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Mit modernen Gerdten ldsst sich
eine gezielte Bewegungstherapie

Wenn Bewegung heilt ...

Laut Bundesamt fiir Gesundheit sind Personen, die sich regelmdissig kdrperlich betdtigen,
nicht nur gesiinder, sondern auch gesundheitsbewusster und fiihlen sich allgemein besser.
Zudem belegen moderne Erkenntnisse, dass Bewegung die Lebensqualitdt eindeutig hebt.

Zusammenspiel
Bewegung und Ruhe

Die «heilenden Krafte» in
der Bewegungsmedizin entfal-
ten sich erst vollstandig, wenn
nach den allgemeinglltigen
Wirkprinzipien von Anspannung
und Entspannung trainiert wird.
Darum bendtigt der Koérper nach
getdtigter Bewegung Ruhe. Das
Wechselspiel zwischen Aktivi-
tat und Ruhepausen ist sehr be-
deutend. Bei gewissen Krank-

heitszustdnden liegt die Kunst,
Bewegung als Heilmittel einzu-
setzen, gerade darin, zwischen
den einzelnen Bewegungsaus-
fihrungen gentgend lange aus-
zuruhen. Mehr als ein Drittel der
Patienten, die eine Physiothe-
rapiepraxis aufsuchen, akzep-
tieren Bewegung als Heilmittel
nur dann, wenn in erster Linie
das «Ausruhen» zwischen der
Bewegungsausfihrung betont
wird und zum Zug kommt.

Ganzkérperliche Rhyth-
men und was tun bei
Einschrinkungen?

Damit Bewegung als Heil-
mittel greift, sollte — wenn mog-
lich — immer in bestimmten
Rhythmen trainiert werden. Dies
erleichtert das Lernen und Spei-
chern von neuen Bewegungs-
ablaufen. Besonders geeignet
sind Aktivitaten, die ganzkor-
perliche Rhythmen enthalten
wie Joggen, Rennen, Wandern,

durchfiihren.
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Nordic Walking, Langlauf, Ski-
fahren, Schwimmen, Fahrrad-
fahren, Klettern und Tanzen. FUr
Menschen mit Einschrdankun-
gen im Bereich des Bewegungs-
apparates, z. B. beim Alterwer-
den, ist es besonders schwierig,
genligend korperliche Bewe-
gung zu bekommen. Dies muss
jedoch nicht zum Nachteil wer-
den, denn flr diese Menschen
bieten sich Hilfsmittel an wie
z. B. spezielle Ganzkdrper-Bewe-
gungsgerdte. Diese helfen um ...

o Steifigkeit zum Verschwin-
den zu bringen

 Zittern zu reduzieren

* wieder Sicherheit beim Ge-
hen und Treppensteigen zu
erlangen

* ernsthafte Gelenk- und Mus-
kelschmerzen zu beseitigen

* nachlassende kérperliche
Leistungsfiihigkeit wieder-
herzustellen

* zunehmend eingeschrénkte
Bewegungen wieder zu akti-
vieren

* geistige Funktionen zu ver-
bessern und aufrechtzuer-
halten

* die Fitness zuriickzugewin-
nen

* den Blutdruck zu verbessern

* sauerstoffreiches Blut in alle
Kérperteile zu bringen

* mehr Energie fiir die tégli-
chen Aufgaben zu haben.

Die oben genannten mo-
dernen Hilfsmittel helfen aus-
serdem auch bei ...

* Riickenschmerzen

* Knie-, Hiift- und Schulter-
gelenkserkrankungen

* Erkrankungen wie Parkin-
son, Schlaganfall, Sprach-
stérung, multipler Sklerose,
Schddel-Hirn-Trauma, Klein-
hirnverletzung, zerebraler
Kinderldhmung, Blasen-
und Darmstérung, Stérung
der Sexualfunktion sowie
Riickenmarksverletzung
und Schédigung peripherer
Nerven.

Warum Rhythmen?

Ein kleiner Abstecher in
die neusten Forschungsergeb-
nisse Uber den Bau und die
Funktionsweise von Nervensys-
temen zeigt: Beim Menschen be-
steht im Gegensatz zu S3ugetie-
ren die Besonderheit, dass das
Rdckenmark etwa auf Hohe der
ersten Lendenwirbel endet und
von da an nur noch Nervenfaden
nach unten ziehen. Die unters-
ten Nervenfdden steuern vor-
wiegend die Blasen- und Darm-
funktion, Sexualfunktionen und
die Zehen. Dort konnte we-
gen der guten Platzverhaltnisse
mit Platinelektroden die exakte
Funktionsweise der Nervenzel-
len gemessen und somit doku-
mentiert werden, dass sie sich
rhythmisch organisieren.

