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Autsch! Es passierte, als mein Vater und ich vor
einigen Jahren im Garten das Herbstlaub sammelten:
Beim Versuch, einen Laubhaufen in die Schubkarre zu

beférdern, »schoss die Hexe«. Mein Vater hatte
Tranen in den Augen vor Schmerzen. Beim
Laubsammeln konnte er mir an diesem Tag nicht mehr
helfen, und auch in den folgenden Tagen lag er vor
allem auf der Couch. Nur ganz langsam schlichen sich
die Schmerzen wieder aus seinem Leben heraus.

Was hat es eigentlich auf sich mit all den Mythen um
den Ruckenschmerz? Wussten Sie zum Beispiel, dass
Bandscheiben gar nicht verrutschen konnen und dass
sie sogar heilen? Ist Ihnen klar, dass fast 50 kleine
Gelenke an der Wirbelsaule Ihre Beweglichkeit
unterstltzen, aber auch Arthrose bekommen konnen?
Dass die sichernden Bander voller empfindlicher

Gefahrenmelder sind? Dass RUckenmuskeln gar
nicht besonders stark sein mussen, sondern dass es

vielmehr auf das richtige Training der richtigen
Muskeln ankommt?

Immer wenn ich nach meinen Vortragen Gelegenheit
hatte, mit Betroffenen zu sprechen, keimten in mir
Zweifel auf, ob wir in der Behandlung von
Ruckenschmerzen auf einem guten Weg sind. Die
bekannten australischen Schmerzforscher David
Buttler aus Adelaide und Lorimer Mosley aus Sydney
brachten mich auf die richtige Spur: Mit ihrer etwas
anderen Sicht auf den Schmerz eroffneten sie mir
einen neuen Weg, und zahlreiche Forschungsarbeiten
spater wusste ich es: Wir mussen mit dem



Ruckenschmerz vollkommen anders umgehen. Ich
entwickelte das Rucken-Akut-Training als Weg
aus dem Teufelskreis in ein aktives, schmerzfreies
Leben.

Mit Schmerzen will Ihr Korper Sie immer vor einer
grofSeren Gefahr warnen. Der Schmerz schutzt Sie
davor, dass eine gravierende Schadigung eintritt!
Wenn Sie lhren Schmerz verstehen, konnen Sie etwas
dagegen unternehmen. Gehen Sie mit mir den Weg zu

einem gesunden und leistungsstarken

Rucken. Ich wiinsche Ihnen viel Erfolg mit dem
Rucken-Akut-Training - und auch viel Spal3, der sich
spatestens bei den ersten kleinen Fortschritten
einstellt!

lhr
Prof. Dr. Ingo Frobose






Schmerzen
Ein Hilferuf des Korpers

Wollen Sie wissen, was in lhrem
Korper eigentlich ablauft, wenn Sie

DEE
erfahren Sie hier - und auch, wie
Ruckenschmerzen entstehen, was

sie auslosen kann und was Ilhnen

hilft, wieder beweglich und
schmerzfrei zu werden.




Fruhwarnsystem Schmerz

Schmerzen konnen grausam sein. Sie
fordern unsere ganze Aufmerksamkeit,
sodass es unmoglich wird, sich auf etwas
anderes zu konzentrieren. Im Extremfall
sind wir von einem Moment auf den
anderen wie ausgewechselt: Wir kdonnen
nicht mehr klar denken, und was wir
gerade noch muhelos tun konnten, geht
jetzt nicht mehr. Der Korper weigert sich
und streikt, indem er mit einem hollischen
Schmerz reagiert. So etwas
Unangenehmes hat naturlich einen Sinn.
Der Schmerz signalisiert uns, unser
Verhalten zu andern - lange bevor es
uberhaupt zu einer schwerer wiegenden
Schadigung oder Erkrankung kommt. So
betrachtet ist der Schmerz eine tolle
Einrichtung der Natur! Er will Sie schitzen
und lhnen fruhzeitig mitteilen, dass Sie
einfach nicht genugend auf Ihren Korper
horen. Er fordert Sie auf, sich endlich so zu
verhalten, wie lhr Korper es sich schon



lange gewulnscht hat: sensibel,
aufmerksam und rucksichtsvoll!
Besonders der Ruckenschmerz ist so ein
Hilferuf des Korpers: In uber 90 Prozent
aller Falle gibt es keine klare Diagnose und
keine Schadigung des Riickens. Arzte
nennen das den »diffusen
Ruckenschmerz«. Hier sind die
Heilungschancen ideal, denn Ihr Rucken
will Sie mit den Beschwerden warnen und
lhnen sagen: »Wenn du so weitermachst,
werde ich krank!«

Bei Schmerzen geben Sie lhrem Rucken,
der sonst nur auf der »Ruckseite lhres
Lebens« ist, viel mehr Zuwendung. Sie
bewegen sich anders, achten auf lhre
Haltung und suchen Entspannung - so
weckt Sie der Schmerz aus dem taglichen
Trott auf.



