Ruckenschmerzen
auf der Spur

Ob Hexenschuss, Blockade oder Verspannung — viele Ur-
sachen konnen sich hinter Riickenschmerzen verbergen.
Sie sind nach den Kopfschmerzen die zweithaufigsten
Beschwerden, mit denen Patienten einen Arzt aufsuchen.
Haufig sind sie jedoch harmlos und in itber 90 Prozent der
Fille unspezifisch, was bedeutet, dass der Riicken nicht
ernsthaft krank ist.

In den meisten Fal-
len stellt der akute
Riickenschmerz  kein
gefdhrliches Krankheits-
bild dar und verschwin-
det oft auch wieder
von selbst.

Solche Beschwerden verschwinden meist
wieder von selbst. Man sollte diese Kor-
persignale jedoch trotzdem als Warnung
verstehen und mehr Bewegung in seinen
Alltag bringen. Riickenschmerzen konnen
in besonderen korperlichen oder seeli-
schen Belastungssituationen oder nach
Jahren wegen andauernder Fehlbelastun-
gen im Alltag oder im Beruf auftreten. In
vielen Fallen kommt dazu ein chronischer
Bewegungsmangel.

Wer gelegentlich unter akuten Rucken-
schmerzen leidet, sollte sich mehr bewe-
gen und stufenweise die Kondition erho-
hen. Alltagliche Chancen zur Bewegung
wie ,Treppe statt Aufzug” sollte man auf
jeden Fall nutzen. Aktiver Sport in einem
Fitness-Zentrum, um die Muskulatur ge-
zielt zu trainieren, ist noch effektiver. Auf
jeden Fall gilt: Vorbeugen ist besser als
Heilen. Denn Bewegung férdert, Ruhe ver-
zogert die Heilung.

Schmerz hat viele Ausloser

Warum Rickenschmerzen (iberhaupt auf-
treten und warum sie nicht selten chro-
nisch werden, ist noch nicht vollstandig
geklart. Wissenschaftler beginnen die Ur-
sachen und Zusammenhange erst seit ei-
nigen Jahren zu verstehen. Noch sind viele
Fragen offen. Man weiff jedoch heute,
dass die Psyche und soziale Belastungen
eine groRe Rolle dabei spielen. Anspan-
nung im Kopf flihrt zu einem verspannten
Ricken und der wiederum zu Schmerzen.
Daher sind auch fachubergreifende soge-
nannte multimodale Schmerztherapiekon-
zepte so erfolgreich, da sie alle Facetten
des Schmerzes und auch des Menschen
berlcksichtigen.

Da Ruickenschmerzen jedoch komplex sind,
darf der Zeitpunkt nicht verpasst werden,
bei dem der Ubergang in ein chronisches
Schmerzsyndrom droht. Dieser Zeitpunkt
ist in etwa zwischen der sechsten bis zehn-
ten Schmerzwoche.

Tiickische Entziindungen

Entziindungen im Riicken sind sehr viel
seltener als degenerative Veranderungen.
Auch deshalb werden sie oft spat erkannt.
Bestimmte Warnzeichen kénnen auf eine
Entziindung hinweisen. Dazu zahlen Fie-



ber oder ndchtliche Schmerzen. Auch
Warme, sonst immer wirksam bei Kreuz-
schmerzen, wird bei Menschen mit Ent-
ziindungen meist nicht vertragen. Immer
wenn sehr starke oder untypische Schmer-
zen anhalten oder auf die herkémmliche
Therapie nicht ansprechen, sollte an eine
seltene Erkrankung wie zum Beispiel eine
Entzindung gedacht werden.

Es kann vorkommen, dass Bakterien nach
einem Infekt in Weichteilgeweben oder
Gelenken dberleben und dort eine schlei-
chende Entziindung hervorrufen. Selbst
die Blutwerte konnen unauffallig sein.
Knifflig wird es, wenn Patienten Veran-
derungen am Ricken zeigen, die von ei-
ner Entziindung weg leiten oder sie ver-
schleiern. Degenerative Veranderungen
beispielsweise finden sich bei vielen auch
jingeren Menschen, die zunachst fiir die
wahrscheinlichste Ursache der Beschwer-
den gehalten werden konnen.

