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Vorwort
von Dr. Ingfried Hobert

Vor einem Jahr traf ich meinen von mir sehr ge-
schitzten Freund Remo Rittiner in Ziirich. Er hatte
mich als Redner zu einem seiner Seminare eingela-
den, um vor einer groen Gruppe seiner Yoga-Schii-
ler iber Psychosomatik zu referieren. Mir selbst ging
es zu dieser Zeit nicht besonders gut. Ich hatte wenig
auf mich aufgepasst, hatte allerlei anstehende The-
men im tédglichen ,,Zuviel von allem® immer wieder
unbearbeitet vor mir hergeschoben, und so kam es,
wie es kommen musste: Ich hatte plétzlich eine ,,Fro-
zen Shoulder*, eine unglaublich schmerzhafte Bewe-
gungseinschrinkung meiner rechten Schulter. Diese
dauerte bereits mehrere Monate und wurde trotz
osteopathischer und manueller Therapie um keinen
Deut besser. Kurzum, ich war ein Referent, der am
eigenen Leib spiiren durfte, wovon er sprach.

Am Abend im Hotelzimmer kam es zu einem fiir
mich verbliiffenden Ereignis. Remo sagte zu mir:
,Bist du bereit fiir eine Therapiesitzung? Ich werde
die Nadi-Therapie bei dir anwenden.” Ich hatte von
den Nadis gehort, den feinen Energiekanilen, die
unseren Korper durchziehen, doch ich konnte mir
nur schwer vorstellen, was Remo mit diesen Nadis
anstellen wollte. Dennoch stimmte ich zu. Bevor
er ansetzte, fiitterte Remo noch meinen fragenden
Verstand: ,,Du weilit“, so begann er, ,,dass aus yo-
gischer Sicht unser Korper von sogenannten Nadis,
tausenden feinen Energiekanilen, durchwirkt ist.
Ein gleichméBiger Energiefluss hilt uns gesund und
leistungsstark. Durch verschiedene Arten von Stress
kann es aber zu Blockaden im Energiefluss kommen,
die sich als Krankheit duBern. Mit meiner gezielten
Technik kann ich an genau definierten Punkten an-
setzen und vorhandene Blockaden auflosen.”

Nun begann Remo etwa 30 Minuten an mir zu ar-
beiten. Mit einer mir gédnzlich unbekannten Vorge-
hensweise bearbeitete er gezielt und sehr gekonnt
Schmerzpunkte in Bereichen, die ich nie zuvor ge-

spiirt hatte. Ich war verbliifft. Als er mich nach einer
halben Stunde aufforderte, meinen rechten Arm zu
heben, gelang dies miihelos und ohne Schmerzen.
Ich war ebenso begeistert wie erstaunt. Wie vie-
le Monate und wie viel vergebliche Miihe hatte ich
ohne Besserung investiert und nun war nach einer
halben Stunde alles weg!

Doch nicht nur das — es blieb auch dabei. Ich bekam
am nichsten Morgen zur Sicherheit noch eine zweite
Behandlung. Der Schmerz blieb verschwunden und
mein Arm war weiter frei beweglich. Intensiv spra-
chen wir nun iiber verschiedene personliche The-
men, die ich daraufhin konsequent anging. Auch auf
dieser Ebene schien bei mir ein Knoten geplatzt zu
sein.

Ich wusste als Arzt, dass jedes innere Organ an di-
versen Dreh- und Angelpunkten an der Korperhiille
befestigt und iiber spezielle Spannungslinien an An-
kerpunkten im Bewegungsapparat fixiert ist. Auch
war mir bewusst, dass diese Dreh-, Angel- und An-
kerpunkte ein dreidimensionales Faszien-Netzwerk
bilden, in welchem die Organe und Bewegungsseg-
mente liber Spannungs- und Energiekanile mitein-
ander verbunden sind, so dass sie sich gegenseitig
beeinflussen und sogar voneinander abhingig sind.
Nun erfuhr ich, dass die Organe und der Bewegungs-
apparat iiber die Faszien und Energiekanile, eben
jene Nadis, koordiniert werden und dass deren unge-
storter oder gestorter Energiefluss fiir Mobilitédt oder
Stabilitiit, Verbindung oder Trennung, Kraftiibertra-
gung oder Schmerzwahrnehmung verantwortlich ist.
Alle Storungen des einen Systems haben zwangslidu-
fig Auswirkungen auf das andere. Heute konnen wir
die wichtigsten dieser Nadi-Kanile, von denen es aus
yogischer Sicht iiber 70.000 gibt, im Elektronenmik-
roskop als feinste Nervengeflechte identifizieren. Es
ist erstaunlich, was die alten Inder schon zu Urzeiten
wussten.



Doch damit nicht genug. Auch unser psycho-emotio-
nales Befinden, so konnen wir heute belegen, nimmt
erheblichen Einfluss auf dieses hochsensible System.
Seelische Erschiitterungen, schmerzhafte Beriihrun-
gen und Priagungen unterschiedlichster Form fiihren
zu Blockaden in diesem myofaszialen Netzwerk.
Diese zeigen sich in Verdrehungen, Uberdehnungen,
Fixierungen, Verhirtungen und Verklebungen und
sogar in Aussackungen und Hernienbildung.

Kurzum, alles, was ich von Remo erfuhr, hat mich so
beriihrt , dass ich ihn ermuntert und bekréftigt habe,
sein Wissen und seine praktische Erfahrung mit der
Nadi-Muskeltherapie moglichst vielen Menschen zu-
géanglich zu machen.

Remo Rittiner schopft, dank seiner profunden Kennt-
nisse der wichtigsten yogischen Schriften, aus den
Tiefen des ayurvedischen Heilwissens. Er verbindet
jenes mit den modernsten wissenschaftlichen Er-
kenntnissen der Neurophysiologie und Neuroana-

tomie. Er erginzt sein Wissen mit seinem breiten
Erfahrungsschatz aus 20-jdhriger Titigkeit als Ayur
Yoga-Lehrer und Ayur Yoga-Therapeut. Remo Rit-
tiners Konzept der Nadi-Muskeltherapie steht somit
auf einem soliden Fundament und iiberzeugt durch
seine innere Logik und schnelle Wirksamkeit. Zu
Recht weist der Therapeut und Autor darauf hin, dass
im Sinne des Korpers als Spiegelbild der Seele es
zumeist unverdaute Lebensthemen und aktuelle Wi-
derstinde sind, welche die meisten neuromuskuldren
Blockaden auslosen. Damit auch deren Bearbeitung
hilfreiche Impulse erféhrt, hat er jedem Krankheits-
bild eine kurze Darstellung der wichtigsten psycho-
emotionalen Ursachen zugeordnet. So erhalten die Le-
ser/innen ein ganzheitliches Bild und kdnnen mit den
Beschwerden auf mehreren Ebenen zugleich arbeiten.

