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Die Nasolabialfalte – Spiegel der Herzgesundheit
Herz-Kreislauf-Erkrankungen antlitzdiagnostisch betrachtet 

Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems stehen auf der Liste unserer Zivilisations-
krankheiten auf den obersten Plätzen. Trotz zahlreicher medizinischer Möglichkei-
ten führen sie in vielen Fällen immer noch zum frühzeitigen Tod. Das Herz ist unser
Lebensmotor, ohne den wir nicht lebensfähig sind. Ein geübter Pathophysiognom er-
kennt erste Anzeichen von Herz-Kreislauf-Störungen im Gesicht, lange bevor sich kör-
perliche Symptome zeigen. Für den Betroffenen die große Chance, frühzeitig zu han-
deln und eine manifeste organische Erkrankung zu verhindern.

„Sento ergo sum“ – 
Ich fühle, also bin ich
… so ein zentraler Satz von Natale Ferrona-
to, dem Begründer der Pathophysiognomie.
Seiner Ansicht nach ist der Mensch in erster
Linie ein Fühlwesen, der Verstand regiert erst
an zweiter Stelle. Unabhängig vom Denken
reguliert der Körper all seine Funktionssyste-
me über das autonome Empfindungs- und Re-
aktionsprinzip. Der Verstand ist nicht primär
für die Steuerung des Lebens zuständig,
kann die natürlichen Steuerungsmechanis-
men jedoch stören oder sogar außer Kraft
setzen. Wir haben die Möglichkeit, uns in je-
der Sekunde für oder gegen das Leben zu
entscheiden. In der Therapie gilt es herauszu-
finden, wie der Körper sich selbst regulieren
würde, wenn das Denken ausgeschaltet wä-
re und der natürlichen Selbstheilung nicht ent-
gegenwirken könnte.

Krankheitszeichen 
im Gesicht erkennen 
Die Pathophysiognomie, auch Antlitz- oder
Gesichtshautdiagnose genannt, geht in ers-
ter Linie auf den Schweizer Naturarzt Natale
Ferronato zurück, der auf der Grundlage der
Psychophysiognomik Carl Huters (1861-
1912) die Pathophysiognomik entwickelte.
Der aus Heinde bei Hildesheim stammende
Carl Huter legte den Grundstein für die Physi-
ognomie, wie sie heute vorwiegend gelehrt
und angewendet wird. Die entscheidende Ba-
sis der Pathophysiognomik ist die Tatsache,
dass sich Schwächen und Krankheiten be-
reits viele Jahre bevor körperliche Symptome
auftreten im Gesicht zeigen. Damit gibt sie
Betroffenen die Chance, rechtzeitig zu han-
deln, bevor es zu schulmedizinisch diagnos-
tizierbaren Erkrankungen kommt. Oftmals rei-
chen schon kleine Veränderungen in der Le-
bensführung, manchmal braucht es eine sanf-
te therapeutische Unterstützung – fast immer
reichen jedoch natürliche Methoden wie die
Homöopathie oder Phytotherapie, den Kör-
per ohne zusätzlich belastende Nebenwirkun-
gen wieder auszugleichen.

Die Gesichtshaut 
als Spiegel der Gesundheit
Im Idealzustand ist die Haut eines gesunden
Menschen so ebenmäßig wie die Haut eines
Babypos. Sie hat eine gleichmäßige Färbung,
einen angemessenen Gewebsturgor (Säfte-
druck), eine flexible Gewebespannung, eine
feine Oberflächenbeschaffenheit ohne Poren
und Falten und ist gut durchblutet. Alle Area-
le sind klar abgegrenzt. Die Lippen sind
gleichmäßig gefärbt und gefüllt, natürlich ge-
spannt und haben eine glatte Begrenzung.
Kommt es in den Organen zu Störungen, zei-
gen sich diese durch strukturelle oder farbli-
che Veränderungen des Hautzustandes in
den Gesichtspartien, die mit dem jeweiligen
Organ in Verbindung stehen. So spiegelt bei-
spielsweise die Mundpartie das Verdauungs-
system, der Augenbereich das Urogenitalsys-
tem oder die Nasolabialfalte das Herz.