Rontgenbilder allein reichen fir die wei-
tere Diagnostik nicht aus. Mit Spezialauf-
nahmen (MRT) lassen sich Entziindungen
in der Regel aufspiren. In seltenen Fallen
bringt erst die Untersuchung von Gewebe
nach einer Operation Klarheit.

In der Regel konnen bakterielle Entzln-
dungen heute mit Antibiotika behandelt
werden. Gegebenenfalls ist auch eine
Ruhigstellung mit einem Korsett notwen-
dig. Die fruher verbreitete Behandlung
im Gipsbett muss heute allerdings keiner
mehr firchten. Gelegentlich wird eine OP
notwendig, bei der erkranktes Gewebe
entfernt werden muss. Sonst drohen Ner-
venschaden oder statische Veranderungen
durch das erweichte Gewebe.

Metastasen in der Wirbelsaule

Tumore der Wirbelsaule oder des Ri-
ckenmarks sind extrem selten. Womit es
Mediziner in den vergangenen Jahrzehn-
ten jedoch immer haufiger zu tun haben,
sind Metastasen, also tber den Blut- oder
Lymphweg verbreitete Krebszellen von
Tumoren zum Beispiel der Brust oder der
Prostata. In den vergangenen Jahren war
eine Zuwachsrate von 500 Prozent zu ver-
zeichnen. Das liegt zum einen daran, dass
Menschen mit Krebs durch die verbesser-
ten Therapien eine langere Lebenserwar-

tung haben, der Krebs oft jedoch trotzdem
nicht vollstandig geheilt werden kann und
so im chronischen Verlauf Tochterzellen
bildet, die sich im Knochen ansiedeln kon-
nen. Andererseits bleibt Krebs haufig lan-
ge unerkannt und wird erst durch Riicken-
schmerzen oder Wirbelbriiche aufgrund
von Metastasen entdeckt.

Die Menschen werden heute alter und die
Wahrscheinlichkeit, an Krebs zu erkran-
ken, steigt. Metastasen im Knochen flihren
zu heftigen, anhaltenden Schmerzen, auch
Lahmungen kénnen vorkommen, wenn
Metastasen auf Nerven driicken oder
Krebszellen in die Nerven einwachsen. Ein

MRT oder andere diagnostische Malnah-
men konnen hier Klarheit schaffen.

Verspannung und Blockaden

Fast jeder kennt schmerzhafte Muskelver-
spannungen des Riickens. Oft gehen sie
mit Blockaden der kleinen Wirbelgelenke
einher. Dabei handelt es sich um funktio-
nelle Storungen, die Beweglichkeit ist ein-
geschrankt, ohne dass das Gelenk selbst
krank ist.

Sehr hdufig ist im Bereich der Lendenwir-
belsaule die Blockierung des Iliosakralge-
lenks (ISG oder SIG-Blockierung). Diese
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gelenkige Verbindung zwischen Kreuzbein
und Darmbeinschaufeln ist von Natur aus
nur wenig beweglich, neigt aber trotzdem
zur Blockierung. Das fuhrt zu Schmerzen
beim Gehen, Treppensteigen, Stehen oder
Sitzen und kann auch in das Gesals oder
den Riicken ausstrahlen.

Haufig gehen diese Blockierungen mit
muskuldrer Instabilitat im Becken einher
oder einem Ungleichgewicht zwischen

Muskeln und Bandern. Eine 1SG-Blockie-
rung kann, muss aber nicht nach schwe-
rer korperlicher Tatigkeit wie Gartenarbeit
oder schwerem Heben auftreten. Auch
Kleinigkeiten, wie ein Tritt ins Leere beim
Treppensteigen konnen dazu fihren.

Haltungsfehler am Arbeitsplatz

Viele Riickenbeschwerden kommen von
Belastungen im Beruf, deren fehlerhafte

Mein Rat: Selbstiibung 16st 1SG-Blockierung

e Auf die schmerzfreie Korperseite legen.
* Das oben liegende Bein etwas anwinkeln und nach vorn tber die Liegen- oder

Bettkante hinaus ausstrecken.

e Dabei wird die Beckenschaufel und damit das blockierte 1ISG-Gelenk ausein-

andergezogen.