Ich freue mich auB3erordentlich, dass dieses wunder-
bare und fiir jeden Menschen hilfreiche Buch von
Remo Rittiner geschrieben wurde, und ich wiinsche
allen Lesern viel Freude damit.



Kapitel 1 - Einfuhrung in die Nadi-Muskeltherapie (NMT)

N

Geschichte der Nadi-Mus

Als ich 1999 von Dr. med. Harald Daub, dem Be-
griinder der Muskel-Meridiantherapie, in dieselbe
eingefiihrt wurde, war ich beeindruckt und begeis-
tert von dieser einfachen und wirksamen Methode,
Verspannungen und Blockaden zu 16sen. Obwohl
ich schon viele Therapiemethoden kannte und selbst
auch in ayurvedischer Massage ausgebildet bin,
konnte ich kaum glauben, wie schnell diese Behand-
lungsform bei mir verspannte Muskeln 16ste. Mich
faszinierte auch, wie nachhaltig sich Energieblocka-
den auf der korperlichen, emotionalen und geistigen
Ebene 16sten. Mir war sofort klar, dass ich diese
Therapieform in die Yoga-Therapie integrieren wiir-
de. Die Effektivitdt dieser Verbindung durfte ich in
meiner Arbeit als Yoga-Therapeut sogleich bei vielen
Menschen erleben.

Die Muskel-Meridiantherapie basiert auf dem
schulmedizinischen Verstindnis der menschlichen
Anatomie und dem Wissen der Meridianlehre der
chinesischen Medizin. Die Ausfithrung dieser Ma-
nualtherapie dhnelt der chinesischen Akupressur und
der westlichen Triggerpoint-Behandlung, unterschei-
det sich jedoch in ihrer Technik und ihrem Ansatz.
Mittels Fingerkuppendrucks werden die Spannungs-
rezeptoren (Golgi-Sehnenorgane) der Muskulatur
stimuliert. Die Golgi befinden sich hauptséchlich im
Sehnenanteil im Ubergang von Knochen und Mus-
kulatur.

Die Stimulation iiber die Druckpunkte aktiviert den
Informationsfluss, der dann ins zentrale Nervensys-
tem und damit ins Gehirn weitergeleitet wird. Da-
durch koénnen Spannungen bewusst wahrgenommen
und auch gelost werden. Fiir die Losung und Heilung
von Spannungszustidnden verschiedenster Ursachen,
wie zum Beispiel Muskel-Dysbalancen, Fehlhaltun-
gen, energetischen Blockaden oder unterdriickten
Gefiihlen, ist es eine wichtige Voraussetzung, dass

celtherapie
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der Schmerz bewusst wahrgenommen und akzeptiert
wird. Bei dieser Therapieform werden viele Span-
nungssensoren gefunden, die sehr druckempfind-
lich sind. Mit sanftem Daumen- oder Fingerdruck
werden diese Spannungen langsam und schrittweise
gelost. Die behandelte Person spiirt dann, wie der
Schmerz nachlésst, und empfindet dies als wohltu-
end und l16send.

Die Reaktionen sind individuell verschieden. Es
fallt nicht allen Menschen leicht, Schmerz anzuneh-
men und loszulassen, was ein auf mehreren Ebenen
stattfindender und komplexer Prozess ist, bei dem
verschiedene menschliche Systeme stimuliert wer-
den. Uber die behandelten Punkte, die als Sensoren
Muskelspannung messen und Informationen iiber
das periphere Nervensystem (Nervenleitungen) an
das Gehirn weiterleiten, ist es moglich, Spannung
zu regulieren. Bei langjdhrigen, tief sitzenden Ver-
spannungen und Blockaden kénnen Regulations-
und Heilungsprozesse ausgelost werden. So kann es
vorkommen, dass sich bei den Behandlungen neben
Schmerzen starke Gefiihle, wie Wut, Angst, Trauer,
Ohnmacht und Unsicherheit, bemerkbar machen, die
sich im Laufe der Behandlung auflésen konnen. Vie-
le Menschen fiihlen nach solch tiefgehenden Behand-
lungen eine grofe Erleichterung und Befreiung.

In meiner langjdhrigen Arbeit als Yoga-Therapeut
habe ich in die Muskel-Meridianbehandlung immer
mehr die Nadi-Druckpunkte und die Sen-Linien aus
der traditionellen Thai-Massage sowie viele Punkte
aus der westlichen Triggerpoint-Behandlung einflie-
Ben lassen, um die Wirkungen der Therapie zu opti-
mieren. Durch das Studium und die Praxis der Thai-
Massage lernte ich weitere Verbindungen zwischen
den Nadis, Sen-Linien (den Energiebahnen) und den
Muskelketten kennen, die sich in der therapeutischen
Arbeit erginzen und die Heilwirkung erh6hen.



Zudem entwickelte ich in den letzten Jahren immer
gezieltere Yoga-Therapieiibungen, durch welche in
verschiedenen Schritten die Faszien, Gelenke, Mus-
keln und Nadis stimuliert und gelockert werden.
Zusitzlich habe ich klassische Atemtechniken aus
dem Yoga integriert, welche gezielt die Nadis reini-
gen und das Nervensystem und die Psyche optimal
auf die Behandlung vorbereiten und so die positiven
Wirkungen der NMT auf der korperlichen und geis-
tigen Ebene verstirken.

Fiir die Nadi-Muskeltherapie entwickelte ich ver-
schiedene Reflexions- und Bewusstseinstechniken,
die eine ganzheitliche Heilung und Transformation

Vision und Zie

Meine Vision ist es, die Nadi-Muskeltherapie mit
vielen Menschen zu teilen, die Interesse haben an
ganzheitlicher Heilung, Therapie und Transformati-
on. Es ist mir ein groBBes Anliegen, diese Therapie-
form sowohl Menschen, die bereits professionell im
therapeutischen Bereich titig sind, wie Therapeuten
und Arzte, als auch Laien in einer einfachen Form
zu vermitteln. Die vier Grundlagen der Nadi-Mus-
keltherapie — Atmung, Behandlungstechniken, Yoga-
Ubungen und Bewusstsein — ermoglichen auf eine
effektive Weise, dass sich Therapeut und Klient im
Prozess der Heilungsstimulation und Selbstheilung
gegenseitig unterstiitzen. Hilfe und Selbsthilfe, die
sich ideal erginzen, fordern die Selbstverantwor-
tung, die erforderlich ist, um nachhaltige Heilung
und ganzheitliche Gesundheit zu ermdglichen.