Die Sprache des Körpers

So zeigen sich erste Störungen in den Orga-
nen im Gesicht:

FFaalltteennbbiilldduunngg

Falten weisen auf akute oder chronische Ver-
änderungen der Organfunktionen hin, spie-
geln nachlassende Vitalität, Elastizität und
Spannung. Der Mensch verbraucht mehr
Energie als ihm zur Verfügung steht. Ge-
schieht dies auf Dauer, bleiben die Falten.
Senkrechte Falten sind Zeichen einer länge-
ren Überlastung, Längs- und Querfalten auf
der Stirn weisen auf dauerhaftes, intensives
Denken hin. Keine pathophysiognomische Be-
deutung haben hingegen normale Altersfalten
oder Furchen, die durch klimatische Einflüsse
entstanden sind.

IInnvvoolluuttiioonn

Bei der Involution handelt es sich um Gewebs-
einziehungen auf Grund von Zellzerfall, Ener-

gie- und Spannungsverlust in den entspre-
chenden inneren Bereichen, zurückgehender
Funktionsfähigkeit der Organe und Elastizi-
tätsverlust des Bindegewebes. Je stärker der
Einfall zu sehen ist, desto weiter ist der Zer-
fall fortgeschritten.

SScchhwweelllluunnggeenn

Stauungen in Organen führen zu Schwellun-
gen in den entsprechenden Gesichtspartien:
Rötliche Verfärbungen weisen auf eine ent-
zündliche Stauung hin, helle Schwellungen
auf eine Unterfunktion oder eine kalte Stau-
ung ohne Entzündung.

FFaarrbblliicchhee  AAbbwweeiicchhuunnggeenn

Viele Störungen zeigen sich durch farbliche
Veränderungen der entsprechenden Hautpar-
tien:

• Weiß / Blässe: Insuffizienz (verminderte
Funktionsfähigkeit), Anämie, Schwäche

• Gelb: Leberstörung, bakterielle Infektion

• Orange: Leber- oder Bauchspeicheldrüsen-
störung, virale Infektion

• Rot: Entzündung

• Rot-violett am Kinn: Toxikosen (Erkrankun-
gen durch Vergiftung)

• Hellbraun: Degeneration (strukturelle oder
funktionelle Schädigung) 1. Grades

• Braun: Degeneration 2. Grades

• Grau: Degeneration 3. Grades

• Bräunlich: Schlackenablagerungen, die die
Organfunktion stören

• Blau: Vegetative Dystonie (Reizleitungsstö-
rung im Nervensystem)

• Bläulich: Insuffizienz des vegetativen Ner-
vensystems, venöse Durchblutungsstö-
rung

• Grün: Vergiftung (z. B. durch Chemikalien
oder Chemotherapie)

• Mischfarben: Chronische und schwere
Krankheiten
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ÜÜbbeerrggrreeiiffeenn

Reichen Hautzonen in umliegende Bereiche
hinein, ist die Erkrankung bereits fortgeschrit-
ten und zieht auch andere Organe und Funk-
tionen in Mitleidenschaft.

SScchhiicchhtteenn

Manche Störungen zeigen sich nicht durch
klar abgegrenzte Areale, sondern sind auf ein
und demselben Gebiet übereinander ge-
schichtet. So liegen beispielsweise die Blutge-
fäße, das vegetative Nervensystem, das Uro-
genital- und das Lymphsystem in einzelnen, je-
weils durchschimmernden Schichten überei-
nander.

ÄÄddeerrcchheenn

Kleine Äderchen sind meist Zeichen entzünd-
licher oder chronischer Störungen in den Ge-
fäßen oder Hinweise auf lymphatische Stauun-
gen, jedoch ohne örtliche Aussagekraft. Aus-
nahme: Bronchialzonen und Bereich über der
Herzzone.

Die Herz- oder Nasolabialfalte

Die Nasolabialfalte ist eine große, durchge-
hende und deutliche Falte, die seitlich der Na-
senflügel beginnt und bis kurz vor die Mund-
winkel reicht. Menschen mit einem gesunden
Herzen haben eine klare Falte, das umliegen-
de Gewebe ist vital, eben und ohne Verfärbun-
gen. Lebt der Mensch mit seinem Herzen im
Einklang, ist seine Nasolabialfalte deutlich
durchgezogen und hat im Querschnitt die
Form eines leicht geschwungenen, weiten „V“.
Verlangt der Mensch seinem Herzmuskel
mehr ab, als dieser fähig ist zu geben – zum
Beispiel bei übermäßigen Belastungen durch
psychischen, mentalen oder körperlichen
Stress – verändert sich diese Normalform.