Wie funktioniert die
rhythmische Organisa-
tion des Nervensystems?
Haut-, Muskel- und Ge-
lenkfihler produzieren, wenn
sie bewegt werden bzw. Druck-
oder Zugkontakt bekommen,
kérpereigenen Strom. Klopft
man auf eine Hautstelle, laufen
die durch die Fihler erzeugten
Stromsignale zum Rickenmark
und werden von da zum Ce-
hirn umgeschaltet, sodass eine
Realktion erfolgen kann. Das ur-
springliche Signal wird aber in
der inneren grauen Substanz
des Ruckenmarks auch zu be-
nachbarten Nervenzellen ge-
leitet, und diese geben das Si-
gnal ihrerseits an Nachbarzellen
weiter. Bilden sie rdumlich ei-
nen Kreis, kommt es dazu, dass
die erste Zelle, die das emp-
fangene Signal ins Gehirn und
zu den Nachbarzellen geleitet
hat, von der letzten Nachbar-
zelle des Kreises wiederum ei-
nen Impuls erhalt. Man spricht
von einem «Schaltkreis», der
sich gebildet hat. Die Signale
sind in «Schwingung» und ge-
ben ihrerseits Impulse an be-
nachbarte Zellen weiter, sodass
viele koordinierte Schaltkreise,
so genannte «Netzwerkschwin-

gungen», entstehen. Diese lau-
fen sich immer besser ein und
verfestigen sich somit zuerst im
Kurzzeit- und spater im Lang-
zeitgeddchtnis des Bewegungs-
erinnerungsvermogens. Die-
se Schwingungskreise sind den
Nerven-Netzwerken, die die Be-
wegung erzeugen, vorgelagert.
Sie stehen mit diesen durch die
beschriebenen Mechanismen,
namlich Rhythmuskoppelungen,
wiederum in engem Kontakt. Das
bekannteste Nervennetzwerk ist
Ubrigens der natdrliche Schritt-
macher des Herzens, der prima-
re rhythmische Taktgeber der
Herzaktion: der Sinusknoten. Er
erzeugt die elektrischen Impul-
se und bringt den Herzmuskel
zum Schlagen.

Aktivitdt beeinflusst das
Zentralnervensystem!

Alle Nervennetzwerke kon-
nen durch kérpereigene Ak-
tivitdten beeinflusst werden,
wenn sie durch die kdrpereige-
nen Fihler Impulse erhalten.
Hipfen oder schnelles Gehen
bewirkt durch die oben ange-
deuteten Koppelungsmechanis-
men, dass die Netzwerke schnel-
ler schwingen, woraus sich eine
héhere Korperspannung ergibt.
Langsames Gehen oder Stehen
und Ruhen bewirkt, dass die
Netzwerke langsamer schwin-
gen und die Kdrperspannung
schlaffer wird. Bei Krankheits-
zustdnden, die ein «Zittern»
oder «Schutteln» hervorrufen,
schwingen die Netzwerke pa-
rallel und nicht gegeneinander.
Bei «Lahmungen» schwingen
sie gar nicht. Bei Krampfen und
Schmerzen schwingen sie wild
durcheinander.

Wie wird man Schmerzen
und Muskelkrdampfe, die
durch Aktivitdt ausgelost
wurden, wieder los?

Oft verspirt man frihmor-
gens Schmerzen im Nacken-,
Ricken- oder Schulterbereich.
Viele Menschen kommen von
selber darauf, sich am Morgen
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heiss abzuduschen (Wirkprinzip:
Wasseranwendung). Man kann
die Wirkung verstdrken, wenn
man — sobald man sich an die
Warme gewohnt hat — die Tem-
peratur des Wassers mit dem
Mischregler ein wenig erhoht.
Das Ganze wird drei bis vier
Mal wiederholt, bis der Schmerz
nachldsst. Man erzwingt dadurch
u. a., dass die erwarmten Haut-
partien und die darunter liegen-
de Muskulatur durch das korper-
eigene Blut gekihlt werden und
dadurch vermehrt Sauerstoff
zugefihrt wird. Die verspannte
Muskulatur [&st sich. Man fihlt
sich «leicht» und nicht mehr
«schwer». Die Warmefihler der
Haut haben zudem Signale ge-
sendet, die beruhigend auf das
Zentralnervensystem  wirken.
Die Nervennetzwerke schwin-
gen jetzt langsamer. Man fihlt
sich «entspannt».

