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So mancher Zahnarzt könnte ein 
Lied über die Ängste seiner Patienten 
singen: Angst vor dem Bohren, Angst 
vor Schmerzen, Angst vor der Spritze, 
bis hin zu Angst vor Kontrollver-
lust und Angst, der Situation aus-
geliefert zu sein. Doch auch andere 
Emotionen können während eines 
Zahnarztbesuches wach werden. Im 
wahrsten Sinne des Wortes die Zähne 
zeigen zu müssen kann ein Schamge-
fühl auslösen, wenn dieser Intimbe-
reich präsentiert werden soll. Auch 
Schuldgefühle darüber, dass man die 
Zahnpflege nicht so wie empfohlen 
durchgeführt hat, können im Erle-
ben des Patienten zu einer unange-
nehmen Situation werden.

Symptome wie erhöhter Speichel-
fluss, starkes Schwitzen führen nicht 
nur zu einem körperlichen Unwohl-
sein auf Seiten des Patienten, son-
dern erschweren auch dem Zahnarzt 

die Durchführung der therapeu-
tischen Maßnahmen.

Während der erwachsene Patient 
auf dem Zahnarztstuhl beispielsweise 
durch vernunftvolle Gedanken („es 
wird schon nicht so schlimm wer-
den“) sich zu beruhigen versucht, 
agiert das Kind oft seine emotionale 
Befindlichkeit aus. Schreien, treten 
oder sich weigern, den Mund aufzu-
machen können das Elternteil und 
den Zahnarzt gleichermaßen zur 
„Verzweiflung“ bringen. 

EFT – die Klopfakupunktur 
zur Auflösung belastender 
Emotionen

EFT ist eine gute Möglichkeit mit 
den oben beschriebenen Situationen 
lösungsorientiert um zu gehen. Da-
bei bietet sie den Vorteil, dass sie so-
wohl vom Zahnarzt oder der Sprech-
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stundenhilfe als auch (nach Anlei-
tung) vom Patienten selbst durchge-
führt werden kann.

Die Behandlung beruht auf der 
Idee, dass einschränkende Glaubens-
sätze und unangenehme Erlebnisse 
eine Blockade im Energiesystem des 
Körpers bewirken. Dadurch entste-
hen belastende Emotionen, wie z.B. 
Ängste, Scham und Schuldgefühle.

Durch Konzentration auf das Pro-
blem und gleichzeitige Stimulation 
bestimmter Akupunkturpunkte mit-
tels Klopfen (Abb. 1) können diese 
energetischen Blockierungen aufge-
löst werden. In der Folge wird das En-
ergiefeld des Körpers wieder durch-
lässiger, belastende Gedanken und 
Gefühle werden neutralisiert und der 
damit verbundene Stress reduziert 
oder er verschwindet sogar ganz. Der 
Erfolg durch EFT ist geblieben.

Historische Hinter-
gründe

Die Wurzeln der Energie-
feldtechnik, im psycho-
therapeutischen Rahmen 
auch „Energiefeldthera-
pie“ genannt, liegen in 
der Akupunkturlehre. Im 
Gegensatz zur klassi schen 
Akupunktur wird hier eine 
„Klopf akupunktur“ durch-
geführt.

Dr. Roger Callahan (3) 
war der erste Psychologe, 
der die Klopfakupunktur 
in die klassische Psycho-
therapie integrierte und 
daraus 1980 seine Gedan-
kenfeldtherapie (Thought 
Field Therapy) entwickelte. 
Er ließ den Patienten an 
sein Problem denken und 
testete mit dem kinesio-
logischen Muskeltest aus, 
welche Meridiane im Ener-
giefeld gestört sind, die er 
dann mit Klopfakupunk-
tur behandelte.

Gary Craig, der Begrün-
der der EFT, hat als Schüler 
von Callahan die Gedan-
kenfeldtherapie dahin-
gehend modifiziert, dass 
er auf eine spezielle Aus-
testung der Akupunktur-

punkte verzichtet, sondern stattdes-
sen gleich eine standardisierte Klopf-
sequenz durchführt. Craig nannte 
sein Verfahren „Emotional Free-
dom Techniques (EFT)“. Dr. Rudolf 
Kaufmann (4), der die Technik von 
Amerika in den deutschsprachigen 
Raum brachte, übersetzte Craigs Me-
thode frei mit den Begriffen „Ener-
giefeldtechnik“ bzw. „Energiefeld-
therapie“.