Der Korper sendet Alarmsignale: Schmerzen wollen uns vor
Schaden schitzen.




Rezeptoren - die
Informationsexperten

Uberall im Korper sind Rezeptoren verteilt,
winzige Organe, die wie fleilSige
»Journalisten« Informationen tber
korperliche Empfindungen empfangen und
an die Zentrale, das Gehirn, senden. Sie
sitzen an den Wanden und Enden der
Neuronen - den Fasern von Nerven, die
Informationen weiterleiten und an die
»Redaktion«, das Ruckenmark, senden. Als
Zwischeninstanz entscheidet dieses, was
an den »Chef«, das Gehirn, weitergeschickt
wird. Bei uberaus wichtigen Neuigkeiten
kann es auch eine sofortige Reaktion
anordnen: einen Reflex. Im Normalfall aber
bestimmt das Gehirn, was mit den
Informationen passiert: Manche landen
direkt »im Mull« und l6sen keine Reaktion
aus. Andere kommen »in die Ablage«: Der
Chef gibt die Anweisung zu reagieren erst,
wenn weitere passende Informationen
dazugekommen sind. Und bei einigen wird
ohne Umschweife gehandelt. Bei einer



Gefahrenmeldung werden ubrigens
verschiedene Areale im Gehirn aktiviert,
die sich von Mensch zu Mensch
unterscheiden. Akute Schmerzen »leihen«
sich einen Hirnabschnitt fur eine gewisse
Zeit nur aus, um von dort aus einzugreifen.
Besonders wichtig fur die innere
Wahrnehmung sind die sogenannten
Propriozeptoren. Sie sind fur die
Tiefensensibilitat, die Wahrnehmung von
Reizen aus dem Korperinneren,
verantwortlich.

Die Propriozeptoren lassen sich unterteilen
In Rezeptoren fur den Stellungssinn
(Stellung der Gelenke), Bewegungssinn
(Richtung und Geschwindigkeit der
Bewegung) und Kraftsinn (Ausmals der
Muskelkraft).

Pacini-Korperchen

Die Pacini-Korperchen, auch Vater-Pacini-
Lamellenkorperchen, kontrollieren den
Korper besonders bei Bewegungen. Sie
reagieren auf Druckanderungen wie
Deformierung von Gewebe aulSerst
sensibel, weil sie eine sehr niedrige



Reizschwelle besitzen. Die Pacini-
Korperchen sind etwa vier Millimeter lang
und finden sich besonders in Knochenhaut,
Sehnen und Fasern, Gelenkkapseln und
Bandern sowie an den Ubergangen von
Knochen zu Sehnen.

Ruffini-Endorgane

Die Ruffini-Endorgane kontrollieren
Bewegungen und informieren das Gehirn
uber die Stellung der Gelenke. Sie
bestehen aus einem Knauel von
Nervenendigungen, die von Bindegewebe
ummantelt sind. Meist treten sie in kleinen
Gruppen auf und liegen gleichmalsig
verteilt in Gelenkkapseln, in den Bandern,
den Hullen der inneren Organe und den
grolSen BlutgefalRen. Sie reagieren auf Zug-
und Druckbelastungen und besitzen eine
sehr niedrige Reizschwelle.

Golgi-Sehnenorgane

Die Golgi-Sehnenorgane reagieren auf
Druck und Zug, wobei ihre Antwort von der
Intensitat des Reizes abhangt. Sie konnen
als einzige Rezeptoren ihre Reflexantwort



variieren. Dabei kontrollieren sie die Kraft
und Spannung des Muskels und schitzen
Ihn, indem sie ihn bei zu hoher Spannung
wieder entspannen. Daruber hinaus geben
sie Informationen zur Stellung des Gelenks
und der Bewegungsrichtung. Die Golqgi-
Organe mit einem winzigen Durchmesser
bis zu 600 pm findet man speziell am
Ubergang zwischen Sehne und Muskel, in
den Gelenkkapseln und Bandern. Sie sind
spindelformig aufgebaut und bestehen aus
einer Gruppe kollagener Fasern, die von
dunnen Bindegewebshullen umgeben ist.