Der Münchener Heilpraktiker Mi-
chael Münch berichtet, dass bei-
spielsweise oft Extremsportler
gefährdet sind, die „ohne Herz“
über ihre Leistungsgrenzen ge-
hen. Nur Menschen mit einer ge-
sunden „Normfalte“ sind für den
Hochleistungssport geeignet
und bleiben lange gesund dabei.

Die Nasolabialfalte ist schon von Geburt an an-
gelegt. Säuglinge haben in der Regel flache
Herzfalten, da das Gewebe noch sehr stark
gefüllt ist. Doch können sich bereits in diesem
Alter Veränderungen zeigen. Angeborene
Herzfehler beispielsweise sind pathophysiog-
nomisch schon gut erkennbar. Kinder und Ju-
gendliche weisen meist sehr schwach ausge-
prägte Nasolabialfalten auf, während Men-
schen nach dem Herzinfarktalter (über 70 Jah-
re) ausgeprägt tiefe, spitze Furchen zeigen. 

Herzbeschwerden 
im Gesicht erkennen
Generell gilt: 

Je gespannter das Gewebe im 
Bereich der – dann eher flach 
ausgebildeten – Herzfalte ist, 

desto angespannter ist der Zu-
stand des Herzmuskels

Dasselbe gilt für die psychische Situation des
Menschen. Je ausgeprägter die Zeichen sind,
desto stärker ist meist auch die Störung. Die
Tiefe der Nasolabialfalte hat jedoch keinen
Einfluss auf die Lebenserwartung. Entschei-
dend ist, dass der Mensch seinen Anlagen ge-
mäß lebt.

Weitere Hinweise:

• Unterbrechungen oder Knötchen: Hinweis
auf Problemzonen

• Ungleiche Nasolabialfalten: unterschiedli-
che Leistungskapazitäten der beiden Herz-
kammern

• Untere Nasolabialfalte: zeigt die herzver-
sorgenden und -entlastenden Gefäße (Arte-
rien und Venen)

• Störungen: Vorwölbungen, Schwellungen,
Gewebeverluste (Narben)

• Flache Nasolabialfalte: Stress, Anspan-
nung, Herzschwäche, mangelnde Durchblu-
tung

• Querschnitt: Er sollte durchgehend gleich-
mäßig sein, das umliegende Gewebe eine
vitale Spannung haben; bei Anspannung
bzw. Ruhe verändert sich die Zeichnung.
Bei Störungen ist die Form des Quer-
schnitts entweder eng oder weit abgerun-
det, leicht abgeflacht oder ganz eben.

• Herzklappenschwäche oder -fehler: keine
klaren, durchgehenden Falten; Doppelfur-
chen, kleine Abzweiger, geometrische Figu-
ren

• Erworbene Herzfehler: spiegeln sich im
mittleren Bereich der Nasolabialfalte; die
klare, durchgezogene Linie löst sich in pa-
rallel verlaufende Doppel- und Mehrfachlini-
en auf

• Herzinfarktrisiko / -folgezeichen: helle,
leicht glänzende, durchsichtige Flecken an
den Dämmen der Nasolabialfalte. Ein Herz-
schrittmacher verbessert die pathophysi-
ognomischen Zeichen

• Rhomben (Rauten): angeborene oder er-
worbene Herzklappendefekte

• Herzinfarkt (Myokardinfarkt): Früherken-
nung – das Gewebe entlang der Nasolabial-
falte wird matt und spannungslos, der Quer-
schnitt flacht ab, das Gewebe hängt auf
Grund einer Gewebeinvolution. Vor dem In-
farkt treten Zeichen wie Blässe oder graue
Verfärbungen auf, die nach dem Infarkt wie-
der verschwinden, sofern kein zu großer
Gewebeschaden verblieben ist.

• Herzmuskelentzündung (Myocarditis): Rö-
tungen auf den Wangen

• Herzrhythmusstörungen: Herzfalte ist hell,
blass und verändert sich schnell

• Ausgeprägte Nasolabialfalte unterhalb der
Mundwinkel: Störung des Magens. In die-
sem Bereich überschneiden sich Herz- und
Magenpartie.

Die Herzenskraft trainieren

Auf der emotionalen Ebene steht die Herzfal-
te eng mit dem Herzen und der Herzlichkeit
des Menschen in Verbindung. Menschen, die
viel lachen, „trainieren“ zum Beispiel unter an-
derem ihre Wangenpartien und damit auch ih-
re Herzenskraft. 
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Abb. 1: Gesunde Herzfalte Abb. 2: Belastete Herzfalte mit Abzweigungen
und Doppellinien
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