Der Schwerpunkt der NMT liegt darin, die Ursachen
der Beschwerden auf verschiedenen Ebenen zu be-
handeln. Je ganzheitlicher die Behandlung gestaltet
wird, desto ganzheitlicher wirkt die Heilung. Bei
der NMT geht es nicht um eine Therapie, die den
Schmerz wegdriickt oder sogar mit Medikamenten
unterdriickt, sondern darum, den Schmerz anzuneh-
men und sich bewusstzuwerden, welche Zusammen-
hinge ihn verursacht haben. Dabei zeigt sich oft,
dass die Ursachen einer Spannung oder Blockade
nicht dort liegen, wo es aktuell schmerzt. So sind

e der Nad-Musk

ermdglichen, welche weiter geht, als blo3 Spannun-
gen im Korper und Geist zu 16sen. Durch bewusstes
Annehmen, Verstehen und durch Erkenntnis konnen
tief sitzende, unbewusste Muster klar erkannt und
losgelassen werden. Die geistige Klarheit hilft Men-
schen, Antworten in sich zu finden und die geistige
Ausrichtung zu wihlen, die sie im Leben weiter-
bringt.

Gerade wenn Menschen Spannungen in der Tiefe
loslassen und sich bewusst, also basierend auf Er-
kenntnis, geistig ausrichten, konnen wie durch ein
Wunder Heilkrifte mobilisiert werden, wie ich bei
vielen Menschen immer wieder miterleben kann.

eltherapie (NMT)

beispielsweise bei Schmerzen im unteren Riicken
oft die Hiiftbeugermuskeln und die Bauchmuskeln
verspannt, der Dickdarm gebldht und belastende
Gedanken mitverantwortlich fiir die Symptome. Bei
vielen Beschwerden, wie Schmerzen und chroni-
schen Krankheiten, ist es notwendig, die schadlichen
geistigen Muster bewusst zu erkennen und umzu-
wandeln. Mittels Entspannung, Reflexion und Medi-
tation konnen wir in der NMT tiefe Heilungs- und
Bewusstseinsprozesse fordern und Menschen helfen,
unbewusste Muster aufzuldsen. Dadurch erhalten sie
die Moglichkeit, zu erkennen, was wirklich wichtig
ist, und wesentliche Einsichten und Antworten selbst
zu finden.

Diese einfachen, bewéhrten Techniken basieren auf
20 Jahren intensiver Erfahrungen in der Ayur Yoga-
Therapie mit zahlreichen Menschen, die sich mit the-
rapeutischer Unterstiitzung selber heilen und trans-
formieren konnten. Mit der Nadi-Muskeltherapie
mochte ich dazu beitragen, verschiedene bewihrte
Heilsysteme miteinander zu verbinden und das Ver-
trauen in die eigenen Heilkrifte (Homoostase) und
den liebevollen Umgang mit sich selbst und anderen
Wesen zu fordern. Mit groBer Freude teile ich das
Wissen der Nadi-Muskeltherapie mit allen Men-
schen, die dafiir offen sind, es zu empfangen und an-
dern Menschen zu vermitteln.



Das Buch iiber die Nadi-Muskeltherapie hat folgende Ziele:

o Thnen wichtige Wissensgrundlagen sowie die praktische Anwendung der Nadi-Muskeltherapie
in Verbindung mit der Yoga-Therapie zu vermitteln,

e traditionelle Techniken mit dem aktuellen Wissen der Anatomie zu verbinden,

e Thnen eine ganzheitliche Sicht von Heilung, Gesundheit und Transformation zu vermitteln,
e Sie mit dem Heilungspotential der Nadi-Muskeltherapie vertraut zu machen,

e viele bewihrte Yoga-Therapieiibungen zu zeigen, die Sie selber ausfiihren kdnnen,

e wirksame Atemiibungen zu vermitteln, die Ihnen helfen, ins energetische und geistige Gleich-
gewicht zu kommen,

e Sie zu motivieren, die NMT-Behandlung als Klient oder Therapeut kennenzulernen,

e Sie in spirituelle Ubungen einzufiihren, die eine tiefgehende Transformation ermoglichen konnen.

Moge die Nadi-Muskeltherapie vielen Menschen helfen, Spannungen und Blockaden loszulassen und die Selbst-
heilungskrifte zu aktivieren, um optimale Gesundheit und tiefe Transformation zu erfahren.






Kapitel 2 - Anatomie und Schmerztheorie

Aus schulmedizinischer Sicht

Grundbegriffe der Mus!

Die kleinste lebensfdhige Einheit in unserem Orga-
nismus ist die Zelle. Nachdem wir aus unfassbar vie-
len Zellen bestehen (rund 100 Billionen bei einem
Erwachsenen), haben sich diese auf besondere Fi-
higkeiten spezialisiert, um die komplexen Vorginge
in unserem Korper effizient zu bewiltigen. Ein Ver-
bund aus Zellen, welche gemeinsam eine spezielle
Aufgabe erfiillen, heiit Gewebe, und die Muskula-
tur ist eine von vier Grundgewebearten in unserem
Korper. Muskeln haben sich auf die Fihigkeit spe-
zialisiert, durch Kontraktion Bewegung in unseren
Leib zu bringen. Es wird zwischen drei Gruppen von
Muskelgewebe unterschieden, deren Struktur und
Aufgabenstellung unterschiedlich sind.

Die glatte Muskulatur arbeitet unabhédngig von
unserer mentalen Steuerung. Sie ist fiir organische
Prozesse zustindig, zum Beispiel, um Driisensekre-
te bei Bedarf flieBen zu lassen oder den Blutdruck
durch GefédBspannung zu regulieren. Auch wenn wir
,,Gidnsehaut bekommen und sich all unsere kleinen
Hérchen aufstellen, geschieht dies durch glatte Mus-
kelzellen. Diese sind vergleichsweise langsam in der
Ausfiihrung und nicht besonders kraftvoll, aber da-
fiir sehr ausdauernd und autonom in ihrer Tétigkeit.

