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ZUSAMMENFASSUNG (ABSTRACT)

Die Aura-Chirurgie bezeichnet ein Verfahren, bei dem Behandler angebliche Operationenim
Energiefeld des Menschen durchfiihren. Da wissenschaftliche Wirknachweise fehlen, wird sie
mediznisch kritisch betrachtet, insbesondere weil die Gefahr besteht, dass notwendige
evidenzbasierte Therapien verzogert werden.

Aura-Chirurgie: Ein objektiver und evidenzbasierter
Faktencheck

1. EinfUhrung: Was genau verbirgt sich hinter der
Aura-Chirurgie?

Die Suche nach ganzheitlicher Heilung und Linderung ist ein zutiefst menschliches Bedlrfnis.
Insbesondere dann, wenn chronische Schmerzen, wiederkehrende Beschwerden oder schwere
arztliche Diagnosen den Lebensalltag nachhaltig belasten, wachst der Wunsch nach sanften,
schonenden Therapieformen. In diesem weiten Kontext der Komplementér- und
Alternativmedizin begegnet man immer wieder der sogenannten ,, Aura-Chirurgie®, die in der
Literatur und Praxis gelegentlich auch as ,virtuelle Chirurgi€e®, , energetisches Operieren” oder



»feinstoffliche Intervention* bezeichnet wird. Dabel handelt es sich um eine Methodik, bei der
angebliche Operationen nicht am materiellen, physischen Korper des Patienten durchgefihrt
werden, sondern in dessen unsichtbarem, , feinstofflichen* Energiefeld — der sogenannten Aura.

Ein zentrales und fur viele Patienten besonders attraktives Merkmal dieses Verfahrens ist die
vollkommene Abwesenheit physischer Eingriffe. Es erfolgen keinerlel Schnitte in das
menschliche Gewebe, es gibt keine schmerzhaften Wunden, es werden keine Narkosen
verabreicht und somit entfallen auch die typischen postoperativen Rekonvaleszenzphasen.
Stattdessen hantiert der Behandler (der Aura-Chirurg) mit realen, oft metallischen chirurgischen
Instrumenten wie Skalpellen, Pinzetten oder Scheren im leeren Raum, wenige Zentimeter bis
Meter um den bekleideten Korper des Patienten herum. Alternativ nutzt er Ersatzobjekte wie
detaillierte anatomische Zeichnungen, Plastikmodelle von Organen oder medizinische
Lehrblicher, um die Operation an diesen Stellvertretern rein symbolisch durchzufthren.

Der Ursprung der Aura-Chirurgie in ihrer heutigen, modernen Auspragung im deutschsprachigen
Raum wird vor allem dem aus Liechtenstein stammenden Gerhard Kligl zugeschrieben. Er hat
diese Methode seit den spaten 1990er Jahren durch unzahlige Seminare, Buchveroffentlichungen
und mediale Prasenz einem breiteren Publikum bekannt gemacht. Die zugrunde liegenden
konzeptionellen 1deen wurzeln jedoch in wesentlich &lteren, kulturiibergreifenden esoterischen
und spirituellen Traditionen. Diese gehen von der Existenz universeller Lebensenergien aus
(vergleichbar mit Begriffen wie Prana im Hinduismus oder Qi in der Traditionellen
Chinesischen Medizin) und weisen deutliche Paralelen zu den jahrhundertealten Praktiken
geistiger Heller auf. Im Unterschied zu geistigen Heilern in anderen Kulturen (beispielsweise
den sogenannten Logochirurgen auf den Philippinen, die zum Teil mit optischen Illusionen
arbeiten, um echte physische Eingriffe zu simulieren), betont die Aura-Chirurgie bewusst und
transparent den rein energetischen, nicht-korperlichen Charakter ihrer Arbeit.

Es ist psychologisch vollkommen verstandlich, dass eine Methode, die vollstandige Heilung
ohne Schmerz und Risiko verspricht, auf viele Menschen eine enorme Anziehungskraft austibt.
Gerade wenn die evidenzbasierte Schulmedizin mit ihren Moglichkeiten am Ende scheint oder
als zu technokratisch empfunden wird, suchen Betroffene nach neuen Wegen. Doch um
informierte, mindige und vor allem sichere Gesundheitsentscheidungen treffen zu kdnnen, ist es
unerlasslich, die theoretischen Konzepte, die wissenschaftliche Datenlage und die potenziellen
indirekten Risiken dieser Praxis detailliert und objektiv zu beleuchten.