_Es gibt keine Schmerzrezeptoren

Die meisten Rezeptoren sind Spezialisten: Die einen
reagieren auf mechanischen Reiz, andere auf
Temperaturanderung oder chemische Anderungen im
Gewebe. Es gibt aber Uberall im Korper auch Rezeptoren und
Neuronen, die als »Allrounder« auf alle Arten von Reizen
reagieren konnen. Sie merken, wenn sich Temperatur,
Widerstand oder chemische Prozesse andern. Sie antworten
aber nicht auf jede kleine Veranderung, sondern leiten die
Information nur dann weiter, wenn der Reiz so stark ist, dass
er das Gewebe schadigen kann. »Richtige«
Schmerzrezeptoren in dem Sinne, dass sie bei zu starken
Reizen direkt Schmerzgefuhle auslosen, haben wir dagegen
nicht, ebenso wenig wie Schmerznerven oder -bahnen. Das



liegt daran, dass abgesehen von den Riuckenmarksreflexen
allein das Gehirn dartber entscheidet, ob wir Schmerz
empfinden.

Muskelspindeln

Die etwa 10 Millimeter langen
Muskelspindeln losen bei ubermalSiger
Langenanderung einen Reflex aus, der den
zugehorigen Muskel kontrahieren lasst. Sie
messen ansonsten die Dehnung des
Muskels. Die Muskelspindeln liegen in den
Muskeln parallel zu den Muskelfasern und
bestehen aus jeweils funf bis zehn dunnen,
quergestreiften Fasern, die von einer
flussigkeitsgefullten, bindegewebigen
Kapsel umgeben sind.

Freie Nervenendigungen

Diese nur 0,5-1,5 Tausendstel Millimeter
(um) grofen Rezeptoren erscheinen meist
In Netzwerken von Nervenendigungen. In
fast jedem Gewebetypus des Korpers
finden sich diese Sensibelchen, und sie
konnen fast alles registrieren: Sie
reagieren sowohl auf mechanische,
chemische und thermische Reize und



Informieren dazu uber Geschwindigkeit
einer Bewegung, einwirkende Krafte,
Bewegungsrichtung und Gelenkpositionen.
Zu ihnen zahlen auch die sogenannten
Nozizeptoren, die »Gefahrenmelder« des
Korpers: Ist ein Reiz gefahrlich hoch,
werden spezielle Neurone mit ihren
Rezeptoren aktiviert. Das »Blaulicht« wird
entzundet, und per Eilbote wird die
aulserordentlich wichtige Botschaft auf der
Uberholspur an allen anderen
Informationen vorbei an das Ruckenmark
geschickt. Dort wird dann entschieden, ob
das Signal auch an unser Gehirn
weitergeleitet wird und wir dann den Reiz
als Schmerz verspuren.

Diese Reaktion auf einen zu hohen Reiz
nennt die Wissenschaft Nozizeption, was
auch oft als Schmerzsinn bezeichnet wird.
Dies ist jedoch ein weniq irrefuhrend, denn
die Nozizeptoren melden immer nur
Gefahren, aber keinen Schmerz! Erst
Ruckenmark oder Gehirn machen aus der
Information eine Schmerzempfindung,
indem sie die Gefahrenmeldung als
Schmerz interpretieren. Nur wenn das



Gehirn also entschieden hat, dass der Reiz
eine ubergrofSe Warnmeldung beinhaltet,
ordnet es an, etwas zu unternehmen. Dann
produziert es Schmerzen und aktiviert die
Heilung - oder verlangt von Ihnen eine
Anderung lhres Verhaltens.

Axon, die Nervenfaser

Freie Nervenendigungen befinden sich tberall im Korper.
Sie entspringen aus einem Nerv und verzweigen sich in
alle Richtungen. Drohende Gefahren werden eingestuft, die
Information ans Gehirn weitergeleitet.