Bei dieser einfachen Ubung kann im Grunde nichts falsch gemacht werden. Das
Auseinanderziehen entlastet und wird meist als angenehm empfunden. In 90 Pro-
zent der Falle ist genau diese Richtung blockiert. Sollte das einmal nicht der Fall
sein, treten starke Schmerzen auf. Dann missen mit dem Physiotherapeuten oder
dem Arzt das weitere Vorgehen und gegebenenfalls andere Therapiemdglichkeiten
besprochen werden. Empfehlenswert ist auch:

Physiotherapeutin Gitte Baumeier

ISG-Blockierung durch Muskelaufbau vorbeugen

* Im Seitsitz auf eine Liege oder weiche Unterlage setzen, dabei mit einer Hand

abstitzen.

*  QOberkorper aufrichten und das Hohlkreuz durch das nach hinten Kippen des

Beckens ausgleichen.

* Das unten liegende Knie in die Unterlage driicken und wieder locker lassen,

rhythmisch wiederholen.

GroRRe Bewegungsausmale sind dabei nicht zu erwarten. Es werden vor allem die
kleinen Muskeln um das 1SG-Gelenk und am Becken aktiviert.
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Muster sich iber Jahre aufgebaut haben.
In vielen Rehabilitationskliniken werden
heute praktische Schulungen fiir ergono-
misches Arbeiten angeboten. Die Bavaria
Klinik in Kreischa hat mit dem Medizini-
schen Zentrum fiir Arbeit und Beruf eine
eigene Abteilung fir das sogenannte Ar-
beitstraining. Dort lernen Reha-Patienten
mit Riickenproblemen, wie sie kiinftig ihre
Arbeit ergonomisch sinnvoll gestalten kon-
nen. Die Modellarbeitsplatze sind echten
Arbeitsplatzen detailgetreu nachempfun-
den. Es finden sich in unmittelbarer Nach-
barschaft eine Elektrowerkstatt, eine Su-
permarktkasse oder ein Pflegearbeitsplatz.

Die speziell ausgebildeten Therapeuten
analysieren den Arbeitsplatz des Patien-
ten, korrigieren Fehler und trainieren ge-
zielt typische Arbeitsablaufe. So ist es beim
schweren Heben wichtig, die Last schnell
aufzunehmen und eng am Kérper zu tra-
gen, um die Belastung fiir den Korper so
gering wie moglich zu halten. Auch in der
Pflege sollte, wo immer es moglich ist, der
Riicken geschont werden. Ein Beispiel flr
eine geeignete Technik ist, das Bein des
Patienten zu schieben, anstatt es anzuhe-
ben. Das dauert zwar einen Moment lan-
ger, ist aber rlickenschonender.

Uberlastung und Bewegungsmangel

Ausléser von Riickenschmerzen kénnen
sowohl Uberlastung der Muskulatur und
Bander als auch Bewegungsmangel sein.
Oft zwingen sitzende Tatigkeiten zu stun-
denlangem Verharren in einer Fehlhaltung.
Dr. Hans-Jorg Schubert, Orthopade an der
Klinik Bavaria in Kreischa erklart die Fol-
gen einer solchen Belastung: ,All dies ver-
ursacht eine muskulare Schwachung des
Systems Haltung, sodass es aufgrund des
Bewegungsmangels und psychosozialem
Stress heutzutage zu chronischem unspe-
zifischen Riickenschmerz kommen kann.”

Da sich also auch die Psyche aufs Kreuz
schlagt, spielen Psychologen eine wichtige
Rolle. Sie schulen die Patienten, wie man
Stress und Konflikte in Beruf und Familie
bewaltigen kann. Einfache Entspannungs-
ubungen erlernen und in Stresssituationen
bewusst einsetzen, ist eine Form, mit dem
Schmerz umzugehen. Sogenannte ,Mikro-
pausen”, die nicht langer als eine Minu-
te sein mussen, konnen Stressspitzen im



Alltag abschwachen und dadurch die Ar-
beitsfahigkeit wiederherstellen.

Tipps, wie man im beruflichen Alltag be-
stehen kann, gibt es viele. Dennoch sind
gerade bei unspezifischen Schmerzen die
Beschwerden nach einer Rehabilitation
nicht automatisch weg. ,Insofern miissen
wir den Patienten vermitteln, dass diese
Art von Ruckenschmerzen ungefahrlich
ist, dass sie zum Leben dazugehdren, dass
nahezu jeder von uns Riickenschmerzen
hat. Wir mussen ihnen die entsprechenden
Strategien vermitteln, um mit den Schmer-
zen zu leben beziehungsweise durch akti-
ves Handeln im Zaum zu halten”, betont
Dr. Schubert die Notwendigkeit, sich den
Schmerzen zu stellen.