2. Die konzeptionelle Grundlage: Wie Aura-Chirurgen
Krankheiten betrachten

Um die Vorgehensweise der Aura-Chirurgie nachvollziehen zu kdnnen, muss man sich auf das
spezifische Gedankenmodell einlassen, das ihre Anwender und Beflrworter vertreten. Im
Zentrum steht die Grundannahme, dass der menschliche Korper nicht nur aus materiellen Zellen
und Organen besteht, sondern von einem komplexen, mehrschichtigen Informations- und
Energiefeld — der Aura — durchdrungen und umgeben ist. In diesem Feld, so die Uberzeugung,
selen samtliche physischen, psychischen und emotionalen Zustéande, Erfahrungen und
Dispositionen des Menschen detailliert gespeichert.

Aus der Perspektive der Aura-Chirurgie haben manifeste physische Krankheiten wie chronische
Rickenschmerzen, Stoffwechselerkrankungen, Autoimmunerkrankungen oder gar onkologische
Diagnosen ihren eigentlichen und wahren Ursprung in Blockaden, Storfeldern oder
Disharmonien innerhalb dieses energetischen Feldes. Diese feinstofflichen Stérungen werden
von den Behandlern haufig nicht nur auf aktuelle unginstige Lebensumsténde, Stress oder
physische Traumata zuriickgefuhrt, sondern in besonderem Mal3e auf sogenannte , karmische
Muster”. Die Lehre postuliert, dass unaufgeloste Konflikte, Eide, Schwire oder traumatische
Gewalteinwirkungen aus angeblich friheren Leben bis in die Gegenwart wirken und sich als
korperliches Symptom manifestieren. In entsprechenden Behandlungssitzungen wird mitunter
die Theorie aufgestellt, dass chronische, medizinisch unerklérliche Nackenschmerzen die
karmische Folge einer traumatischen Verletzung in einem vergangenen Jahrhundert seien.

Die didaktische Metapher: Das Haus und sein Architekten-
Bauplan

Um dieses abstrakte Konzept fir den Laien anschaulich zu machen, eignet sich die Metapher
eines Hauses und seines zugrunde liegenden Bauplans hervorragend. In der Gedankenwelt der
Aura-Chirurgie verhdlt sich die unsichtbare Aura zum physischen Korper genau so, wie sich der
Bauplan eines Architekten zu einem fertig gemauerten Gebaude verhélt.

Das Wrkkonzept der Aura-Chirurgie: D e Baupl an- Met apher

Der Baupl an Das physi sche Haus
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Die Therapeuten vertreten in diesem Modell die feste Uberzeugung: Wenn man den Riss auf
dem Bauplan (also in der Aura) mit feinstofflichen Instrumenten radiert, korrigiert oder
umzeichnet, so heilt der tatséchliche Riss im realen Mauerwerk (im Korper des Patienten) im
Anschluss wie von selbst. Der Bauplan wird als die tGibergeordnete, steuernde Instanz betrachtet,
der sich die Materie beugen muss.

Aus der Perspektive der empirischen Naturwissenschaften und der biologischen Medizin stoft
diese Metapher jedoch naturgemald auf untiberwindbare logische und physikalische Grenzen:
Wenn ein Haus bereits gebaut ist und physische Schaden aufweist, nitzt es dem Gebaude
materiell nichts, wenn der Architekt im Nachhinein an seinem Schreibtisch den Bauplan
abandert. Die Ziegelsteine und Mortelverbindungen ordnen sich nicht magisch durch
Fernwirkung neu an. Um einen Riss in der Wand zu reparieren, muss direkt am Mauerwerk
gearbeitet werden — Ubertragen auf den Korper bedeutet dies, dass biochemische oder
strukturelle Dysfunktionen auf zellulérer, medikamentser oder chirurgischer Ebene adressiert
werden mussen. Dennoch veranschaulicht das Bauplan-Bild exakt die Denkweise, die der Aura-
Chirurgie zugrunde liegt und die fir Patienten zunéachst oft bestechend logisch klingen mag.