Die Typen des Schmerzes

Wie auf den vorhergehenden Seiten
beschrieben, entscheidet |hr Gehirn
daruber, ob eine Gefahr grofs genug ist,
um ein Schmerzgefuhl auszulosen. Daflur
mussen im Gehirn nicht nur die
Informationen aus dem Korper analysiert
werden, sondern es werden auch
vielfaltige Daten aus der Umwelt sowie
lhre bisherigen Erfahrungen mit
einbezogen. Schmerz ist zwar zunachst
Immer unangenehm, er dient aber dazu,
dass etwas Gutes passiert: dass Sie
gewarnt sind und Ihr Verhalten andern
oder dass die biologischen
»Reparaturprozesse« eingeleitet werden.
Deswegen unterscheiden wir drei Arten
beziehungsweise Typen von Schmerz.

Noch nicht so schlimm - der
Uberlastungsschmerz

Der Uberlastungsschmerz ist eine Art
Blaulichtreaktion des Organismus, um uns
vor einer drohenden Gefahr oder einem
Problem zu warnen. Er ist nahezu immer



muskular bedingt, denn die zu schwach
ausgepragte Muskulatur ist die erste
Anlaufstelle des Gehirns, wenn es eine
drohende Uberforderung signalisieren will.
Meist handelt es sich dabei um einen
leichten Schmerz, der sich schnell wieder
gibt, wenn die Belastung behoben und die
Gefahr gebannt ist. Ein typischer Vertreter
Ist beispielsweise der Schulter-Nacken-
Schmerz: Wenn Sie Ihren Muskeln
regelmalsig eine Pause und Entspannung
gonnen und vor allem darauf achten, die
Schultern nicht standig hochzuziehen, ist
der Schmerz schnell wieder verschwunden.
Doch wenn Sie nichts andern, folgt
iIrgendwann ein intensiverer Hilferuf - der
Alarmschmerz.

Es wird ernst - der Alarmschmerz

Der Alarmschmerz ist ein nachdrucklicher
Hilferuf des Korpers, um eine drohende
Schadigung zu vermeiden. Zahlreiche
Uberlastungen mit den entsprechenden
leichten Schmerzen gingen bereits voraus,
ohne dass das Verhalten geandert wurde.
Typisch dafur ist der Hexenschuss, der uns



plotzlich vollkommen »lahmlegt«, weil es
dem Korper und speziell dem Gehirn reicht.
90 Prozent der Alarmschmerzen sind
muskular bedingt. Die Muskeln agieren
also als Sprecher des Gehirns und sagen:
»Jetzt ist Schluss. Wenn du so
weitermachst, dann geht irgendetwas
kaputt.« Die Muskeln bauen eine Art
schmerzende Schutzspannung auf und
bringen uns dazu, anders mit dem Rucken
umzugehen und ihm endlich mehr
Aufmerksamkeit zu schenken. Drei Viertel
aller Falle von Ruckenschmerz sind
Alarmschmerzen. Diese Schmerzen sind
meist intensiv, verschwinden jedoch bei
richtigem Verhalten nach vier bis sechs
Wochen wieder. Wenn Sie allerdings
einfach abwarten - in der Hoffnung, dass
es schon gut gehen wird -, dann sind Sie
auf einem Irrweg. Denn irgendwann wird
diese Missachtung Ihrer korperlichen
Bedurfnisse Sie einholen, und dann folgt
die dritte Schmerzstufe - der
Schadigungsschmerz.

Fast zu spat - der Schadigungsschmerz



Dies ist der wohl gravierendste Schmerz,
aber zum Gluck auch der seltenste, denn
so weit lassen es die meisten dann doch
nicht kommen. Schadigungsschmerzen
entstehen, wenn eine Struktur des
Ruckens nachhaltig verletzt oder verandert
Ist, weil alle vorherigen Warnungen
missachtet wurden. Instabile Strukturen
wie schwache Muskeln und ausgeleierte
Bander sowie ausgetrocknete
Bandscheiben ziehen eine dauerhafte
Uberlastung der Knorpelstrukturen der
wichtigen Gelenke nach sich. Und
iIrgendwann ist der Knorpel nicht mehr zu
retten und vielleicht sogar vollstandig
»aufgebraucht«. Das Facettensyndrom ist
entstanden, eine Arthrose an den kleinen
Wirbelgelenken. Die Belastung trifft nun
ungeschutzt auf den Knochen, und der
wehrt sich mit einer meist intensiven und
sehr zahen, weil hartnackigen Entzundung.
Ahnliches passiert bei einem
Bandscheibenvorfall, bei dem es zu einer
Schadigung der Bandscheibe mit einer
Entzundung kommt. Auch hier bewertet
zunachst das Gehirn, ob der Vorfall wirklich



problematisch ist. So wird verstandlich,
warum es auch schmerzfrei verlaufende
Bandscheibenvorfalle gibt (siehe auch >).

