


Umgang mit hoher Kérperspannung

Meine Spannung —
deine Spannung

Im Rahmen meiner Ausbildung zur Kinaesthetics-Trainerin, aber
auch in meinem beruflichen Alltag, in der Arbeit mit Menschen mit
korperlicher Behinderung, begegnet mirimmer wieder das Thema
der erhdhten Kérperspannung. Im folgenden Artikel méchte ich die
Leserlnnen an meiner Auseinandersetzung mit diesem Thema
teilhaben lassen.

Hohe Korperspannung. Grundsétzlich ist zu sagen,
dass ein gewisses Maf3 an Kérperspannung nétig ist,
um die menschlichen Lebensprozesse aufrechtzu-
erhalten. Es erméglicht uns Bewegungen und Aktivita-
ten, wie beispielsweise unsere raumliche Organisation
in der Schwerkraft. Dabei ist es wichtig, die Spannung
immer wieder an die vorhandenen Gegebenheiten und
Rahmenbedingungen anzupassen. Selbst im Schlaf,
in dem wir uns als sehr entspannt empfinden, ist dies
notwendig.

Zur Erhdéhung der Kérperspannung fuhren oftmals
auBere Einflisse, zum Beispiel laute Gerdusche, Kélte
oder unangepasste Berlhrungen, sowie emotionale
Einflisse wie Wut, Angst und Aufregung oder auch
Schmerzen. MeistsinddiesPhanomene, dieeheralsun-
angenehm bewertet werden. Die Spannungserhéhung
hat nicht nur Einfluss auf unsere Motorik, sondern
auch auf die Vitalfunktionen wie Atmung oder Puls.

Bedeutung der individuellen Bewegungsgeschichte.
Aufgrund meiner Erfahrungin der Arbeit mit Menschen
mit kérperlicher Behinderung komme ich zur Annah-
me, dass der Zeitraum, in dem ein Mensch von einer
erhéhten Kérperspannung betroffen ist, eine grofie
Rolle spielt. So konnte ich beobachten, dass eine er-
héhte Spannung der kniebeugenden Muskulatur Uber
einen Zeitraum von mehreren Jahren sehr haufig zu
Bewegungseinschrankungen im Kniegelenk fihrt. Die-
se entwickelten sich trotz «aktivierender» Pflege und
umfassender therapeutischer MaBBnahmen. Dies ge-
schieht vor allem dann, wenn die entgegengesetzte
Muskelgruppe, in dem Fall die kniestreckende Mus-
kulatur, eine geringere Spannung aufweist. Dadurch
kommt es zu einem langeren Ungleichgewicht im
Spannungsverhéltnis dieser beiden Muskelgruppen.
Aufgrund der entstandenen Bewegungseinschrankun-
gen stehen dann weniger Variationsmoglichkeiten zur
Verfigung. Mithilfe des Kinaesthetics-Konzeptblick-
winkels «Bewegungselemente» lasst sich dies mit der
daraus folgenden Verkleinerung des inneren (Bewe-
gungs-)Raums begrinden.

Feedback-Kontroll-Theorie. Die Feedback-Kontroll-
Theorie ist eine tragende wissenschaftliche Grund-
lage der Kinasthetik (vgl. EKA 2017, S.43-45). Sie
beschreibt die permanent ablaufenden zirkuldren
Rickkopplungsprozesse zwischen dem Sinnes-, Ner-
ven- und Bewegungssystem. Durch diese Riickkopp-
lungsprozesse werden bestandig Fehler oder auch Ab-
weichungen korrigiert, wobei jede Korrektur zu einer
weiteren Korrektur fihrt. Somit besteht die Steuerung
jeder Bewegung aus unendlich vielen Rickkopplungs-
schleifen. Diese Steuerung gehért zum Prinzip der
Selbstregulation, woraus ersichtlich wird, dass es
nicht moglich ist, die Bewegung eines Menschen oder
auch dessen Verhalten von auf3en zu steuern.

Im Falle einer erhéhten Kérperspannung ist die
fortlaufende Fehlerkorrektur und somit die Selbstre-
gulation beeintrachtigt, da das Sinnessystem weniger
differenzierte Signale wahrnehmen kann, die im Zu-
sammenspiel mit dem Bewegungssystem das Nerven-
system dazu veranlassen, eine gréf3ere Abweichung zu
berechnen, die dann zu einer gréf3eren Korrektur fuhrt.