3. Der Ablauf und die Atmosphare einer
Behandlungssitzung

Wie gestaltet sich eine solche Behandlungssitzung in der Praxis fir den Patienten? Wer eine
entsprechende Praxis betritt, findet sich oft in einer sehr ruhigen, entspannenden und geschiitzten
Atmosphére wieder. Die Behandler nehmen sich in der Regel auf3ergewdhnlich viel Zeit fir eine
ausfuhrliche Anamnese und die eigentliche Klientenarbeit — nicht selten dauern Sitzungen
sechzig bis neunzig Minuten oder langer. Diese intensive zeitliche und emotionale Zuwendung
steht in einem enormen Kontrast zu der knappen Taktung und dem hohen Zeitdruck, den
Patienten haufig im reguléren Gesundheitssystem erleben. Allein dieser Raum fir das ungeteilte
Gespréach wird von vielen Hilfesuchenden als zutiefst entlastend empfunden.

Wahrend der praktischen Behandlung nutzt der Aura-Chirurg haufig Instrumente der
konventionellen Chirurgie: Skalpelle, Klemmen, anatomische Pinzetten oder Wundhaken. Diese
Instrumente werden mit grof3er Ernsthaftigkeit und Prazision gehandhabt. Der Patient steht oder
liegt dabel zumeist vollstdndig bekleidet im Raum. Der Therapeut lokalisiert zunachst durch
intuitive, kinesiologische (Muskeltests) oder hellseherische Verfahren die vermeintlichen
energetischen Blockaden.

Anschlief3end fuhrt er typische chirurgische Handlungen im leeren Raum durch. Ein anderes sehr
gangiges Vorgehen ist die Arbeit an Modellen oder in Anatomieatlanten. Der Therapeut schlégt
beispielsweise ein medizinisches Fachbuch auf, lokalisiert dort die Herzklappe und fuhrt die
virtuellen Schnitte mit dem Skalpell direkt auf dem bedruckten Papier aus.

Begleitet werden diese Handlungen sehr oft durch ausfihrliche Erklérungen des Behandlers, der
sich dabel nicht selten an Begrifflichkeiten aus der modernen Physik bedient. Es wird postuliert,
dass durch Mechanismen wie die ,, Quantenverschrankung“, durch , Skalarwellen® oder durch
.morphogenetische Felder* (ein  Begriff, der auf Rupert Sheldrake zurlickgeht)
Heilinformationen in Echtzeit vom Papier direkt in die Zellen des Patienten tbertragen wirden.
Fur Laien klingen diese Erklarungen oft professionell und einleuchtend, da sie sich akademisch
anmutender V okabeln bedienen.

4. Wissenschaftliche und medizinische Einordnung



Betrachtet man die Aura-Chirurgie durch die strikte, objektive Linse der evidenzbasierten
Medizin (EbM) und der modernen Naturwissenschaften, ergibt sich ein abweichendes Bild. Aus
wissenschaftlicher Sicht lasst sich kein Nachweis flr die postulierten Wirkmechanismen oder
eine urséchliche Heilwirkung der Methode bei kdrperlichen Erkrankungen erbringen.

Erstens fehlt der Methode das physikalisch nachweisbare theoretische Fundament: Ein
.feinstoffliches Feld“ im Sinne einer Aura konnte bislang von der Physik nicht verifiziert
werden. Auch wenn der menschliche Korper durch neurologische und kardiologische Aktivitdten
unbestritten elektromagnetische Felder produziert (welche durch EKG und EEG routinemaldig
gemessen werden), so existieren keine Messinstrumente, die belegen konnten, dass in diesen
Feldern karmische Muster oder Blaupausen fir Gewebestrukturen gespeichert sind.