Der Behandlungsablauf für 
Erwachsene

Die Behandlung selbst läuft nach 
einem bestimmten Schema ab. Es 
sind:

1. Die Problemdefinition

2. Das Bestimmen einer subjektiven 
Stressskala 

3. Der Einstimmungssatz

4. Die standardisierte Klopfsequenz 
mit gleichzeitiger Fokussierung 
auf das Problem

5. Das erneute Bestimmen der sub-
jektiven Stressskala 

6. Die Wiederholung der Klopfse-
quenz (siehe Punkt 4)

zu 1. Die Problemdefinition

Ein wichtiger Teil der Behandlung 
ist die genaue Problemdefinition. 
Wenn die Angst nicht präzise genug 
definiert ist, kann es sein, dass die 
anschließende Behandlung nicht 
greift. Es genügt also nicht, „meine 
Angst vor der Zahnbehandlung“ zu 
formulieren, da unklar ist, auf was 
sich die Angst konkret bezieht. Ist 
es die Angst vor dem Bohrer, weil 

dieser Schmerzen erzeu-
gen könnte oder ist es 
die Angst vor dem Boh-
rer, weil dieser das Gefühl 
„der Situation ausgeliefert 
zu sein“ auslöst. Genaues 
Nachfragen und Hinhören 
von Seiten des Behandlers 
ist hier von großer Bedeu-
tung. 

zu 2. 
Das Bestimmen einer 
subjektiven Stressskala 

In der EFT wird nicht das 
Gefühl direkt behandelt, 
sondern in erster Linie der 
damit verbundene Stress. 
Lässt der Stress nach, kann 
sich das Gefühl beruhi-
gen.

Deshalb ist das Bestim-
men des Stressempfindens 
auf einer Skala ein Grad-
messer für den momen-
tanen Zustand. Dabei kon-
zentriert sich der Patient 
auf sein Gefühl, während 
er sich gleichzeitig auf ei-
ner Skala einordnet und 
das Ergebnis mitteilt.

Dr. Rudolf Kaufmann 
(4) hat in seinem Buch 
eine solche Skala nach Dr. 
J. Wolpe veröffentlicht. Für 
die praktische Arbeit reicht 

Abb. 1: Die Akupunkturpunkte für die standardisierte 
Klopfsequenz nach Gary Craig. Diese Klopfpunkte sind 
jeweils einem der Meridiane zugeordnet.
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es jedoch aus, dem Patienten zu sa-
gen, dass er sich eine Skala von 0 bis 
10 vorstellen soll. 0 bedeutet „ich 
fühle mich total entspannt, wenn ich 
daran denke“ (also an mein Problem), 
10 bedeutet „der Stress ist eigentlich 
nicht auszuhalten“ und 5 bedeutet 
„der Stress ist sehr unangenehm, aber 
ich kann es aushalten“ (4). 

zu 3. Der Einstimmungssatz

Der Einstimmungssatz als hypno-
therapeutisches Element und entlas-
tende Botschaft ans Unterbewusst-
sein enthält zwei Teile: Der erste 
benennt das spezifische Problem 
und der zweite betont die Akzeptanz 
der eigenen Person. Bezogen auf die 
obengenannte Situation könnte er 
wie folgt lauten: „Auch wenn ich 
Angst davor habe, beim Bohren der 
Situation ausgeliefert zu sein, akzep-
tiere ich mich voll und ganz.“ „Die-
ser Ausspruch der Selbstanerken-
nung bereitet den Energiefluss für 
den Heilungsprozess vor.“ (5)

Während der Patient diesen Satz 
dreimal laut ausspricht, klopft er bei 
sich selbst oder auch der Zahnarzt bei 
ihm den Handkantenpunkt (Abb.  2) 
mit den Fingerkuppen der anderen 
Hand (außer dem Daumen).

zu 4. Die standardisierte Klopf-
sequenz mit gleichzeitiger Fokus-
sierung auf das Problem

Nun führt der Behandler beim Pa-
tienten oder der Patient bei sich 
die standardisierte Klopfakupunk-
tur durch. Bei dem zuletzt genann-

ten Vorgehen ist es ratsam, wenn 
der Zahnarzt quasi als Modell den 
Prozess begleitet, indem er die 
Klopfsequenz auch bei sich selbst 
durchführt (Abb. 3). Dabei wird je-
der Punkt ca. 5 bis 8-mal zügig ge-
klopft. 

