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01 Die Empathie des 
Partners kann das 
eigene Schmerz-
emp5nden messbar 
mindern.

Geteiltes Leid  

ist halbes Leid 
Menschen emp)nden weniger Schmerz, wenn eine  

geliebte Person im Raum ist. Diese Erkenntnis konnte eine 
Studie der Universität UMIT wissenschaClich belegen. 

Von Katharina Wildauer 
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Stefan Duschek 

„Die Anwesen-
heit des Partners 

oder der Part-
nerin war vor 

allem dann mit 
Schmerzlinde-

rung verbunden, 
wenn es sich  

dabei um eine 
empathische  

Person handelte.“
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chmerz ist ein subjektives Erlebnis: 
was als schmerzhaft empfunden 
wird, ist von Mensch zu Mensch 
unterschiedlich. Die Redewendung 

„geteiltes Leid ist halbes Leid“ kommt da-
bei nicht von ungefähr, wie man am Insti-
tut für Psychologie an der Privatuniversi-
tät UMIT in Hall in Tirol in einer Studie 
nachweisen konnte. „Die rein physische 
Anwesenheit einer vertrauten Person 
führt zu geringem Schmerzempfi nden“, 
erklärt der stellvertretende Institutsleiter 
und Studienautor Stefan Duschek. 

(Schmerz-)Grenzen setzen 
Dass Schmerz subjektiv wahrgenommen 
wird, macht die Schmerzmessung zu ei-
ner Herausforderung für die Forschung. 
„In der Studie haben wir die Schmerz-
schwelle und Schmerztoleranz durch 
mechanischen Druck auf einen Finger-
nagel gemessen“, erzählt Duschek. Die 
Schmerzschwelle war dann erreicht, 
wenn der Druck gerade so stark war, dass 
er als schmerzhaft empfunden wurde. 
Die Schmerztoleranz war als der maxi-
male Druck defi niert, den eine Versuchs-
person bereit war zu ertragen. 

Stille Teilnahme 
Bisherige Studien zeigten, dass Schmerz 
besser ertragen wird, wenn eine geliebte 
Person gut zuredet oder die Hand hält. An 
der Tiroler Privatuniversität wollte man 
prüfen, ob dieser E. ekt auch durch die 
reine Anwesenheit eintritt. „Der anwe-
sende Partner hat nicht mit der Versuchs-
person kommuniziert oder interagiert“, 
erläutert der Gesundheitspsychologe. 
 Insgesamt nahmen 48 heterosexuelle 
Paare an der Studie teil. Bei jeder Ver-
suchsperson wurde die Schmerzemp-
fi ndlichkeit zunächst alleine, dann im 
Beisein des Partners oder der Partnerin 
gemessen. Der anwesende Partner durfte 
dabei nicht mit der Versuchsperson spre-
chen oder sie berühren. Zudem schätzte 
jeder Teilnehmer in einem Fragebogen 
die eigene Empathie ein. 

Empathieträger  
„Die untersuchten Männer und Frauen 
zeigten bei der Anwesenheit ihres Part-
ners eine niedrigere Schmerzempfi nd-
lichkeit, als wenn sie alleine untersucht 
wurden“, fasst Stefan Duschek das Er-
gebnis der Studie zusammen. Besonders 
au. ällig: Die Empathie des anwesenden 
Partners beeinfl usste die Größe des Un-
terschieds zwischen beiden Bedingun-
gen. Das bedeutet: „Die Anwesenheit 
des Partners oder der Partnerin war 
vor allem dann mit Schmerzlinderung 
verbunden, wenn es sich dabei um eine 
empathische Person handelte“, sagt der 
Studienleiter. Das sei insofern interes-
sant, als die Partner während der Unter-
suchung ihre Empathie nicht o. en aus-
drücken durften. 

Stefan Duschek interpretiert dieses Er-
gebnis so: „Meine Schmerzen werden 
durch die physische Anwesenheit mei-
nes Partners gelindert, wenn ich mir si-
cher sein kann, dass er oder sie mich und 
meine Gefühle versteht.“ Dieser E. ekt 
könne vor allem dann eintreten, wenn 
man den Partner im Alltag als verständ-
nisvoll und einfühlsam erlebt. Die Aus-
wirkungen der Partnerempathie traten 
in der Studie bei Frauen und Männer 
gleichermaßen stark auf. 

Kopfarbeit 
Dass Schmerzen situationsbedingt an-
ders erlebt werden, geht auf eine Reihe 
von miteinander verbundenen Aktivi-
täten im Gehirn zurück – der sogenann-

ten Schmerzmatrix. Die Aktivität dieser 
Schmerzmatrix hängt aber nicht nur von 
der Intensität eines schmerzhaften Rei-
zes, wie dem Druck auf den Fingernagel, 
ab. Ausschlaggebend seien auch eine 
Reihe psychischer Faktoren, wie Stefan 
Duschek erklärt: „Die Schmerzmatrix 
reagiert stärker, wenn wir traurig oder 
einsam sind, uns bedroht oder ausgelie-
fert fühlen.“ Fühlt man sich sicher, un-
terstützt und geborgen, sind schmerz-
verarbeitende Aktivtäten im Gehirn 
weniger ausgeprägt – man empfi ndet 
weniger Schmerz. 

Schmerzfaktoren 
Künftige Untersuchungen könnten die 
Auswirkungen anderer Charakteristika 
von Paarbeziehungen auf das Schmerz-
empfi nden miteinbeziehen – beispiels-
weise die Zufriedenheit mit der Partner-
schaft oder das Verhalten miteinander. 
„Es könnte unter Umständen bedeutsam 
für die Schmerzwahrnehmung sein, ob 
eine Person Bindungsängste hat oder in 
einer Partnerschaft schnell Vertrauen 
fasst“, so Duschek. 
 Da die Studie nur gesunde Versuchs-
personen untersucht hat, könne von den 
Ergebnissen noch nicht auf konkrete Im-
plikationen für das Gesundheitswesen 
geschlossen werden. „Für chronische 
Schmerzpatienten könnte die Empathie 
des Partners aber durchaus eine wichti-
ge Rolle spielen“, sagt der Studienleiter. 
Das müsse aber erst genauer untersucht 
werden.  

Stefan Duschek ist Professor für 
Gesundheitspsychologie an der 

Privatuniversität UMIT in Hall in Tirol. 
In seiner Forschung beschäftigt sich der 

studierte Psychologe und zertifi zierte 
Psychotherapeut vor allem mit der 

Psychophysiologie von Herz-Kreislauf-
Erkrankungen und chronischen Schmerzen. 

Stefan Duschek 

„ Die Schmerzmatrix 
reagiert stärker, wenn 
wir traurig oder einsam 
sind, uns bedroht oder 
ausgeliefert fühlen.“


