir eine bessere
Einstellung seiner Therapie genutzt werden. Diese Veranderungen beziehen sich
hauptséachlich auf das Verhéltnis von dem, was er auf dem linken und rechten Ohr
hort.

So hért T. weiterhin auf verschiedenen Frequenzen immer eine Stunde Mutterstimme
und eine halbe Stunde gregorianische Gesénge.

T.s 4. Therapie vom 26.06. - 01.07.2005

Am Anfang von diesem Therapieblock hat T. viel geweint und gemeckert, wenn wir
das Therapiezentrum betraten und somit die nachste Therapiesitzung anstand. Wir
und auch unser Therapeut vermuten, dass dies damit zusammenhing, dass T.
merkte, dass sich durch die Therapie etwas bei ihm veréandern soll. Denn gegen
alles, was er neu erlernen soll, reagiert T. erst einmal mit starken Protesten. Deshalb
sind diese Proteste ein gutes Zeichen, da sie zeigen, dass die Therapie bei T. gut
wirkt.

Schon nach kurzer Zeit wurde T. wieder entspannter und fréhlicher, wenn es um die
Therapie ging. Wahrend der Therapiezeiten zur Mittagszeit schlief er immer auf
seinem Lieblingskissen. Wahrend der anderen Therapiezeiten war er sehr aktiv. Er
schaukelte, spielte und erkundete viel, sagte sehr oft ,Mamamama“ und sald auch oft
auf dem Schol3 meiner Mutter und spielte und kuschelte mit ihr.

Etwas ganz Besonderes war, dass er viel auf andere Leute zuging. Bei Erwachsenen
kannten wir dies schon, aber er fing nun ganz vorsichtig an, sich auch fur andere
Kinder zu interessieren, was ganz neu fur ihn ist. Er schaute also andere Kinder viel
an und suchte auch manchmal Kontakt zu ihnen.

Insgesamt war T. sehr entspannt, frohlich und offen wéhrend dieses Therapieblocks.

Abschlussbericht (September 2005)

Nun, da es auf das Ende der Jahresarbeit zugeht, méchte ich noch einmal kurz
zusammenfassen, was die Therapie bei T. innerhalb des nun fast einen Jahres
bewirkt hat und was noch an neuen Veranderungen zu erkennen ist.

Voraussagen muss ich, dass man bei T. nicht genau sagen kann, was genau die
Tomatis-Therapie bewirkt hat, da T. innerhalb des letzten Jahres neben der Tomatis-
Therapie auch viele andere therapeutische Unterstiitzungen hatte (Logopéade,
Krankengymnastik, heiltherapeutisches Reiten). Neben der eigentlichen Tomatis-
Therapie hat mit hoher Wahrscheinlichkeit auch das enge Zusammensein mit meiner
Mutter (und auch mir) wahrend der Therapieblécke zum Erfolg beigetragen.

Auf jeden Fall hat sich bei T. vieles entwickelt.

So mdchte ich einfach deutlich machen, was sich alles bei ihm verandert hat und wir
sind uns ziemlich sicher, dass wir einen grol3en Teil davon der Tomatis-Therapie zu
verdanken haben.



In T.s Sprachentwicklung hat sich sehr viel getan. Mittlerweile ist es fast selbstver-
standlich fur ihn, in seiner eigenen ,Sprache* mit uns zu kommunizieren. Auch setzt
er z.B. das Kopfschitteln bei immer mehr Gelegenheiten gezielt ein.

Ein groRRer Fortschritt ist es, dass T. immer mehr Kérperkontakt (auf dem Schof3
sitzen, kuscheln, auf den Arm nehmen, driicken, kiissen....) akzeptiert und ihn auch
selber fordert!

In immer mehr Bereichen fangt T. an, fir sich selbst zu sorgen. So zeigt er uns, wenn
er etwas essen oder trinken mochte, indem er auf das zeigt, was er haben mochte.
Ich denke, T. ist auf dem richtigen Weg und wird mit der weiteren Unterstitzung der
Tomatis-Therapie noch viele Forschritte erzielen kénnen.

Das Atlantis-Zentrum

Nachdem ich hoffentlich einen Einblick in die Theorie der Audio-Psycho-Fonologie
nach Dr. Tomatis und in die Erfahrungen und Erlebnisse meiner Familie gegeben
habe, mochte ich hier auf den Ort eingehen, wo ich im letzten Jahr so viel Zeit
verbracht und all dies erlebt habe: Das Atlantis-Zentrum in St. Truiden. Ich glaube,
dass das Atlantis-Zentrum viel dazu beigetragen hat, dass die Tomatis-Therapie ein
solcher Erfolg war.