Der Herzmuskel ist im Vergleich zur glatten Mus-
kulatur kraftvoll und rasch in der Kontraktion, aber
auch er ist nicht unmittelbar willentlich steuerbar.
Dessen Art der Muskulatur ist ein sehr spezielles Ge-
webe, das sich tatsdchlich nur an einem einzigen Ort
in unserem Korper findet: dem Herzen. Dass dieser
Muskel auch seine Ausdauer betreffend einzigartig
ist, versteht sich von selbst. Das Herz darf sich wahr-
lich keine Erholungspausen génnen.

Wenn wir im Alltag von unseren Muskeln und ih-
ren Verspannungen sprechen, dann meinen wir in

der Regel eine weitere Muskelart, die so genannte
Skelettmuskulatur, welche im Fokus dieses Buches
steht. Typisch fiir diese Muskelart sind die langen
und streng angeordneten Muskelzellen, die unter
dem Mikroskop eine zarte Querstreifung erkennen
lassen, weshalb man diese Gewebeart auch ,,querge-
streifte Muskulatur* nennt. Jede Muskelfaser wird
iiber eine motorische Endplatte von einem Nerv er-
reicht, der aus dem Zentralnervensystem, also dem
Gehirn oder dem Riickenmark, stammt. Uber diese
direkte ,,Innervation* haben wir willentlichen Ein-
fluss auf unsere Skelettmuskeln. Dies fiihrt zu einer
dritten Bezeichnung fiir diese Gewebeart, der ,,will-
kiirlichen Muskulatur®.

Der Muskel besteht aber nicht nur aus Muskelzellen.
Neben den Nerven, Blut- und Lymphgeféafien, welche
den Muskel versorgen, besteht eine sehr enge struk-
turelle und funktionelle Verbindung zu den Faserbin-
degeweben, auch Faszien genannt. Die Zellen dieser
Bindegewebe produzieren unterschiedliche Proteine,
die Festigkeit und Elastizitdt vermitteln und so den
Muskeln die Kraftiibertragung auf das Skelett erlau-
ben. Ohne Bindegewebe wire der Muskel wie eine
gallertige Masse: ohne Ordnung und sehr verletz-
lich. Die Bindegewebe formen unzihlige Rohrchen
und Hiillen, die den Muskelfasern als Geriist dienen,
sie schienen und sie auch vor Uberlastung und Ver-
letzung schiitzen. Am Ende dieses Rohrensystems
laufen die Bindegewebe ohne Muskelzellanteil als
Sehnen weiter und stellen so, unter anderem, die
Verbindung zu den Knochen her. All diese Gewebe
werden von einem dichten Netz an Nervenenden und
speziellen Rezeptoren begleitet. Dehnungs-, Druck-,
und Schmerzrezeptoren befinden sich in unterschied-
licher Dichte sowohl in den Faszien der Muskulatur,
aber auch den Sehnen, Bindern und Gelenkkapseln.
Aber auch die Muskelzellen selber haben eigene



»sensorische Organe®, welche permanent Informa-
tionen iiber die Muskelspannung liefern, die so ge-
nannten ,,Muskelspindeln®. Diese sind, gemeinsam
mit den ,,Golgi-Organen* der Sehnen, fiir die raschen
Reflexe der Muskulatur mit verantwortlich. Diese
Reflexe schiitzen bei plotzlichen Spannungsénderun-
gen (z. B. Stolpern) den Korper vor Verletzungen.

Betrachten wir unser Skelettmuskelsystem als Ge-
samtheit, so fillt auf, dass unser Muskelkorsett aus
unterschiedlichen Schichten besteht. Je tiefer und so-
mit ndher den Gelenken unseres Skeletts, desto kiir-
zer sind die Strecken der differenzierbaren Muskel-
individuen. Wenn wir zum Beispiel die Wirbelsidule
betrachten, die aus rund fiinfundzwanzig Etagen an
gegeneinander beweglichen Elementen besteht, so
iiberspannen die am tiefsten gelegenen Muskelstruk-
turen maximal zwei bis drei Etagen. Je weiter wir an

Grundbegriffe der

ler Muskelphysiologie

Physiologisch betrachtet, ist die Muskelkontraktion
ein sehr aufwendiger und auf engstem Raum statt-
findender biochemischer Prozess. Details zu diesen
Vorgingen sind in Lehrbiichern der Physiologie aus-
fiihrlich beschrieben. Hier sei nur erwéhnt, dass sich
ein Muskel grundsitzlich nur kontrahieren, also
nicht aktiv dehnen kann. Wenn der Muskel nicht ak-
tiv ist, kann er durch duBlere Krifte wieder auf seine
Ursprungsldnge gedehnt werden, wofiir er entweder
einen anderen bewegungs-gegenldufigen Muskel
(Antagonist) benotigt oder einfach die Schwerkraft.

Auch um eine statische Korperposition aufrecht zu
halten, bendtigt man immer einen gewissen Anteil
der Muskulatur, um gegen die Schwerkraft zu hal-
ten. Auch wenn man noch so entspannt sitzt, beno-
tigt man Muskelanteile, welche die Position halten,
und selbst wenn man liegt, sind viele Muskeln ak-
tiv, unter anderem, um die Atmung zu unterstiitzen.
Diesen Spannungszustand eines Muskels nennen wir
Tonus. Dieser kann je nach Bedarf héher oder nied-
riger sein, aber auch durch andere Einfliisse, wie zum
Beispiel Stressfaktoren, stimuliert werden.

Der Muskeltonus unterliegt sehr komplexen physio-
logischen Regelmechanismen. Die oben beschriebe-

die Oberfliche kommen, desto mehr Etagen sind von
einer Kontraktion betroffen. Die oberflichlichsten
Muskeln, wie zum Beispiel der grofie Riickenmuskel
(Musculus latissimus dorsi) tiberspannen nicht nur
weite Anteile der Wirbelsiule, sondern reichen bis an
die Extremitédten. Daraus ergibt sich die biomecha-
nische Konsequenz, dass die kraftvollen oberfliach-
lichen Muskeln, die unseren Korper nach aufien hin
wesentlich definieren (besonders deutlich bei einem
Bodybuilder erkennbar), mit ihrer Kontraktion weni-
ger differenziert, aber dafiir sehr kraftvoll arbeiten.
Im Gegensatz dazu sind die tiefergelegenen Muskeln
wesentlich dafiir verantwortlich, die Korperhaltung
auch bei grolen Anstrengungen zu unterstiitzen und,
wenn die gro3en oberflachlicheren Muskeln entspan-
nen, trotzdem unsere Position aufrecht zu halten. Da-
raus ergibt sich der funktionell wichtige Begriff der
,,Halte- und Stiitzmuskulatur,

nen Rezeptoren in den Muskelfasern, aber auch in
den Faszien, Sehnen und Bindern, liefern detaillier-
te Informationen iiber den Spannungszustand der
unterschiedlichen Korperregionen. Diese Informa-
tionen werden mit denen des vegetativen Nerven-
systems vernetzt, das iiber unsere inneren Korper-
funktionen wacht. Aulerdem unterliegt der Tonus
auch angelernten Verhaltensmustern, welche durch
korperliches Training, aber auch durch mentale Ent-
spannungsiibungen positiv verdndert und kultiviert
werden konnen.