Kreuzschmerzen sehr haufig

Die meisten Menschen mit Riickenbe-
schwerden leiden unter Schmerzen der
unteren Lendenwirbelsaule. Man spricht
dann von Kreuzschmerzen. Der Ubergang
von der Lendenwirbelsaule zum Kreuzbein
(Beckeneingang) ist sozusagen von Natur
aus ein Schwachpunkt am menschlichen
Korper.

Anders als bei unseren nachsten Verwand-
ten, den Affen, bezahlen wir den aufrech-
ten Gang mit dieser verwundbaren Stelle.
Evolutiondr gesehen ist der aufrechte Gang
jung und der Kérper darauf noch nicht op-
timal eingestellt. In dieser Position driickt
der gesamte Oberkdrper in das Becken ein.
Meist sind dann dort auch Abnutzungser-
scheinungen, sogenannte degenerative
Veranderungen, zu entdecken.

Schwachstelle Bandscheiben

Haufig sind davon auch die Bandschei-
ben betroffen. Diese elastische Polsterung
zwischen den einzelnen Wirbelkérpern
besteht aus einem kollagenhaltigen Fa-
serring und aus einem Gelkern. Bei zuneh-
mendem Verschleil bekommt der duRere
Faserring Risse und schlieRlich tritt Gallert
aus dem Inneren aus (=Bandscheibenvor-
fall). Doch nicht jeder Bandscheibenvorfall
macht Beschwerden. Erst wenn ein RU-
ckenmarksnerv bedrangt wird und starke
in ein Bein ausstrahlende Schmerzen be-
reitet, Sensibilitatsstorungen oder Lah-
mungen verursacht, ist ein Bandscheiben-

vorfall auch bedeutsam. Warum auch so
viele junge Menschen betroffen sind, hat
unter anderem genetische Ursachen. Man
weil heute, dass 70 bis 75 Prozent des Ab-
nutzungsprofils, aber auch der muskularen
Kompensationsmechanismen  genetisch
vererbt sind. In der Regel wird heute erst
bei Lahmungen oder anderen Ausfaller-
scheinungen, das heifit sichtbaren Ner-
venstorungen, operiert. Und zwar meist
minimalinvasiv, mit kleinen Schnitten, fei-

nen Instrumenten, unter mikroskopischer
Sicht und gréRtmaglicher Schonung des
Gewebes, um Verletzungen zu vermeiden.

Die Ndhe zum Ruckenmark und zu wich-
tigen Nerven macht eine Riickenoperation
immer zu einem besonderen Eingriff, bei
dem viel Erfahrung und Fingerspitzenge-
fuhl verlangt werden. In seltenen Fallen
kann auch der Einsatz einer kinstlichen
Bandscheibe notwendig werden. Denn

TV-Arzt Thomas Rithmann schwort auf Pilates

Pilates ist eine sanfte Trainingsmethode, die tiefere Muskelschichten erreicht, die-
se aktiviert und festigt. Cornelia Graumann, Pilates-Trainerin in Leipzig, erklart,
worauf es bei den Ubungen ankommt: ,Es geht um Bewegung, um Koordination,
um Balance. Es wird auch immer darauf geachtet, eine gute Haltung zu haben.
Es sind langsame Bewegungen, die kontrolliert ausgefiihrt werden.” Dabei ver-
sucht sie, (iber gezielte Atemiibungen noch tiefer in den Korper hineinzukommen
und so die reine Korperarbeit von Pilates mit, wie sie es nennt, Energie-Arbeit zu

verbinden.

Cornelia Graumann trainiert auch Prominente wie den Schauspieler Thomas
Rihmann, Chefarzt in der Fernsehserie ,In aller Freundschaft”. Auch er litt unter
Ruckenschmerzen, bevor er Pilates fiir sich entdeckte: ,Beim Drehen muss man
viel stehen und ich hab" einfach gemerkt, dass der Riicken sehr beansprucht ist
und bin dann natirlich zur Physiotherapeutin. Die hat mir auch Ubungen auf-
getragen. Diese Ubungen macht man einfach nicht zu Hause. Und dann kam

ich irgendwann auf die Idee,
ich muss mal was anderes
machen.” Pilates ist keine
Frage des Alters. Man kann
jederzeit damit beginnen.
Bei Riickenproblemen sollte
man jedoch vorher seinen
Arzt konsultieren.