Zweitens ist die klinische Studienlage eindeutig. Um eine medizinische Intervention als objektiv
wirksam anzuerkennen, fordert die Wissenschaft verblindete, randomisierte, kontrollierte
Studien (RCTs). Fur die Aura-Chirurgie existieren in anerkannten medizinischen Datenbanken
(wie PubMed oder bei der Cochrane Collaboration) keine solchen Studien, die eine
therapeutische Wirksamkeit belegen wirden, die Uber den Placebo-Effekt hinausgeht. Die
Methode ist in der akademischen Medizin daher nicht anerkannt.

Drittens ist die Verwendung von Begriffen aus der Quantenphysik in diesem Kontext aus Sicht
von Physikern kritisch zu bewerten. Die Ubertragung von Phanomenen wie der
Quantenverschrankung (die in der Subatomarwelt unter isolierten Laborbedingungen auftritt) auf
makroskopische und hochkomplexe biologische Systeme wie den Menschen entbehrt einer
physikalischen Grundlage. Experten ordnen diese Praxis oft as den Versuch ein,
philosophischen Konzepten eine unzul &ssige naturwissenschaftliche Validitét zu verleihen.

5. Das Geheimnis der gefiihlten Besserung:
Psychologie und neurobiologische Effekte

Wenn die Methode wissenschaftlich betrachtet keinen spezifischen Heileffekt bei organischen
Erkrankungen erbringen kann, stellt sich eine Uberaus berechtigte Frage: Warum berichten
dennoch viele Menschen authentisch von spiirbaren Besserungen oder Schmerzlinderungen? Die
Antwort demonstriert eindrucksvoll, wie méchtig und wirkungsvoll die menschliche Psyche und
unsere korperei genen neurobiol ogischen Regulationsmechanismen sind.



Die Macht der therapeutischen Allianz

Aura-Chirurgen bieten etwas sehr Kostbares an: Eine extrem starke "therapeutische Allianz".
Der Patient erlebt eine Situation, in der er mit seinen chronischen Sorgen und Angsten
vollstdndig gesehen und validiert wird. Allein dieses tiefe Gefuhl von Geborgenheit reduziert
den psychischen Stresspegel enorm und fihrt zu einer echten Verringerung des subjektiven
L eidensdrucks (I1Iness).

Die Metapher des Resonanzraums und der kdrpereigenen
Apotheke

Man kann das Setting der Aura-Chirurgie als einen psychologischen ,, Resonanzraum® begreifen,
der als AudlOser fur die hochpotente, kdrpereigene ,, Apotheke" fungiert.
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[ Resultat: Subjektive und oft deutlich nessbare Schnerzlinderung |

Dieses Diagramm verdeutlicht anschaulich, dass der Placebo-Effekt keineswegs nur ,blof3e
Einbildung” ist. Es handelt sich um eine messbare neurobiol ogische Antwort des Korpers auf ein
intensives Ritual der Fursorge.

Zusétzlich spielen Phénomene wie die Regression zur Mitte eine grof3e Rolle: Chronische
Krankheiten (wie rheumatische Beschwerden) verlaufen natirlicherweise in Schiben. Oft
suchen Patienten am Hohepunkt ihres Leidens einen Behandler auf. Statistisch gesehen folgt auf
jeden Hohepunkt einer Krankheit natlrlicherweise wieder eine Phase der Linderung, die dann
falschlicherweise der Behandlung zugeschrieben wird. Auch der Barnum-Effekt tragt zur
Uberzeugungskraft bei: Der Heiler trifft Aussagen uiber angebliche Blockaden, die so allgemein
formuliert sind, dass sie auf das psychologische Profil fast jedes Menschen zutreffen, vom
Patienten aber als hochspezifisch empfunden werden.

6. Risiken, indirekte Nebenwirkungen und
gesundheitliche Aspekte

Auch wenn bel der Aura-Chirurgie nicht in den Koérper geschnitten wird und somit keine
direkten physiologischen Schaden (wie Infektionen oder Blutungen) durch den Eingriff
entstehen, ist die Methode nicht frei von potenziellen Risiken. Diese Gefahren sind indirekter
Natur, kdnnen fur Betroffene jedoch ernsthafte Konsequenzen haben.