Die Faszien nehmen auch hier eine wichtige Rol-
le ein, da diese, iiber den Verlauf von weitldufigen
Spannungslinien, dem Gehirn eine Art innere Land-
karte tiber die Haltung unseres Korpers liefern. Ohne
diese Funktionen konnten wir ohne visuelle Kont-
rolle keine koordinierte Bewegung durchfiihren.
Die Faszien haben zudem eine eigene Kontraktilitét
und beeinflussen so auch die Spannungsmuster in
unserem Korper. Gerade in diesem Bereich hat sich
wissenschaftlich in den letzten Jahren sehr viel neu-
es Wissen angesammelt, das noch in unser Lehrwis-
sen integriert werden muss. Es liefert viele Hinweise
dariiber, iiber welche Wege Methoden wie manuelle
Faszien-Techniken, Yoga und Yoga-Therapie, Rol-



fing, Tuina, Qigong und sogar Akupunktur wirken
(Quelle: R. Schleip, Lehrbuch Faszien, 2014).

Ein wesentliches Merkmal aller Gewebe unseres
Korpers, insbesondere aber der Muskulatur, ist die
Fahigkeit, sich bedarfsorientiert zu entwickeln und
zu wachsen. Das implementiert jedoch auch die Tat-
sache, dass Anteile, die nicht in Anspruch genommen
werden, an Volumen verlieren und schwicher wer-
den (Atrophie). Unser Organismus geht mit seinen
Ressourcen sehr 6konomisch und effizient um. Was
nicht benotigt wird und Energie verbraucht, kann ein-

gespart werden. Wo regelméfig Forderung besteht,
dort wird das Gewebe entsprechend entwickelt und
gestdrkt. Das erklidrt den Trainingseffekt, den man
kennt, wenn man mit einer regelmiBigen korperli-
chen Aktivitit beginnt. Dieses Prinzip gilt, ganz ne-
benbei, auch fiir unser Nervensystem. Wer sein Ge-
hirn regelméBig fordert und fordert, kann bestimmte
Féhigkeiten und Fertigkeiten genauso iiben wie bzgl.
der Muskulatur. Letztendlich benotigen wir fiir unse-
re Koordination, zum Beispiel um unsere Balance zu
halten, genauso unser Nervensystem, und damit wird
deutlich, wie eines ins andere spielt.

Die Ursachen von muskuldren Verspannungen

Wie oben beschrieben, ist es physiologisch, dass un-
sere Muskulatur eine gewisse Grundspannung, also
einen Tonus besitzt, um unsere Korperhaltung zu
unterstiitzen. Wir haben auch gelernt, dass sich die-
ser Tonus aus komplexen Steuer- und Regelmecha-
nismen ergibt. Was sind nun die Faktoren, die dazu
fiithren, dass ein Bereich unseres Korpers in einen
tiberhohten Tonus, eine Verspannung iibergeht?

Erstens fiihren einseitige Belastungen oder ne-
gative Haltungsmuster zu Verspannungen. Auch
wenn die korperliche Anstrengung, beispielsweise
bei Schreibtischarbeit, nicht allzu hoch ist, so ist die
Dauer und Einseitigkeit hier ausschlaggebend. Die
Haltung im Riicken fiihrt am Schreibtisch hiufig in
den Rundriicken, also Beugung in der Brust- und
Lendenwirbelsédule, oft mit einer kompensatorischen
Uberstreckung in der Halswirbelsiule kombiniert.
AulBlerdem wird die Schulterprotraktion gefordert.
Dies bedeutet, dass die Schulterblitter zur Seite glei-
ten und die Schultergelenke nach vorne ausweichen.
Im Gegenzug ist die Vorderseite des Korpers kaum
aktiv und neigt zur Verkiirzung, was dieses Hal-
tungsmuster fixiert. Dies ist nur ein Beispiel fiir ein
hiufiges Haltungsmuster.

Eine weitere wesentliche Komponente, die fiir das
Entstehen von schmerzhaften Verspannungen ursich-
lich ist, ist die zunehmende Schwiche und Volumen-
abnahme (Atrophie) der Halte- und Stiitzmuskulatur.
Vor allem bei Mangel an korperlichem Ausgleich

ergibt sich rasch ein Teufelskreis von noch weniger
Bewegung und Schonhaltung. Leider haben Verspan-
nungen keinen Trainingseffekt. Im Gegenteil ist eine
verspannte Muskulatur in der Regel auch eine schwa-
che Muskulatur. Fehlhaltung, Schwiche und weitere
einseitige Belastung bringen den Organismus dazu,
NotmaBnahmen zu ergreifen. Wiahrend der Schmerz
mahnt, dass der Korper an gewisse Grenzen gestofien
ist, werden iiberlastete Regionen zunehmend verfes-
tigt. Neben Einschriankungen in der Mobilitit durch
die Verfilzung von Bindegeweben, die zunehmend
die Gleitfihigkeit und Viskositit der myofaszialen
Strukturen reduziert, entstehen zunehmend so ge-
nannte ,,chronisch degenerative Verinderungen‘ in
den betroffenen Gelenken. Durch die schwache Halte-
und Stiitzmuskulatur kommt es zusétzlich zu speziel-
len Belastungszonen, da der Korper kaum noch Kapa-
zititen hat, liberforderte Bereiche zu schiitzen. Diese
Bereiche sind in der Regel jene Korperregionen, die
von Natur aus eher mobil sind und die eingeschrénkte
Beweglichkeit anderer Regionen kompensieren miis-
sen. Im Riicken sind das vor allem die Ubergangsbe-
reiche zur beweglichen Hals- und Lendenwirbelsiule.
Hier kann es in weiterer Folge auch zu schwerwiegen-
deren Verletzungen, wie einem Bandscheibenvorfall
kommen, welcher statistisch tatsdchlich zu iiber 95
Prozent in Hals- oder Lendenwirbelsiule stattfindet.
Aber auch im Bereich der unteren und oberen Ext-
remitéten gibt es Gelenke, die aufgrund ihrer hohen
Mobilitét hdufiger zu Abnutzung oder Verletzung nei-
gen, wie das Kniegelenk und das Schultergelenk.