Währenddessen konzentriert 
sich der Patient auf sein Gefühl 
und spricht gleichzeitig seinen zu-
vor gewählten Behandlungssatz in 
Kurzform aus. Er wiederholt diesen 
so lange, bis alle Akupunkturpunkte 
behandelt sind. Der Satz könnte 
analog zum obengenannten Beispiel 
heißen: „Meine Angst, beim Bohren 
der Situation ausgeliefert zu sein.“ 

zu 5. und 6. Das erneute 
Bestimmen der Stressskala und die 
Wiederholung der Klopfsequenz

Nachdem die erste „Klopfrunde“ 
beendet ist, soll sich der Patient er-
neut auf der Stressskala einordnen. 
Ist die innere Stressempfindung des 
Patienten für ihn noch nicht zufrie-
denstellend, wird nochmals eine 
Klopfsequenz mit dem selben Satz 
(siehe unter Punkt 4) durchgeführt, 
nur mit dem Unterschied, dass 
sprachlich gesehen aus der „Angst“ 
eine „Restangst“ wird. (Beispielsatz: 
„Meine Restangst, beim Bohren der 
Situation ausgeliefert zu sein.“) Die 
Klopfsequenz (Abb. 1) mit dem an-
schließend erneuten Bestimmen der 
Stressskala wird so lange fortgesetzt, 
bis der Stress auf der Skala entweder 
idealerweise auf 0 oder auf ein für 

den Patienten akzeptables Maß (z.  B. 
2-3) gesunken ist. 

Sollte es sich im Behandlungsver-
lauf zeigen, dass ein anderer Aspekt 
im Rahmen des Gesamtproblems für 
den Patienten im Vordergrund steht, 
was durchaus normal sein kann, so 
ist dieser aufzugreifen und mit dem 
gleichen Procedere wie der erste zu 
„therapieren“ (siehe ab Punkt 2). 

Erfahrungsbericht aus der 
zahnärztlichen Praxis 
(von Dr. med. dent. 
Beate Schauer)

Die Anwendung von EFT in der 
Zahnarztpraxis nimmt ein wenig 
Zeit in Anspruch, doch das Ergebnis 
ist bemerkenswert. 

Eine Schmerzpatientin (Anfang 
Vierzig) kam zum ersten Behandlungs-
termin in Begleitung ihres Mannes in 
unsere Praxis. Sie zeigte die üblichen 
Stressfaktoren, wie verkrampftes Sit-
zen auf dem Behandlungsstuhl, jede 
Schweißdrüse arbeitete auf Hochtou-
ren und die Patientin rutschte immer 
tiefer nach unten. 

Beim zweiten Termin kam sie 
alleine, mit verkrampftem Lächeln 
und Schweißperlen auf der Stirn. 
Ihre Angst während der Behandlung 
war so groß, dass sie unseren Stoff-
Igel mit ihren Händen fast erdrückte. 
Am Anfang des nächsten Termins 
informierte ich sie über EFT und 
behandelte sie entsprechend. Laut 
Patientin war ihre subjektive Stress-

Abb. 2: Ein Patient klopft den Karate- bzw. Hand kantenpunkt 
während er den Einstimmungs satz spricht. 

Abb. 3: Hier beklopfen die Patientin und die Zahnärztin paral-
lel den Punkt 5 „unterm Mund“ (siehe auch Abb. 1)
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Skala 10 und sogar höher. Beklopft 
wurde „meine Angst vor unerträg-
lichen Schmerzen beim Bohren“. 
Die Klopfsequenz wurde insgesamt 
4 x durchgeführt (Restangst), ihre 
Stress-Skala senkte sich auf 3, ein Er-
gebnis, das für sie o.k. war. Die 
Patientin saß danach viel ent-
spannter auf dem Behandlungs-
stuhl. In den Folgeterminen be-
trat sie erstaunlicherweise den 
Behandlungsraum mit einem 
Lächeln und war während der 
Behandlungen entspannter und 
ohne Stresssymptome. 