_Wie stark ist lhr Schmerz?

Jeder empfindet und bewertet Schmerzen anders, und sicher
gibt es in Threm Alltag Situationen und Zeiten, in denen Sie
Schmerzen mehr oder weniger stark empfinden - kein
Wunder, da beim Schmerz das Gehirn eine wichtige Rolle
spielt. Versuchen Sie doch einmal, den Schmerz, den Sie
genau jetzt empfinden, in die Skala einzutragen:

kein Schmerz starkster vorstellbarer Schmerz

l
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Da sich Schmerzen nicht objektiv messen lassen, gehen wir
diesen individuellen Weg. So kdnnen Sie auch ein
Tagesprotokoll Ihres Schmerzes anfertigen und
Veranderungen leicht und schnell erkennen. Die visuelle
Skala kann Ihnen auch im Laufe des Ubens mit dem Riicken-
Akut-Training immer wieder einzuschatzen helfen, wie Sie
sich fahlen: Ist der Schmerz seit Trainingsbeginn mehr oder
weniger geworden, oder hat er sich in einem bestimmten
Bereich eingependelt? Suchen Sie auRerdem nach allen
schmerzverandernden Signalen, die Ihnen positive oder
negative Empfindungen bescheren - also zum Beispiel
Bewegung, Ruhe, Stress, Essen und vieles mehr. Wenn Sie
die Skala fur so ein Langzeitprotokoll nutzen, dann am
besten immer zur gleichen Tageszeit.



Die vielfaltigen Ursachen von

Ruckenschmerzen

Die Wissenschaftler sind sich einmal fast
einig: Die Hauptverursacher von
Ruckenschmerzen sind Bewegungsmangel
und die daraus resultierende
Unterversorgung von Muskeln, Bandern,
Sehnen und Knochen. Daraus resultiert
auch eine Unterernahrung der
Bandscheiben und der Gelenkknorpel. Die
Top Ten der Risiken lauten wie folgt:

1 Muskeln schrumpfen durch
Unterforderung. Sie brauchen Belastung,
sonst baut der Korper sie ab. In einer
Woche Bettlagerigkeit werden 35 Prozent
der Muskelmasse und damit der Kraft
abgebaut!

2 Jede Drehbewegung des Korpers wird bei
andauernder Unterforderung zu einem
Balanceakt fur die Wirbelkorper.
Irgendwann geht das schief, weil die
Muskeln an der Wirbelsaule nicht mehr
fuhren. Besonders die kleinen, tiefen



Muskeln schrumpfen bei Unterversorgung
schnell: Genetisch bedingt nehmen sie
deutlich schneller als andere Muskeln an
Masse und Kraft ab.

3 Die Bander werden durch Unterforderung
und Unterversorgung locker. Bander, die
Ihren Rucken sichern sollen, verlieren an
Elastizitat und konnen damit nicht mehr fur
Stabilitat sorgen.

4 Bandscheiben schrumpfen, wenn sie
nicht durch genug Be- und Entlastung
einer Pumpbewegung unterzogen werden.
Dieser Wasseraustausch sorgt fur eine
ausreichende Nahrstoffversorgung. Bei
Unterversorgung trocknen Bandscheiben
regelrecht aus.

5 Das Bindegewebe kann bei einer
Unterversorgung seine wichtigen Aufgaben
nicht mehr erfullen: Es schutzt die Hullen
von Muskeln, halt die Bander flexibel und
die Sehnen federnd und belastbar.

6 Unterversorgte oder durch verhartetes
Gewebe eingeschrankte Nerven werden
unbeweglich und konnen Bewegungen des
Korpers nicht mehr folgen. Nerven mussen



aber beweglich bleiben, denn sie bewegen
sich schlielSlich immer mit.

7 Unsere fast 50 kleinen Wirbelgelenke
leiden bei dauernder Inaktivitat unter
Knorpelabbau. Wie ihre grofSen Bruder,
zum Beispiel die Knie, leiden die kleinen
Facettengelenke dann unter Arthrose.

8 Zu wenig Bewegung lasst Knochen
bruchig werden, denn dann fehlt den
Knochenaufbauzellen (Osteoblasten) der
Reiz, aktiv zu werden. Die Abbauzellen
(Osteoklasten) gewinnen die Oberhand
und hohlen die Knochen nach und nach
aus.