Betrachten wir unser Muskelsystem nochmals als
Ganzes, so finden sich bei Verspannungen héufig
auch sogenannte ,,muskulire Dysbalancen®. Das
kann bedeuten, dass die tiefe Halte- und Stiitz-
muskulatur nicht in Balance mit der weitldufigeren
oberflichlichen Muskulatur unseres Korpers steht
oder dass wesentliche Unterschiede in der Kraft-
entfaltung zwischen Korpervorder- und Riickseite
bestehen. Dies ist ein wesentlicher Aspekt bei der
Haltungsanalyse. Das rechtzeitige Erkennen von De-
fiziten in der Kraftverteilung ist ein wichtiger An-

Auch Stress verursacht muskuldre Verspannungen.
Um dafiir eine angemessene Erkldarung zu finden,
muss man jedoch die Zusammenhénge und die Evo-
Iution unseres vegetativen Nervensystems betrach-
ten und verstehen. Was bedeutet Stress eigentlich?
Welche Systeme hat die Natur hervorgebracht, um
uns vor Gefahren zu schiitzen, und warum wird in
unserer modernen Zivilisation dieser Anteil unseres
Nervensystems so haufig fehlgeleitet?

Wenn wir in der Natur von Stressfaktoren spre-
chen, geht es in der Regel um die Bewiltigung von
besonderen Anforderungen und Belastungen. Jede
erkennbare Gefahr fiir Leib und Leben wird mit ent-
sprechenden MafBnahmen beantwortet, wie der Ak-
tivierung des Herz- Kreislaufsystems, erhohter nach
auBlen gerichteter Aufmerksamkeit, der Unterdrii-
ckung von Verdauung und Regeneration, aber auch
der Erhohung des muskulédren Tonus. Diese Anspan-
nung dient zur Vorbereitung der Muskulatur auf er-
hohte Aktivitit fiir Kampf- oder FluchtmafBnahmen.
Sie betrifft die verschiedenen Korperregionen in
unterschiedlichem Ausmal3, wobei die Nackenregi-
on besonders involviert ist. Das Einziehen des Kop-
fes, das Anheben der Schultern mit dem Fortleiten
der Spannung in die obere Extremitit sind typische
Verhaltensmuster, die auf ein erhohtes Aggressions-
potential hindeuten. Ergidnzend erwihnt, sind auch
eine eingeschrinkte Eigenwahrnehmung und die
reduzierte Fihigkeit, objektive Entscheidungen zu
treffen, mit diesem Verhalten verbunden.

kerpunkt, um spannungsbedingten Beschwerden im
Bewegungsapparat vorzubeugen und sie zu behan-
deln. Erst wenn man eine klare Vorstellung davon
hat, wo genau gekriftigt und wo mobilisiert werden
soll, kann die Balance im System wieder gefordert
werden. Diese Aspekte miissen bei jedem Menschen,
abhingig von der jeweiligen Konstitution, individuell
betrachtet werden, wobei die oben dargestellten Zu-
sammenhinge jedoch einen wichtigen Leitfaden fiir
das Verstindnis und die Moglichkeiten der Therapie
darstellen.

Heute leben wir in einer Situation, welche vollig an-
dere Anforderungen an uns stellt. Zwar miissen wir
uns in der Regel nicht mehr einem Kampf stellen oder
die Flucht durch Weglaufen antreten, jedoch werden
wir nachhaltig von subtilen Stressoren beeinflusst. Es
sind berufliche und soziale Belastungssituationen, der
urbane Lirm, die stindige Aktivierung unserer Auf-
merksamkeit durch moderne Medien, Nachrichten,
Fernsehen, Handy und Computer, aber auch die hohe
Abend- und Nachtaktivitit, die unser vegetatives Ner-
vensystem aktivieren. Unsere alten Verhaltensmuster
laufen jedoch auf einer tiefen, oft unbewussten Ebe-
ne genauso ab, wie vor tausenden von Jahren. Nur,
dass sich die Energien, die hier aufgestaut werden,
nicht entladen und beruhigen konnen. Im Gegenteil,
die Uberreizung findet konsequent statt. Der Kor-
per, das Nervensystem und unser Geist haben im-
mer weniger Potential zur Ruhe und Regeneration,
und die anhaltende Aktivierung unseres vegetativen
Nervensystems fiihrt letztendlich zu unterschiedli-
chen korperlichen Symptomen wie Bluthochdruck,
Verdauungsproblemen, Infektanfilligkeit oder eben
auch schmerzhaften Muskelverspannungen. Diese
begleiten uns oft bis in die Nacht und kosten unseren
gesamten Organismus, im Speziellen auch den Bewe-
gungsapparat, die Gelenkstrukturen etc. viel Energie
und wesentliches Potential zur Regeneration. Somit
steigt das Risiko, dass sich chronisch degenerative
Verdnderungen rascher etablieren. Aber auch die
Gefahr von akuten Situationen, wie dem erwidhnten
Bandscheibenvorfall, nimmt zu.
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Je linger die ersten Anzeichen von Uberlastung ig-
noriert werden, desto hiufiger kommt es zu Phasen
von akuten Symptomen. In Deutschland haben, sta-
tistisch gesehen, zu jeder Zeit zwischen 27 und 40
Prozent der Einwohner Riickenschmerzen. Etwa 70
Prozent geben die Beschwerden mindestens einmal
im Jahr an und etwa 80 Prozent klagen mindestens
einmal im Leben iiber Riickenschmerzen (Quelle: S.
Schneider, Riickenschmerz: Verbreitung, Ursachen
und Erkldarungsansitze, 2007). Diese Zahlen bezif-
fern nicht nur den bedeutenden individuellen Lei-
densdruck sehr vieler Mitmenschen, sondern sind
letztendlich auch ein wesentlicher volkswirtschaft-
licher Faktor. Riickenschmerzen stellen in Zentral-
europa die zweithdufigste Ursache aller Arztbesuche
dar.