Ein anderes Beispiel: Wenn
die Beschwerden lokal sind,
z.B. ein einseitiger stechen-
der Schmerz im Lendenbereich,
kann er oft mit Hilfe eines Fohns
und einer HaarbUrste innert Mi-
nuten gelindert werden. Das
Féhnen des Beschwerdeberei-
ches ist eine Heissluftanwen-
dung (Thermotherapie) und das
gleichzeitige Birsten dieses Be-
reiches eine Art Massage (pas-
siv durchgefiihrte Bewegung).
Es werden gleichzeitig die Ther-
mo- und die Mechanorezepto-
ren stimuliert. Dabei kommt es
zu einer Rickkoppelung mit
dem Nervensystem. Durch die
daraus resultierende Lockerung
der Muskulatur fihlt man sich
danach «leichter». Eine gute
Variante ist die Kombination
von heissem Wasser und Birste.
Selbst schwere Erkrankungen,
die z. B. Ldhmungen, Sprachver-
lust, Zittern oder Schittelungen
einschliessen, kénnen mit Be-
wegung therapiert werden. Dazu
dienen die Erkenntnisse, die
oben beschrieben worden sind.

Wir haben Heilung erfahren
Folgende zwei Erfahrungen
verdeutlichen den Gewinn an
Lebensqualitdt und die heilen-
de Wirkung einer konsequenten
Umsetzung von Bewegung:

Erfahrung 1

B. W. segelte nach seiner
Pensionierung einige Jahre lang
regelmadssig mit seiner Partne-
rin in der Agéis zwischen Grie-
chenland und der Tirkei. Er
erlitt auf seiner letzten Reise ei-
nen Riss der grossen Schlagader
im Brustraum, der unter drama-
tischen Umstanden in der Tdr-
kei erfolgreich operiert wer-
den konnte. Es zeigte sich, dass
sein Rickenmark einem Sauer-
stoffmangel ausgesetzt gewe-
sen war, der querbeet nahezu
samtliche Nervenzellen zerstor-
te. Als er nach der Narkose auf-
wachte, konnte er weder Fin-
ger und Arme noch Rumpf und
Beine flhlen oder bewegen. Er
stellte fest, dass er vollkommen
geldhmt war. Man teilte ihm mit,
dass er Tetraplegiker sei. Er er-
lebte vonseiten der tirkischen
Arzte viel personliche Anteil-
nahme. Sobald er transportfahig
war, wurde er nach Hause geflo-
gen und in eine schweizerische
Universitatsklink eingewiesen.
Dort erholte sich sein Ricken-
mark teilweise durch Spontan-
heilung, und er konnte seine
Arme und Finger wieder bewe-
gen und fihlen. Nach sechs Mo-
naten Aufenthalt war er zwar
erfolgreich flir ein Leben im
Rollstuhl als komplett geldhm-
ter Paraplegiker vorbereitet, den
halben Rumpf und seine Beine
wirde er jedoch kinftig weder
fihlen noch bewegen kdnnen.
Man machte ihm klar, dass sein
Zustand so bleiben werde. Doch
die Sehnsucht nach dem Segeln
blieb. Aber als Segler bendtigt
man funktionierende Beine. In-
tensiv. wurde im Internet re-
cherchiert. Schliesslich kontak-
tierte er einen Spezialisten fur
bewegungsmedizinische The-
rapien. Danach wurde zu Hau-
se eine Ganzkorpertrainingsein-
richtung installiert. Uber fiinf
Jahre lang wurde nebst halbta-
gigem abwechslungsreichem
Erlernen der Gehbewegungen
zweimal wochentlich eine Phy-
siotherapie besucht. Dort wur-
den Gehbewegungen im Stehen
eingelbt. Erfolge zeigten sich in
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einem erneuten Gewinn an Kor-
pergefihl, zuerst in der Tiefe des
Rumpfes und der Beine, spater
an der Oberflache. Unter dem
Einfluss des Trainings gewan-
nen die gesunden Extremitdten
und Rumpfanteile an Kraft, dann
kehrte im gesamten Rumpf und
in den Beinen die Bewegungs-
fahigkeit teilweise zurtick. Nach
dreieinhalb Jahren war er fahig,
mit einem Rollator in der Woh-
nung zu gehen. Dieser muss-
te noch ein wenig von der Part-
nerin gezogen werden, aber die
Beine konnte der Mann bereits
alleine bewegen. Nach vier Jah-
ren konnten die Knie mehrere
Minuten lang an der Sprossen-
wand kontrolliert gestreckt ge-
halten werden. B.W. begann jetzt
mit Beinschienen und Stdcken
ausserhalb seiner Wohnung zu
gehen, wobei er sich jeweils an
einem Geldnder anlehnte, um
regelmassig auszuruhen. Derzeit
kann er sich 800m mit seinen
Schienen und dem Rollator fort-
bewegen. Geplant ist, zuerst das
tragfahigere Bein von der Bein-
schiene zu befreien, um danach
ohne die Beinschienen auszu-
kommen. B.W. hat einen starken
Willen und eine Partnerin, die
ihn kraftig unterstitzt. Von Mo-
nat zu Monat gibt es kleine Fort-
schritte. Man kann hoffen, dass
die beiden es schaffen und ihr
Ziel, wieder zu segeln, erreichen.
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Erfahrung 2