Thomas Rihmann hat die
Effekte von Pilates am ei-
genen Korper gespiirt, be-
schreibt nach dem Training
eine besondere Leichtigkeit:
,lch hab" nach einer Weile
gemerkt, es wird besser, ich
kann wieder schwere Sachen
heben. Und wenn man nach
Hause geht, ist man den
ganzen Tag Uber in einer
ganz tollen Leichtigkeit. Man
ist nicht erschopft, sondern
man geht leicht durch die
Stadt.”



,Bodyprofiler” Stefan Otto

auch eine abgenutzte Bandscheibe an sich
kann weh tun, wenn kleine Nervenfasern
in sie einwachsen. Ob das der Fall ist, kann
man vorab testen. Wenn die richtige Diag-
nose gestellt wurde, bei der eine Operation

auch sinnvoll ist, ist die Wahrscheinlichkeit
grol, dass die Betroffenen schmerzfrei
werden oder zumindest eine deutliche Lin-
derung erfahren. Bei Bandscheibenvorfal-
len, die Beinschmerzen verursachen, kon-

Unser Tipp: Fahrrad fahren — aber richtig!

Obwohl Fahrrad fahren zu den riickenfreundlichsten Sportarten gehort, kann man
dabei einiges falsch machen. Wenn uns Radrennfahrer in weit vorgebeugter Hal-
tung aerodynamisch tberholen, mag das zwar sportlich aussehen, aber riickenge-
recht ist das nicht.

Fir eine gestindere Haltung auf dem Rad sollte der Riicken mdglichst gerade sein,
der Kopf in Verlangerung der Wirbelsdule gehalten werden und nicht tberstreckt
sein. Die richtige RahmengroRe, Sattel- und Lenkerhdhe sind dafir entscheidend.

Die Sattelhohe ist dann korrekt, wenn sich das Bein beim Treten nahezu strecken
lasst. Der richtige Abstand zwischen Sattel und Lenker sorgt fur eine riickenscho-
nende, moderate Kérperbeugung.

Am besten lasst man sich im Fachhandel beraten. In einigen Geschaften gibt es
spezielle Vermessungstechnik, mit der aus KorpergroRe, Schulterhohe, Arm- und
Beinlange per Computer verschiedene Sitzpositionen — von komfortabel bis sport-
lich — errechnet werden kdénnen. So lasst sich entsprechend der Korperstatur fir
jeden ein passender Drahtesel finden. Wenn der Riicken profitieren soll, damit die
Schmerzen zuriick gehen, braucht es jedoch zweierlei: ein gut eingestelltes Rad
und viel Ausdauer beim Fahren.
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nen Patienten in 85 bis 90 Prozent von ihren
Schmerzen befreit werden.

Spurensuche im Korper

Stefan Otto hat sich als ,Bodyprofiler”
der Kérperwahrnehmung verschrieben.
Wie ein kriminalistischer Fallanalytiker
(oder Profiler) Straftater und Falle ana-
lysiert, erkennt er durch Beobachten der
Korpersprache die individuellen Signale
des Korpers, deckt Schwachstellen auf und
erspiirt Funktionsstorungen im Korper.

Der Personal Trainer mit Erfahrung in Sport-
rehabilitation glaubt nicht, dass Menschen
im Laufe des Lebens zunehmend unter
Beweglichkeitsverlust, ~ Verschleif und
Schmerzen leiden miissen. Solche Be-
schwerden seien vielmehr ein Ausdruck
langjahriger Fehlbelastung des Kérpers.
Sie deuten auf Funktionsstorungen hin,
die aufgeldst werden missen, um das kor-
perliche Wohlbefinden und die optimale
Leistungsfahigkeit wiederherzustellen.

Im gezielten Korpertraining sollen die
Betroffenen erfahren, wo sich lhr Korper
aktuell befindet und wohin er sich entwi-
ckeln kann. Fur medizinische Fragestellun-
gen oder zur diagnostischen Abklarung



kooperiert der Bodyprofiler mit Arzten,
Heilpraktikern und Therapeuten.