EFT bei Kindern 

„EFT ist genauso effektiv bei Kin-
dern wie bei Erwachsenen“, wie 
Gary Craig (2) schreibt. „Die Her-
ausforderung besteht jedoch darin, 
angemessenen Kontakt zu ihnen zu 
bekommen und ihre Aufmerksam-
keit zu binden. Zudem sind Kinder 
nicht immer in der Lage, ihre emo-
tionalen Themen zu artikulieren, so-
dass besondere Kreativität notwen-
dig ist.“ (2)

Der EFT-Behandlungsablauf für 
Erwachsene, kann in der Arbeit mit 
dem kleinen Patienten nur bedingt 
übernommen werden. Zum einen 
gehört eine andere Art von Einfüh-
lungsvermögen dazu, um die kind-
liche Psyche, bezogen auf das Pro-
blem, zu verstehen. Zum anderen 
sind kindgemäßere Rituale für den 
Ablauf erforderlich.

Zur Bestimmung der Stressskala 
eignen sich die bekannten „Smi-
lies“ (Abb.  4). Der Behandlungssatz 
wird kindlicher formuliert (z.   B.  
„Auch wenn ich diese blöde Angst 

vor dem Bohren habe, bin ich ein 
tolles Kind“). Der Klopfvorgang bei 
Kindern wird in der Regel auf beiden 
Seiten gleichzeitig und nur 
bis „unter dem 

Arm“ durch-
geführt (Abb.  1, Punkt 7).

Ob der Zahnarzt, ein Elternteil stell-
vertretend für das Kind oder das 
Kind selbst klopft, hängt vom Alter 
und der Bereitschaft des Kindes ab 
(Abb. 5 und 6).

Benesch (2) schlägt bei kleineren 
Kindern das Aufsagen von Klopf-
reimen während des Klopfvorgangs 
vor, wie z.  B.:

„Klopf, klopf, klopf, 
ich pack die Angst beim Schopf
und schüttle sie ganz weit hinaus.“

Wirkweisen von EFT

EFT gehört zu den energetischen Psy-
chotherapieverfahren. Sie alle beru-
fen sich auf Albert Einstein, der mit 
seiner Formel E=mc2 postuliert, „dass 
Materie und Energie austauschbare 
Aspekte derselben Realität sind“ (3). 
„Wenn alles grundsätzlich Energie 
ist, folgt daraus, dass das auch für die 
,Hardware‘ unseres Nervensystems, 
für die Neurochemie und selbst für 
Denken und Kognition gilt“ (3). So-
mit ist auch Therapie auf der ener-
getischen Ebene möglich.

Dr. Joaquim Andrade (1) lie-
fert eine wissenschaftliche Erklä-
rung aus neurobiologisch bio-
chemischer Sicht. Er führt aus, 
„dass bei traumatischen Erinne-
rungen, Angst, Schmerz, eine 
Übererregung im limbischen 
System und eine Hemmung 

im Bereich des präfrontalen Cor-
tex stattfindet“ (1). „Durch senso-
rische Stimulierung verschiedener 
Art (klopfen, verbale Äußerungen)“ 
wird „eine Reduzierung der Über-
aktivität im limbischen System und 
eine Zunahme der Aktivität in den 
orbitofrontalen Bereichen des Ge-
hirns ausgelöst“ (1). „Das Erinne-
rungsbild bleibt gespeichert, ver-
liert aber seine symptomerzeugende 
Kraft.“ (1)

4 x durchgeführt (Restangst), ihre 
Stress-Skala senkte sich auf 3, ein Er-

bis „unter dem 

Arm“ durch-
geführt (Abb.  1, Punkt 7).

getischen Ebene möglich.

fert eine wissenschaftliche Erklä-
rung aus neurobiologisch bio-
chemischer Sicht. Er führt aus, 
„dass bei traumatischen Erinne-

im Bereich des präfrontalen Cor-
tex stattfindet“ (1). „Durch senso-
rische Stimulierung verschiedener 

„Die Ursache aller negativen 

Em� ionen ist  eine Blockade im 

körpereigenen Energi
 ystem.“
Gary Craig

Abb. 4: Die abgebildeten „Smilies“ ermöglichen, dass die kleinen Patienten 
ihren aktuellen Stresspegel auf kindgerechte Weise zeigen können. 