P. H. erlitt als 69-Jahriger
ohne eigenes Verschulden ei-
nen schweren Fahrradunfall,
als er gewohnheitsmdssig seine
korperliche Leistungsfahigkeit
trainierte. Er wurde in die Luft
geschleudert und zog sich u. a.
eine Rickenmarkverletzung mit
Querschnittldhmung unterhalb
des 7. Brustwirbels zu. Ihm und
seinen Angehdrigen wurde nach
einigen Wochen mitgeteilt, die
Verletzung sei komplett und er
sei jetzt auf ein Leben im Roll-
stuhl angewiesen. Er konnte un-
terhalb seines Brustkorbberei-
ches nichts mehr fihlen und
bewegen. Ware das Riickenmark
nur zu 50 % verletzt gewesen,
hatte die Chance bestanden, in
einem Zeitraum von sechs Mo-
naten bis hdchstens zwei Jah-
ren durch konsequentes Uben
wieder gehen zu kénnen. P. H.
erlernte wahrend seiner erfolg-
reichen Rehabilitation alles, was
fur ein Leben im Rollstuhl nétig
ist, aber auch die Fahigkeit, wie-
der selbststandig Auto zu fahren.
Dies gentigte ihm jedoch nicht.
Bereits in der Klinik kontaktierte
er einen Spezialisten fir medi-
zinische Bewegungstherapie. Er
wollte mehr Kérperfunktionen
zurlckgewinnen, denn er hat-
te gehort, dass das bei konse-
quenter Umsetzung von Bewe-
gung als Heilmittel méglich sei.
Er begann noch wahrend des
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Klinikaufenthaltes mit einem
speziellen Gerdt zu Uben, das
systematisch und Millisekun-
den genau samtliche Kérperbe-
wegungen durchspielt. Er konn-
te dieses mit seinen gesunden
Armen betatigen. Dabei mach-
te er die Erfahrung, dass sich in-
nert weniger Tage seine Darmta-
tigkeit verbesserte. Weiter nahm
er an einer Studie teil. Diese
zeigte, dass einige Wochen nach
der Verletzung Uber einen Zeit-
raum von sechs Monaten unter-
halb der Verletzung das Riicken-
mark und die verletzten Nerven
weitgehend verschwanden. Es
bestand namlich durch die un-
fallbedingte Abtrennung keine
Verbindung mehr zu den erndh-
renden Zellkdrpern. Und den-
noch erlebt er heute, wie durch
halbtagiges konsequentes Aus-
fihren von bestimmten Bewe-
gungen sein Korpergefihl von
der Verletzungsstelle bis zu den
Oberschenkeln zurlckkehrt. Er
kann seinen Rumpf immer bes-
ser bewegen und seine Becken-
und Oberschenkelmuskeln teil-
weise betdtigen. Auch er macht
die Erfahrung, dass der Mensch
seine Korperfunktionen durch
bestimmte rhythmische Be-
wegungen zumindest teilwei-
se zurickgewinnen kann. Hatte
er nicht beharrlich die kérper-
liche Bewegung als Heilmittel
angewandt, hatte sich sein Zu-
stand nicht mehr verbessert. Es

gilt als gesichert, dass nach ei-
ner RUckenmarkverletzung nach
drei Monaten die natlrliche
spontane Regeneration des Kor-
pers aufhort — es sei denn, man
Ubt ein, was man wieder beherr-
schen will. Dabei benutzt man
Bewegungen, wie sie Kinder bei
ihrer natirlichen Bewegungs-
entwicklung einsetzen. Die kor-
perlichen Fortschritte kommen
dabei beim Menschen in erster
Linie durch Umlernen und nicht
durch Nachwachsen von Nerven
zustande. P. H. Gbt taglich mehr-
mals auf seinem Ganzkdrpertrai-
ner. Er kann mit Hilfe einer Spros-
senwand und von Kniepolstern
aufstehen und dabei fihlen, wie
ihn seine Muskeln wdahrend des
Aufstehens tragen. Er benutzt
mittlerweile Gehschienen, mit
denen er auf einem Sprungbrett
hipft und seine Schrittlange auf
einem sogenannten «Air-Wal-
ker» vergrossert. Er geht einige
Schritte mit einem Rollator oder
auf einem Laufband, bringt die
Beine von allein nach vorne und
versucht dabei, Druck auf seine
Knie und Flsse auszulben, was
von Monat zu Monat besser ge-
lingt. Diese korperlichen Verbes-
serungen kamen zustande, weil
im Korper Reserve-Mechanis-
men vorhanden sind, die durch
korperliche Bewegung aktiviert
bzw. freigeschaltet werden kon-
nen. |
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