9 Durch zu wenig Aktivitat unbeweglich
gewordene Schultern und Huftgelenke
stellen eine Belastung fur die Wirbelsaule
dar, weil sie die fehlende Mobilitat dieser
grolSen Nachbargelenke ausgleichen muss.
Und das klappt normalerweise nicht lange.
10 Inaktivitat, Unterforderung und
Unterversorgung verzogern die Genesung
von geschadigtem Gewebe.
Heilungsprozesse dauern viel langer oder
werden nur unzureichend abgeschlossen,



weil die Durchblutung zu gering ist oder
fehlt.

Die jahrelang propagierten Strategien der
Schonung des Ruckens haben uns immer
tiefer in den Schlamassel gefuhrt. Denn
Schonung bedeutet Unterforderung, und
weniger Aktivitat ist der direkte Weg in die
Sackgasse Ruckenschmerz. Werden Sie
deshalb moglichst bald aktiv!



Wie entstehen
Ruckenschmerzen?

Bei starken Ruckenschmerzen wurden
auch Sie wahrscheinlich zum Arzt gehen.
Jedoch findet man in mehr als 90 Prozent
der Falle keine eindeutige Ursache fur die
Schmerzen, weil dynamische Prozesse wie
Stoffwechselvorgange und schleichende
Entzundungen meist nicht in Betracht
gezogen werden. Ruckenschmerz ist viel
komplexer, als oft behauptet wird.
Forscher gehen davon aus, dass
Ruckenschmerzen in uber 80 Prozent aller
Falle auf muskulare Ursachen
zuruckzufuhren sind. Das lasst hoffen,
denn die Muskeln konnen schliefSlich
trainiert werden!

Ubersauerung: nicht nur bei Sportlern

Sportler kennen das nur zu gut: Wenn die
Muskeln richtig »blau« sind, wie sie das
nennen, befindet sich zu viel Milchsaure
(Laktat) in den Muskeln. Es ist ein
Abfallprodukt des Energiestoffwechsels



und tritt vermehrt nach intensiven
Belastungen auf, bei denen zu wenig
Sauerstoff zur Verfugung steht, um die
Muskelzellen ausreichend zu versorgen.
Das Gehirn registriert dies und sendet
Schmerzsignale aus.

Das passiert aber nicht nur Sportlern: Auch
wenn wir stundenlang am Computer
sitzen, ubersauern die Muskeln! Durch die
Daueranspannung im Bereich von
Schultern und Nacken werden die
Muskelzellen zu wenig mit Sauerstoff
versorgt und ubersauern. Chemische
Rezeptoren werden dann aktiviert und
senden Gefahrenmeldungen an das
Gehirn.

Das betrifft naturlich nicht nur die Schulter-
Nacken-Muskulatur. Der gesamte Rucken
und alle unsere 60 Billionen Korperzellen
leiden unter Atemnot, wenn wir uns nicht
ruckenfreundlich verhalten. Ein typisches
Beispiel: Nach vier Stunden Autofahrt
steigen Sie an der Raststatte ganz steif
und mit Schmerzen im unteren Rucken fast
schleichend aus dem Auto. Durch das
lange, unbewegte Sitzen fallen alle Zellen



iIns Koma. Der Rucken bekommt keinen
Sauerstoff, die Muskeln sind atemlos, nur
der »Chef«, das Gehirn, schafft es gerade
noch, einen Sauerstoffrest zu bekommen.
Korperzellen brauchen Sauerstoff - sonst
gehen sie zugrunde, weil der Organismus
die Baustoffe der Zellen zum Abbau der
Ubersauerung nutzt. Standiges Sitzen und
Verharren in einer Position zieht
Sauerstoffmangel nach sich. Darunter
leidet der ganze Rucken - besonders auch
der untere Rucken, weil er sowieso
aufgrund seiner anatomischen
Gegebenheiten die geringsten
Bewegungsmoglichkeiten besitzt. Das
Gehirn weils sich nicht mehr zu helfen und
reagiert mit Schmerzen, um Gefahr fur
Muskeln, Bander und Gelenke
abzuwenden.

Verstopftes Bindegewebe

In seinem bekannten Werk »Das System
der Grundregulation« von 1975 beschreibt
der Autor Professor Alfred Pischinger die
besondere Bedeutung des Bindegewebes
als Grundlage fur alle biologischen