Eine Verédnderung in einem der drei Systeme hat
aufgrund der permanenten zirkuldren Rickkopplung
auch immer Einfluss auf die beiden anderen Systeme.
Ein «spastisches» Bewegungsmuster ist daher als
bestmdégliche Antwort auf den momentanen Ist-Zu-
stand zu sehen.
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Meine Spannung - deine Spannung. Im Laufe mei-
ner Ausbildung wurde mir zunehmend bewusst, dass
es hier nicht nur um die Kérperspannung meiner Pa-
tientinnen geht. Denn in der gemeinsamen Bewegung
spielt auch meine eigene Kdérperspannung eine grofle
Rolle. Um mich also auf die Bewegung meiner Patient-
Innen einlassen zu kénnen, sind sowohl das Bewusst-
sein fir meine eigene Kérperspannung als auch meine
Méglichkeiten der Spannungsregulierung eine wichti-
ge Grundlage. Somit sollte ich darauf achten, welche
Wirkung mein Angebot auf mein Gegenuber hat, und
gleichzeitig auf meine eigene Reaktion, die darauf
folgt. In der gemeinsamen Bewegung entsteht also ein
kontinuierliches Interagieren zwischen beiden Bewe-
gungspartnerinnen. Dieses Interagieren kann jedoch
sehr unterschiedlich gestaltet werden. Dabei wird ein
zirkularer Wirkungszusammenhang erkennbar, da sich
beide Interaktionspartnerinnen gegenseitig beein-
flussen. Beide sind sowohl Ursache als auch Wirkung.

Weber-Fechner-Gesetz. Das Weber-Fechner-Gesetz
befasst sich mitder Wahrnehmungs- beziehungsweise
Reizschwelle (vgl. Bateson; Bateson 1993, S. 174). Das
ist die Intensitat, die ein Reiz haben muss, damit er
wahrgenommen werden kann. Je héher das Ausgangs-

niveau ist, desto hoéher ist auch die Reizschwelle und
desto starker muss der Reiz sein, um wahrgenommen
werden zu kénnen. Wenn also grundséatzlich eine er-
héhte Kérperspannung vorliegt, kdnnen demzufolge
geringe Veradnderungen der Kdrperspannung weniger
genau wahrgenommen werden.

Im Zusammenhang mit der oben beschrieben Feed-
back-Kontroll-Theorie wird klar, dass diese weniger
differenzierte Wahrnehmung zu ungenaueren Anpas-
sungsbewegungen fiihrt, die wiederum die Spannung
der Muskulatur ansteigen lassen und weiter die Wahr-
nehmung beeintrachtigen.

Die Erkenntnis im Umgang mit Menschen mit er-
héhter Kérperspannung sollte also sein, diese in der
Regulierungihrer Kérperspannung zu unterstiitzen.

Vom Defizit zur Ressource. Ein anderer Aspekt meines
Umdenkens zeigte sich darin, dass ich begann, die er-
héhte Kérperspannung nicht mehr nur als Defizit, son-
dern auch als mégliche Ressource zu sehen. Wenn ich
friher ein solches Phanomen durch meine «Therapeu-
tenbrille» betrachtete, war es immer meine Intention,
meine Patientlnnen so zu unterstiitzen, dass sie ihre
Kérperspannung méglichst senken kénnen. Nun wurde
mir mehr und mehr bewusst, dass es in verschiedenen

In einer wertschatzenden und
achtsamen Interaktion
entsteht aus einem «lch» und
«Du» ein «Wir».
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Situationen auch hilfreich sein kann, die erh6hte Kor-
perspannung zu nutzen, beispielsweise die oft beob-
achtete, erh6hte Spannung der beinstreckenden Mus-
kulatur beim Stehen.

Im Laufe der Zeit entdeckte ich, dass es oft sogar
natzlich ist, Nutzung und Regulierung zu mischen: die
erhdhte Koérperspannung dort zu nutzen, wo sie hilf-
reich ist, und die Patientln bei der Spannungsregulie-
rung an jenen Punkten zu unterstiitzen, wo die erhéhte
Kérperspannung hinderlich beim Erreichen eines Ziels
ist. Doch darauf méchte ich spater noch anhand eines
konkreten Beispiels genauer eingehen.