Nach einem ausfiihrlichen Gesprach iber
aktuelle Beschwerden, Begleiterkrankun-
gen Gefihle und Belastungen im Alltag
oder Beruf lernt Stefan Otto die Person-
lichkeit des Menschen kennen, der bei ihm
Hilfe sucht, und versucht dessen Gesamt-
bild zu erfassen. Mit selbst entworfenen
Trainingsgeraten, die er auch zur Diagnose
einsetzt, gelingt es ihm, verkirzte Muskeln
zum Beispiel am Riicken aufzuspiren und
gezielt zu dehnen. So eine Verkirzung
der Riickenstrecker kann (iber die Funk-
tionsverkettung der Muskeln auch zu Be-
schwerden im Wadenmuskel fiihren.

Sein ganzheitliches Trainingskonzept un-
terstitzt das Zusammenspiel zwischen
Ausdauer, Kraft, Gleichgewicht, Beweg-
lichkeit und Koordination. Ein bis zwei
Stunden Training pro Woche sollen bereits
nach kurzer Zeit Erfolge zeigen. Neben
Ausdauer spielen dadei Erwdrmung und

Dehnung die entscheidenden Rollen. Die
Trainingsmethode soll an Muskeln und
Gelenken eine tiefer greifende Wirkung
zeigen und durch eine intensive Entspan-
nung gekennzeichnet sein. Durch geziel-
tes Korpertraining ist ein positiver Einfluss
auf zahlreiche Beschwerdebilder wie chro-
nische Schmerzsyndrome maoglich. Nach
Ottos Erfahrungen konnen die beispiels-
weise durch Alltagsdruck entstandenen
Spannungen im Korper durch die Technik
der Tiefendehnung effektiv wieder gelost
werden.

Generell gilt, es gibt nicht das eine Trai-
ning, das fir alle sinnvoll ist. Wer ein in-
dividuelles Training braucht oder wer sich
in der Gruppe wohler fihlt, muss jeder fir
sich selbst herausfinden. Wichtig ist ein
langsames, aber regelmaRiges Training,
das dem Bedirfnis des Einzelnen ange-
passt ist. Storungen des Bewegungsappa-
rates, die sich Giber Monate und Jahre auf-
gebaut haben, lassen sich nicht von heute
auf morgen beheben. H&

Sie fragen — Unser Experte antwortet

Empfehlenswerte Adressen

Deutsche Schmerzhilfe e. V., Hamburg
Sietwende 20, 21720 Griinendeich

Tel.: 04142/8104 34
(Mo-Fr 9-12.30 Uhr sowie Di-Do
14.30-16.30 Uhr)

Deutsche Schmerzliga e. V.
Adenauerallee 18, 61440 Oberursel

Tel.: 07 00/ 375 375 375
(Mo-Fr 9-12 Uhr)
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Ich habe Osteoporose und dadurch praktisch immer etwas Riicken-
schmerzen. Seit drei oder vier Wochen sind sie jedoch richtig schlimm
geworden. Muss ich zum Arzt oder kann sich das auch wieder bessern?

Wenn nach ein bis zwei Wochen keine Besserung eintritt, sollte man in dem
Fall rontgen, ob vielleicht ein frischer Bruch hinzugekommen ist. Je nach Lage
kann der unter Umstanden mit Zement repariert werden.

Seit drei Wochen habe ich Schmerzen im Halswirbel. Mein Vater starb
an Riickenmarkskrebs. Muss ich mir deswegen Sorgen machen?

Riickenmarkskrebs ist sehr selten. Man kann darum erst einmal abwarten,
ob von selbst Besserung eintritt. Falls nicht, kann eine MRT Klarung bringen.

Wegen Verschlei® der Wirbelsaule wurde mir eine Versteifung vorge-
schlagen. Das macht mir Angst. Ich habe gehért, man kann dadurch
sogar im Rollstuhl landen?

Beim Versteifen werden zwei Wirbel miteinander verbunden. Damit bleiben
der Wirbelsaule jedoch immer noch fiinf bewegliche Segmente. Es kann sein, !
dass man durch den Wegfall der Schmerzen sogar beweglicher ist als vorher,
und ohnehin kommt es fiir die Wirbelsaule mehr auf Statik und Balance an.
Das Risiko einer Lahmung besteht nur im Fall einer Verletzung des Riicken-
marks und ist sehr gering.

et o

Dr. Jorg Franke, Orthopadische
Universitatsklinik, Magdeburg
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