Abb. 5: 

Hier beklopft 
die Zahn-

ärztin beim 
Kind beidseitig 
den Schlüssel-

beinpunkt 
(s. auch Abb. 1)
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Supervisorin (DGSv)

Klin. Transaktionsanalytikerin
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EmoTrance-Practitioner nach 
Dr. Silvia Hartmann
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beiterin einer Lebensberatungsstelle

seit 1991 in freier Praxis als Psychothera-
peutin und Supervisorin sowie Lehrtrainerin 
für EFT

Wichtiger Hinweis für den 
Zahnarzt

Dieses so einfach aussehende Ver-
fahren kann das „Tor zum Un-
bewussten“ öffnen. Das heißt, 
während der Behandlung können 
sich andere Themen in den Vor-
dergrund schieben, die in einem 
psychotherapeutischen Setting be-
arbeitet werden müssen. Dem Be-
treffenden sollte dann ein profes-
sioneller EFT-Anwender mit einer 
gleichzeitig fundierten psychothe-
rapeutischen Ausbildung empfoh-
len werden. Adressen sind unter 
www.eft-netzwerk.de abrufbar.

An dieser Stelle sei auch er-
wähnt, dass es für diese Methode 
Ausschlusskriterien gibt. Bei al-
len Personen, die keinen Zugang 
zum Unbewussten mehr haben, 
wie z.  B. Demente oder Personen, 
die unter Drogeneinfluss stehen, 
sowie bei allen psychotischen 
Zuständen ist die Anwendung kon-
traindiziert. 

Ausbildung 
zum EFT-Practitioner

Eine Ausbildung zum sogenannten 
EFT- Anwender mit Practitioner- Zer-
tifikat kann sowohl für den Zahnarzt 
als auch für die Sprechstundenhilfe 
von Interesse sein. Ausbildungs-
richtlinien und EFT-TrainerInnen 
sind unter www.eft-netzwerk.de 
abrufbar.

Literatur
1. Andrade J: „One more Metaphor: Neurohu-

moral Mechanism of Tapping“; Mailing-liste 
energym von F. Gallo, März 2004, Übersetzung 
und Zusammenfassung von S. Geßner-van 
Kersbergen

2. Benesch H: Gesunde Kinder mit EFT; Kösel 
Verlag, München 2006

3. Gallo F: Energetische Psychologie; VAK Verlags 
GmbH, Kirchzarten 2000

4. Kaufmann, R: Ängste, Phobien und andere 
unnötige Lasten; Asanger Verlag, Heidelberg 
2002

5. Moore-Hafter B: Entdecken Sie Ihre erstaunli-
chen Fähigkeiten mit EFT, 2005 EFT-Edition ❏

Abb. 6: 

Hier lernt eine 
kleine Patientin 

sich selbst zu 
beklopfen. 

Die Klopfpunkte 
können bei 

klei neren Kindern 
auch „Zauber-

punkte“ genannt 
werden. 

EFT-Seminare

EFT-Grundkurse (Level I): 

Samstag, 27., bis Sonntag, 28. Oktober 2007 oder

Samstag, 24., bis Sonntag, 25. November 2007 oder 

Samstag, 26., bis Sonntag, 27. Januar 2008 oder 

Samstag, 08., bis Sonntag, 09. März 2008

EFT-Aufbaukurs (Level 2):

Samstag, 16., bis Sonntag, 17. Februar 2008 oder 

Samstag, 31. Mai, bis Sonntag, 01. Juni 2008

EFT-Practitionerkurs (Level 3):

Samstag, 01., bis Sonntag, 02. März 2008

Leitung: Marion Klockner-Gallenstein

Ort des Seminars: 69502 Hemsbach a.d. Bergstraße

Seminarzeiten: Samstag von 9–18.30 Uhr und 
Sonntag von 9 –16.30 Uhr.

Die Seminare sind nach den Richtlinien des EFT Netz-
werks International (E.N.I.) anerkannt, falls die Ausbil-
dung zum EFT-Practitioner angestrebt wird.

Es ist möglich, für die Seminare bei der Landesärzte-
kammer Fortbildungspunkte zu beantragen.
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