Vom Behandeln ... So begann mein Weg vom Behand-
lungsparadigma zum Lernparadigma im Hinblick auf
das Thema hohe Kérperspannung. Vielleicht bringt
es der Beruf der Therapeutln selbst schon mit sich,
grundsatzlich eng mit dem Behandlungsparadigma
verwoben zu sein, da wir das Miteinander mit unse-
ren Patientlnnen als Behandlung bezeichnen. Ja, wir
sprechen sogar davon, diesen Menschen zu behandeln.
Somit befindet man sich weit entfernt von einer ky-
bernetischen Sichtweise, mitten in der linearen Welt
von Ursache und Wirkung. Wenn ich versuche, nur auf
Symptome Einfluss zu nehmen, nehme ich meinem
Gegenlber die Moéglichkeit, die eigenen Ressourcen
einzusetzen und somit seinen vorhandenen Kompe-
tenzbereich zu erweitern. Gerade das ist jedoch fir die
gezielte Férderung der Gesundheitsentwicklung von
immenser Bedeutung.

... zum gemeinsamen Lernen. Wenn dies gelingt, ent-
stehen daraus mehr Méglichkeiten, die vorhandene
Bewegungskompetenz zu nutzen und, besser noch,
diese sogar zu erweitern. Ich konnte immer wieder er-
leben, dass auf die daraus entstehende erhéhte Eigen-
aktivitédt eine autonome Spannungsanpassung folgt,
die dann ebenfalls wieder eine erweiterte Bewegungs-
kompetenz erméglicht. Auch im Rahmen dieser Entwi-
cklungs- und Lernparadigmen lassen sich somit aus
kybernetischer Perspektive wieder zirkuldre Ruck-
kopplungsprozesse beobachten.

Anwendung im Arbeitsalltag. All diese neuen Gedan-
ken, Ideen und Erkenntnisse galt es nun in der tagli-
chen Arbeit umzusetzen. Dies méchte ich anhand ei-
nes konkreten Beispiels beschreiben.

Der 38-jahrige Herr Y. lebt seit etwa zwanzig Jah-
ren hier in einer Wohngruppe des Minchner Férder-
zentrums, in der ich tatig bin, und besucht ebenfalls
die angegliederte Forderstatte. Herr Y. wurde als so-
genanntes Friihchen geboren und leidet an einer frih-

Um Bodenkontakt zu erreichen, missen auch die letzten Millimeter
Uberwunden werden.

kindlichen Hirnschadigung. In beiden Knie- und Huft-
gelenken liegen schwere Bewegungseinschrankungen
vor, sodass auch passiv in diesen Gelenken keine voll-
standige Streckung mdglich ist. Die Beweglichkeit in
den Gelenken beider Arme, Hande und der Finger ist
ebenfalls eingeschrankt. Zielgerichtete Bewegungen
fallen ihm sehr schwer. Trotzdem gelingt es ihm, sei-
nen Elektrorollstuhl mit der rechten Hand sicher zu
steuern, auch auflerhalb des Hauses. Er hat wenig
Méglichkeiten, sich im Raum aktiv gegen die Schwer-
kraft zu stabilisieren, was sich zum Beispiel im freien
Sitzen zeigt. Ohne Unterstitzung kann er etwa drei
Minuten lang sitzen, was aber sehr viel Konzentration
erfordert. Das Stehen ist ihm mit Unterstitzung durch
eine Hilfsperson fiir etwa eine Minute méglich. Seine
Kérperspannung ist erhéht. Besonders bei Anstren-
gung kommt es zu einer weiteren Spannungserhéhung
in der streckenden Muskulatur.

Alte Wege. Herr Y. kommt zweimal wéchentlich zu mir
in die physiotherapeutische Behandlung, die meist
mit dem Transfer vom Rollstuhl auf die Behandlungs-
bank beginnt. Auch wenn es mir immer schon wichtig
war, ihn «irgendwie» in den Transfer miteinzubeziehen,
war es friher doch eher ein «lch-setze-dich-um» als
ein «Gemeinsames-in-Bewegung-Kommen». Aufler-
dem war es mir aufgrund meiner Bobath-Prédgung auch
immer wichtig, darauf zu achten, dass bei dieser Ak-
tivitat eine Erh6hung der Kérperspannung vermieden
beziehungsweise eine bereits vorhandene erhéhte
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Spannung «gehemmt» wird. Dies galt natirlich auch
fur alle anderen Aktivitaten, wie zum Beispiel das Dre-
hen auf der Behandlungsbank.