Selbst die Standesvertretungen der orthopéddischen
Fachirzte sprechen allen Patienten, die an wieder-
kehrenden Riickenschmerzen leiden, eine schlech-
te Prognose aus, wenn diese Personen nicht gewillt
sind, an ihrem Lebensstil etwas zu verdandern. Es ist
heute wissenschaftlich erwiesen, dass diese Proble-
matik ein komplexes Zusammenspiel an Haltungs-
schwiche, Bewegungsmangel, Stressfaktoren, biody-
namischen Faktoren, wie Schlafrhythmus, aber auch
Erndhrungsfaktoren, darstellt. Natiirlich resultieren
daraus nicht nur Riickenbeschwerden. Diese wurden
hier stellvertretend als besonders hiufiges Beispiel fiir
Beschwerden im Bewegungsapparat herangezogen.

Im Verlauf kann sich jede Schmerzsymptomatik im
Bewegungsapparat zu einem eigenen neurologischen
Krankheitsbild weiterentwickeln, dem chronischen
Schmerz. Was zu Beginn ein Alarmsignal fiir den
Betroffenen darstellt, entwickelt sich zu einem Teu-
felskreis und einem eigenstindigen Krankheitsbild,
welches es zunehmend schwieriger macht, therapeu-
tisch wirksam einzugreifen. Der Schmerz iiberlagert
zunehmend die normale Wahrnehmung des eigenen
Korpers, Schonhaltungsmuster fithren zu weiterer
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Uberlastung. Angst vor dem Schmerz, Verunsiche-
rung, aber auch Resignation stellen den Nihrboden
fiir Depressionen dar. Zu diesem Zeitpunkt ist es be-
sonders wichtig, diese Faktoren im Zusammenhang
zu sehen. Um das Vertrauen in den eigenen Korper
wiederzuerlangen, ist es wichtig, die Eigenwahrneh-
mung und Propriozeption (Wahrnehmung von Koér-
perbewegung und -lage im Raum bzw. der Lage und
Stellung der Korperregionen zueinander) zu schulen.
Ein weiteres Therapieziel ist es, Missempfindun-
gen bei angemessener Spannung durch korperliche
Ubungen oder manuelle Behandlungen von bedroh-
lichen Schmerzen wieder unterscheiden zu lernen,
da die Schmerzschwelle bei chronischen Schmerzen
in der Regel deutlich nach unten verschoben ist. Das
bedeutet eine subjektiv hohere Schmerzempfindlich-
keit. Dies stellt immer eine Gratwanderung dar, kann
phasenweise auch zu Verstirkung von Symptomen,
oder auch anderen Missempfindungen fiihren. Der
Riickhalt durch einen erfahrenen und empathischen
Therapeuten ist hier besonders wichtig.

Erst wenn die Negativspirale aus Schmerz, Schon-
haltung, Bewegungsmangel und Depression wieder
in die andere Richtung gefiihrt wird, kann eine nach-
haltige Besserung erwartet werden. Wie sich dieser
Verlauf gestaltet und welche Schwerpunkte gesetzt
werden, ist individuell zu beurteilen, da sowohl die
Konstitution, das soziale Umfeld, das Alter, aber
auch die Ressourcen des Betroffenen zu beachten
sind. Das Ansprechen der MaBBnahmen muss regel-
miBig evaluiert und die Therapie entsprechend an-
gepasst werden. Auch ein gewisser Weitblick und die
Aufgeschlossenheit gegeniiber anderen Therapie-
konzepten ist wichtig, da viele Betroffene erst durch
multimodale Mafnahmen einen Weg aus ihrer Krise
finden. Zuletzt ist aber auch das Vertrauen, die Dis-
ziplin und Kooperationsbereitschaft des Betroffenen
unentbehrlich, da ohne eine nachhaltige Verinde-
rung ungiinstiger Verhaltensweisen kein langfristiger
Effekt zu erwarten ist.



Nachdem die Unterscheidung von Bewegungsappa- Bern. Ein typisches Beispiel hierfiir sind mogliche
rat, Nervensystem, Organsystemen etc. vor allem ,»Ausstrahlungen®, etwa Schmerzen in der rechten
eine didaktische Gliederung darstellt, um unser Ver- Schulter bei Lebererkrankungen usw.
stdndnis fiir diese komplexen Systeme zu unterstiit-
zen, diirfen wir davon ausgehen, dass es im Korper Einem Therapeuten ist es aus dieser Sicht gar nicht
keine echten Grenzen zwischen Knochen, Muskeln, moglich, sich nur auf der Ebene von Muskeln und
Organen und Nerven gibt. Alles spielt zusammen Bindegeweben zu bewegen, genauso wenig, wie sich
und steht in gegenseitiger Abhéngigkeit. Psyche und Geist von unseren korperlichen Erfah-
rungen entkoppeln lassen. Schon durch dieses Be-
Die Bindegewebe, insbesondere die Faszien, halten wusstsein ldsst sich das Prinzip und der Anspruch
unsere Strukturen zusammen und geben dem Korper von Ganzheitlichkeit erfahren. Wir sollten uns dabei
seine Form. Diese sind jedoch komplexe lebendige nicht verleiten lassen, wahllos alles miteinander in
Strukturen und zudem eng mit groen Anteilen des Verbindung zu bringen, da wir sonst Gefahr laufen,
Nervensystems verkniipft. Es ist somit naheliegend, uns in Spekulationen und nebuldsen Erklarungsmo-
dass chronische Beschwerden im Bewegungsapparat dellen zu verlieren. Wir werden also nicht auf ein
auch organische Funktionen negativ beeinflussen gutes Anatomiebuch verzichten, jedoch erlaubt uns
konnen oder zu Verdnderungen in unserem Nerven- diese Sicht ein umfassenderes Bild als jenes, das ent-
system und unserer Psyche fiihren (siehe ,,chronische steht, wenn wir das Ganze nur in seine Einzelteile
Schmerzen®). Umgekehrt kdnnen organische Leiden zergliedern, um es in seiner Gesamtheit zu verste-
sich durch Beschwerden im Bewegungsapparat du- hen.
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Die meisten traditionellen Behandlungsmethoden Geweben studiert werden. Erst durch moderne bio-
sind das Ergebnis langjidhriger Erfahrungsberichte analytische Methoden kann die komplexe Physiolo-
und aufwendiger empirischer Forschungsarbeit. Man gie unseres Korpers nach und nach erklart und somit
kann beobachten, dass in den meisten medizinischen auch die Wirkungsweise der unterschiedlichen The-
Traditionen Formen von manueller Medizin, Bewe- rapieformen in Zusammenhang gebracht werden.
gungsiibungen und meditativen Entspannungsmetho- Die physiologische Bedeutung der Bindegewebe
den praktiziert werden. In vielen Bereichen kommt und Faszien wurde zum Beispiel erst in den 1990er
es naturgemiB zu entsprechenden Uberschneidungen Jahren néher erforscht und die Ergebnisse erlauben
und sehr dhnlichen Prozeduren, was nicht verwun- spannende Riickschliisse auf die Wirkungsweise der
derlich ist. Haufig sind jedoch die Erkldarungsmodel- hier beschriebenen Methoden. Trotzdem sind wir
le iiber den Wirkmechanismus recht unterschiedlich, weit davon entfernt, das komplexe System unseres
da die Zusammenhinge und das detaillierte Wissen Korpers mit all seinen lebendigen und adaptiven
iiber die genaue Anatomie und Physiologie dieser Strukturen, seiner inneren Kommunikation (iiber
Phianomene immer dem empirischen Erfahrungs- das Nerven- und Hormonsystem) und nicht zuletzt
schatz hinterherhinken. unseren Geist umfassend verstanden zu haben. Wir