Es gibt auch die Mdglichkeit die Tomatis-Therapie wahrend des ganz normalen
Alltags ein paar Mal pro Woche durchzufihren. Ich bin jedoch der Meinung, dass in
einer solchen Situation weder die Tomatis-Therapie noch der Alltag erfolgreich zu
meistern sind, da die Tomatis-Therapie sehr anstrengend ist. Auch glaube ich, dass
die sehr zeitintensive Behandlung in Belgien schneller zum Erfolg fuhrt.

Ich ganz personlich wirde empfehlen, die Tomatis-Therapie in einem solchen
Zentrum (ob nun Atlantis oder ein anderes Zentrum) durchzufihren.

Meine Familie und ich haben uns sehr wohl dort gefihlt und waren manchmal richtig
uberrascht, wie freundlich und hilfsbereit die Leute im Atlantis-Zentrum sind.

Ein grof3er Vorteil am Atlantis-Zentrum ist, dass dahinter ein gemeinnitziger Verein
steht, was die Kosten sehr ginstig halt.

Auch wir mussten sparen, um die Therapie machen zu kénnen. Ich habe aber z.B.
von einer Mutter gehort, dass es fir sie gunstiger sei, von Minchen, wo sie wohnt,
nach Koéln zu fliegen, von dort aus mit einem Leihwagen nach St. Truiden zu fahren
und dort die Unterkunft zu bezahlen, als in das Tomatis-Zentrum in Minchen zu
gehen....

Hier mdchte ich nun einen kleinen Einblick in das Atlantis-Zentrum geben:

Die Entstehunqg des Atlantis-Zentrums

1967 wurde der zweite Sohn von Jozef Vervoort (der Griinder des Atlantis-Zentrums)
geboren. Wahrend der Geburt litt der Sohn an Sauerstoffmangel und im Laufe der
Zeit traten immer mehr damit zusammenhangende Probleme auf: Er schlief viel zu
viel und war auch im wachen Zustand wenig aktiv und auch im Bereich der Feinmo-
torik und Sprache traten bei ihm grof3e Probleme auf. Nachdem die vielen Besuche
bei verschiedenen Arzten und Therapeuten keine Hilfe verschaffen konnten, reiste
Jozef Vervoort mit seinem Sohn, der zu diesem Zeitpunkt funf Jahre alt war, nach
Paris zu Dr. Tomatis. Jozef Vervoort hatte von ihm als Hals-, Nasen- Ohrenarzt ge-
hort, der mit seiner Hortherapie Probleme wie die seines Sohnes mit Erfolg behan-



deln kénnte. Auch wenn es ihm schwer fiel, dies zu glauben, beschloss Jozef
Vervoort zu versuchen, mit dieser Therapie seinem Sohn zu helfen. So blieb er mit
seinem Sohn tUber Weihnachten und Neujahr 1972/1973 in Paris, wo sie vormittags
und nachmittags jeweils zwei Stunden hérten. Nach diesem Besuch waren deutliche
Veranderungen zu spuren und so fuhren die beiden noch weitere Male nach Paris.
Wahrend sein Sohn an der Horchtherapie teilnahm, begann Jozef Vervoort eine
Schulung bei Dr. Tomatis.

Nach vielen Behandlungen mit der Tomatis-Therapie verbesserte sich die
Feinmotorik und Sprache von Vervoorts Sohn. Er absolvierte die Technikerschule
und leitet heute sein eigenes kleines Unternehmen.

Mit dem Wissen und geliehenen Geraten aus Paris begann Jozef Vervoort 1974 mit
einem Dutzend Kinder die Therapie in der belgischen Garnisonsschule in
Euskirchen. Unter diesen Kindern, waren Kinder mit &hnlichen Problemen wie die
seines Sohnes, Legastheniker und ganz normal entwickelte Kinder. J. Vervoort wollte
die Therapie nicht nur zur Heilung, sondern auch vorbeugend einsetzen. Das Ergeb-
nis dieser Studie war, dass die behandelten Kinder einen Entwicklungs-vorsprung in
ihrer psychomotorischen Reife gegenuber nichttherapierten Kindern hatten.

1976 wurde die Schule in Euskirchen aufgeldst und Jozef Vervoort wurde 1977
Grundschuldirektor in St. Truiden. Dort setzte er die Experimente mit der Tomatis-
Therapie fort, bis er diese aus finanziellen Griinden 1981 beenden musste, da von
den Eltern der Kinder kein Geld verlangt werden durfte.

Auf der Suche nach einer Moglichkeit diese Arbeit fortzufihren, k