Die Gefahr der Therapieverzogerung

Das aus medizinischer Sicht gravierendste Risko besteht in der Gefahr der
Behandlungsverzogerung. Wenn Patienten mit ernsthaften Erkrankungen (wie Karzinomen oder
kardiovaskuldren Problemen) in dem Glauben gelassen werden, ihre Krankheit sei auf
energetischer Ebene "herausoperiert” worden, lehnen sie mitunter notwendige, evidenzbasierte
Interventionen wie Operationen oder Chemotherapien ab. Durch dieses Warten kann
lebensrettende Zeit verloren gehen. Beratungsstellen weisen immer wieder darauf hin, dass
Heilsversprechen, die einen Verzicht auf die Schulmedizin suggerieren, ein enormes Risiko
darstellen.



Psychologische Belastungen und das Problem der
Schuldzuweisung

Ein weiteres wesentliches Risiko liegt im psychologischen Umgang mit dem Ausbleiben der
erhofften Hellung bei organischen Krankheiten. In vielen alternativmedizinischen Lehren wird in
einem solchen Fal die Verantwortung fir den ausbleibenden Erfolg an den Patienten
zurlickverwiesen. Sétze wie , Ihre Seele ist noch nicht bereit” oder ., Ihr Karmalésst eine Heilung
noch nicht zu* kénnen bel ohnehin schwer kranken Menschen unbegriindete Schuldgefiihle und
manifeste Depressionen ausl Gsen.

Der finanzielle Aspekt

Sitzungen in der Aura-Chirurgie sind auf dem freien Gesundheitsmarkt oft kostenintensiv. Das
Angebot richtet sich naturgemal? haufig an Menschen in hochvulnerablen L ebenssituationen, die
bereit sind, fur die Hoffnung auf Schmerzfreiheit hohe finanzielle Opfer zu bringen.

7. Zusammenfassendes Fazit und Orientierungshilfe
fur Patienten

Das Bedurfnis nach einer sanften, zugewandten und schmerzfreien Medizin, die den ganzen
Menschen mit seinen Angsten in den Mittelpunkt stellt, ist absolut berechtigt. Die Aura-
Chirurgie ist aufgrund ihrer rituellen Inszenierung durchaus in der Lage, subjektives
Wohlbefinden auszulésen und Uber machtvolle psychologische Effekte eine temporare
Schmerzlinderung zu bewirken. Jedoch ist die Methode ungeeignet, physische Krankheiten im
medizinisch-biologischen Sinne ursdchlich zu heilen, da sie ener Uberprifbaren
naturwissenschaftlichen Grundlage entbehrt.

Fur Patienten und Angehdrige ergeben sich daraus folgende Orientierungspunkte, um die eigene
Gesundheit zu wahren:

e Evidenzbasierte Medizin bleibt das Fundament: Ersetzen Sie arztlich angeratene
Diagnoseverfahren und lebenswichtige Therapien niemals durch energetische
Behandlungsformen. Bel schwerwiegenden Diagnosen muss die evidenzbasierte
Medizin absolute Prioritét haben.



e DasBedirfnis nach Zuwendung erkennen: Wenn Sie splren, dass Sie
psychologische Entlastung, verstandnisvolle Gesprache und Unterstiitzung in der
Krankheitsbewdltigung bendtigen, ist dies ein sehr wichtiges Anliegen. Anerkannte
Psychoonkologen oder professionelle Beratungsstellen bieten hier empathische und
evidenzbasierte Hilfe an — ohne karmische Schuldzuwei sungen.

e Kritische Distanz bewahren: Bleiben Sie wachsam gegenuiber Heilungsangeboten,
die versuchen, physikalische Fachbegriffe zu verwenden, um Phanomene plausibel
erscheinen zu lassen. Im Zweifel ist esimmer ratsam, eine Zweitmeinung bel
unabhéngigen Patientenberatungsstellen einzuholen.

Echte gesundheitliche Aufklérung hat nicht zum Ziel, kranken Menschen die Hoffnung zu
nehmen. Ihr oberstes Ziel ist es vielmehr, Patienten wertfrei und objektiv zu informieren, damit
sie in die Lage versetzt werden, selbstbestimmte und sichere Entscheidungen fir ihre eigene

Gesundheit zu treffen.
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