miissen uns auch weiterhin auf unsere Sinne und
Erst durch die klinische Sektion des menschlichen unsere Erfahrungen verlassen und die Methoden
Korpers konnten anatomische Zusammenhénge be- entsprechend wissenschaftlich iiberpriifen und wei-

schrieben und durch das Mikroskop der Aufbau von terentwickeln.



Einige Wirkungsweisen lassen sich, aus heutiger
Sicht, modellhaft beschreiben und mit den Kenntnis-
sen der modernen funktionellen Anatomie und Phy-
siologie gut in Verbindung bringen. Diese werden im
Folgenden kurz zusammengefasst.

Nadi-Muskeltherapie (NMT): Dort, wo sich die
Muskulatur in einem erhdhten Spannungszustand
(Muskeltonus) befindet, kann dieser Zustand iiber
betrichtliche Zeit anhalten und sogar zu nachhalti-
gen strukturellen Verdnderungen des Gewebes fiih-
ren. Durch die Stimulation iiber NMT an den be-
troffenen Muskelregionen wird ein physiologischer
Reflex ausgelost, der den Grundtonus des Muskels
reduziert und ihn in den Normalbereich fiihren kann.
Da dieser Prozess dynamisch ist, weil kein Muskel
immer denselben Tonus hat, geht es vor allem um die
Grundspannung im allgemein entspannten Zustand.
Die Wirkungsweise diirfte vor allem iiber die Span-
nungsrezeptoren in den Faszien zu erklédren sein. Der
Effekt zeigt sich in der Regel durch eine nachhaltige
Verbesserung von schmerzhaften Verspannungen.

Yoga-Asanas: Als aktive Mafinahme fiir den Be-
troffenen stellen spezielle Korperpositionen und
Bewegungsabldufe ein unentbehrliches Element der
Therapie dar. Diese sollten den physiologischen Be-
wegungsbereich ausloten, jedoch nicht iiberschreiten.
Die individuellen Grenzen sind hierbei besonders zu
beriicksichtigen, denn wenn duflere Formen (Ideal-
positionen) angestrebt werden, drohen rasch Uber-
forderung oder gar Verletzung. Die Atmung wird zu
diesem Zweck immer als Leitrhythmus und Indikator
(Luftanhalten oder typisches Pressen bei Uberfor-
derung) eingesetzt. Ziel und gleichzeitig Erkldrung
fiir diese Form der Anwendung ist die zunehmende
Verbesserung der Eigenwahrnehmung (Propriozepti-
on), die bei Immobilitit und chronischen Schmerzen
ebenso zunehmend verloren geht. Daneben ergibt sich
ein wesentlicher Trainingseffekt, insbesondere fiir die
Halte- und Stiitzmuskulatur, aber auch fiir das Ner-
vensystem (Balance und Koordination) durch konse-
quente Praxis. Auch der Ausgleich von Asymmetri-
en und Dysbalancen im Gelenk- und Muskelbereich
kann nur durch regelmifBige Ubung erreicht werden.

Atemiibungen: Die wichtigste physiologische Ver-
bindung zwischen Geist und Korper stellt unsere At-
mung dar. Unbeachtet, besonders in Stresssituatio-
nen, kann die Atmung rasch an Frequenz zunehmen.
Aber auch der Atemmechanismus verdndert sich, die
Atmung wird flacher und angespannter. Umgekehrt
kann die Atmung bewusst unter Kontrolle gebracht
werden, mit dem Ziel, das vegetative Nervensystem
positiv zu beeinflussen und auszugleichen. Durch
aktive Wahrnehmungsiibungen werden der Rhyth-
mus und das Atemmuster beobachtet und analysiert,
wobei hier eine besondere Haltung der Gelassenheit
eingenommen wird. Erst wenn der Atem in die Ge-
samtwahrnehmung integriert worden ist, soll der
Atemmechanismus aktiv gelenkt werden, um spezi-
elle vegetative Effekte zu erzielen. Hier gilt genauso
wie bei den Asanas, dass die Ubungen von einem
fachlich kompetenten Lehrer angeleitet werden soll-
ten und nur die regelméfige Praxis auch nachhaltige
Effekte ermoglicht. Das Potential von Pranayama ist
jedoch erheblich.

Mentale Entspannung: Stress produziert negative
Gedanken und negative Gedanken konnen Stress
verursachen. Korperliche Effekte von Stress machen
Schmerzen und diese fiihren wieder zu negativen
Gedanken, geistiger Unruhe und mangelndem men-
talen Fokus — ein Teufelskreis. Der Versuch, Gedan-
ken zu unterdriicken, produziert ebenfalls Stress oder
verlagert das Problem noch tiefer — dies ist natiirlich
nicht das Ziel. Es geht vor allem um Klarheit. Diese
wird durch Ubung erreicht, wobei die Konzentration
immer wieder auf einen bestimmten Bereich gelenkt
wird: die eigene Atmung, die Kdrperwahrnehmung
oder andere Wahrnehmungsobjekte. Diese Ubung
kann in Ruhe, aber auch bei Atemiibungen oder der
Asana-Praxis praktiziert werden. Das Bemiihen, sich
immer wieder seiner eigenen Gedanken gewahr zu
werden und sich behutsam auf einen gewéhlten Be-
reich zu fokussieren, hat eine entschleunigende Wir-
kung auf unseren Geist. Auch wenn die Methoden
vielfiltig sind, gibt es zunehmend ernst zu nehmende
wissenschaftliche Forschungsergebnisse, welche die
positive Wirkung von regelmifligen Meditations-
ibungen eindeutig belegen.