Schon zu diesem Zeitpunkt lie3 ich jedoch auch be-
reits Erlerntes aus meinem Kinaesthetics-Grund- und
Aufbaukurs einflieBen. So hatte ich die Erfahrung ge-
macht, dass sich ein spiraliges Bewegungsmuster sehr
positiv auf die erhéhte Kérperspannung auswirkt, was
ja hervorragend zum Bobath-Konzept passt. Wir hat-
ten im Laufe der Zeit «unseren Weg» fiir diesen Trans-
fer gefunden und waren zu diesem Zeitpunkt beide
auch zufrieden damit.

Kleine Verdnderung — grof3e Wirkung. Im Laufe meiner
Ausbildung zur Kinaesthetics-Trainerin bekam ich vie-
le neue Ideen und Anregungen. Eine wichtige Erkennt-
nis, die ich bereits mitbrachte, war die, dass bereits
kleine Verdnderungen oft schon eine grof3e Wirkung
zeigen koénnen. Also wollte ich auch mein bisheri-
ges Arbeiten nicht komplett infrage stellen, sondern
Schritt fir Schritt mit kleinen Verdnderungen arbeiten.
Dadurch sind jederzeit gezielte Anpassungen méglich.
Bei der Zusammenarbeit mit Herrn Y. begann ich, den
Transfer bereits als Bestandteil der Therapie zu sehen.
Wir unterteilten den gesamten Bewegungsablauf in
mehrere Sequenzen.

Gemeinsame neue Wege. Bei jedem Teilschritt schau-
ten wir zuerst gemeinsam, welche eigenen ldeen und
Méglichkeiten Herr Y. dazu hatte. Anschlieend pro-
bierten wir fir jeden Teilschritt mehrere Varianten
aus. Diese unterschieden sich oft nur in winzigen De-
tails voneinander. Wir konnten uns gut dariber aus-
tauschen, wie wir die einzelnen Variationen erlebten
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und gemeinsam unsere neuen Wege entdeckten. Hier
jede Verénderung zu erlautern, wiirde allerdings den
Rahmen dieses Artikels sprengen und deshalb méch-
te ich nur einen Teil des aktuellen Weges beschreiben,
deruns als Grundlage dient. Auf dieser Basis ist esuns
jederzeit méglich, Anpassungen und Verédnderungen
vorzunehmen, beispielsweise wenn diese tagesform-
abhangig notwendig sind.

Wir erkannten die erh6hte Spannung der strecken-
den Muskulatur im Bereich der Beine sowie der zentra-
len Massen (Kopf, Brustkorb und Becken) als eine sei-
ner Kompetenzen und begannen diese zu nutzen. Herr
Y. kann in der sitzenden Position sein Becken anhe-
ben und nach vorn bringen. Mit einer anschlieBenden,
selbststandigen Spannungsregulierung durch eine
kleine Kopfbewegung nach vorn-unten kann er an-
schlief’end wieder eine sitzende Position im Rollstuhl
einnehmen. Da das Gesafl fiur den Bodenkontakt der
FuBle aber noch weiter nach vorn bewegt werden muss,
als es ihm selbststandig méglich ist, unterstitze ich
ihn anschlie3end mit kleinen Impulsen am Brustkorb.
Dabei achte ich darauf, mich gemeinsam mitihmin die
erforderliche Richtung zu bewegen, anstatt statisch
verharrend an ihm zu ziehen. Somit kann er spater ak-
tiv Gewicht Uber die Fii3e an den Boden abgeben.

Reslimee. So wie ich begann, mein neues Wissen in
den beschriebenen Transfervon Herrn Y. vom Rollstuhl
auf die Behandlungsbank einzubringen, tat ich dies
auch in vielen anderen Situationen in meinem Berufs-
alltag. Mit jeder Ausbildungsphase und Lernetappe
kamen neue Moéglichkeiten hinzu, mein Spektrum zu
erweitern und somit auch die Bewegungskompetenz
meines jeweiligen Gegenubers zu unterstitzen.

Die meisten meiner Klientlnnen kenne ich seit etwa
15 Jahren, aber dank meiner Ausbildung zur Kinaes-
thetics-Trainerin lasst sich jetzt ein neues Kennen-
lernen gestalten. Dies gelingt, wenn in der Bewegung
aus einem «lch» und einem «Du» ein «Wir» entsteht
oder aus einem «lch-setze-dich-um» ein «Ich-unter-
stutze-dich-beim-Umsetzen», also ein «Gemeinsa-
mes-in-Bewegung-Kommen» wird.
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