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Was Sie erwartet

In Teil I
inden Sie die persönliche Geschichte der Autorin rund
um chronische Muskelschmerzen. Und wie diese auf-
grund einer neuartigen Sichtweise und durch Selbstbe-
handlung wieder verschwunden sind.

Gaby Barton hate ein Jahr Leidensgeschichte mit sehr
schmerzhaften Bewegungsblockaden hinter sich, als sie
die Beschreibung des muskulär-faszialen ǻmyofaszialenǼ
Schmerzsyndroms entdeckte. Es handelt sich dabei um
muskulär bedingte Schmerzen und Bewegungsein-
schränkungen, die mit extremen Verhärtungen der Mus-
kelfasern und Verklebungen der Muskelfaszien einherge-
hen. ǻDeinition laut Physiotherapiepraxis PhysioitǼ

Mit fachgerechten Triggerpunktbehandlungen konnten
Verhärtungen, Blockaden und Schmerzen aufgelöst wer-
den. Diese in der Schulmedizin bisher wenig bekannte
Behandlung und vor allem die Anregungen zur Selbstbe-
handlung halfen Barton dauerhaft.

Allerdings war sie gezwungen, weitreichende Verände-
rungen im Alltagsleben vorzunehmen. Es war ein langer
Weg von einem Jahr, der ihr mental einiges abverlangte.

In der Rolle des Coaches kommentiert sie ihre im Buch
veröfentlichten Ausz(ge aus ihrem Schmerztagebuch.

Denn Barton ist seit fast ŘŖ Jahren im persönlichen Coa-
ching tätig. Sie hat unter anderem Psychologie studiert
und sich zeitlebens f(r Gesundheitsthemen interessiert.
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Vor diesem Hintergrund las sie sich in diese neuen Sicht-
weisen rund um die Faszien und nachhaltige Schmerzbe-
handlung ein.

Teil II
des Buches stellt all die Informationen aus ihrer Lekt(re
als Patientin zur Verf(gung. Damit bekommt der Leser
Einblicke in einzelne zur Schulmedizin alternativen
Behandlungsansäze. Bei allen spielen die Einbeziehung
des Fasziengewebes, eine Selbstbehandlung oder aktive
Mitwirkung von Patienten eine entscheidende Rolle f(r
die andauernde Schmerzfreiheit. Weitere Beispiele von
anderen Leidenden, die Barton kennengelernt hate, zei-
gen ein Spektrum von vielfältigen muskulären Schmerz-
symptomen.

In Teil III
schließlich gibt die Autorin Anregung zu zahlreichen
Fragestellungen, die sich auf dem Weg einer alternativen
Behandlung und Selbstbehandlung stellen können.

Personen, die beratend oder therapeutisch tätig sind, lie-
fert das Buch einen kompakten Einstieg in einige neue
Betrachtungsweisen auf sehr verbreitete Beschwerden.

Der Zeitaufwand f(r die Suche nach seriösen Informatio-
nen kann dabei ganz erheblich abgek(rzt werden. Denn
im Anhang indet sich noch viel mehr Lesestof durch
Hinweise auf lesenswerte Webseiten sowie Empfehlun-
gen f(r B(cher.
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Alle Sachverhalte sind mit größter Sorgfalt zusammenge-
stellt. Die Verwendung dieser geschieht auf eigene Ver-
antwortung von Ihnen, lieber Leser und Leserin.

Das Buch ist im Laufe von ŘŖŗŜ bis April ŗŝ entstanden.

Zum Einstieg: Was sind Faszien? Laut Wikipedia:
»Faszie ǻauch Fascie, Entlehnung aus dem Lateinischen fascia
f(r „Band“, „B(ndel“Ǽ bezeichnet die Weichteil-Komponenten
des Bindegewebes, die den ganzen Körper als ein umh(llendes
und verbindendes Spannungsnezwerk durchdringen. Hierzu
gehören alle kollagenen faserigen Bindegewebe, insbesondere
Gelenk- und Organkapseln, Sehnenplaten ǻAponeurosenǼ,
Muskelsepten, Bänder, Sehnen, Retinacula ǻsogenannte „Fes-
seln“ beispielsweise an den F(ßenǼ sowie die „eigentlichen Fas-
zien“ in der Gestalt von lächigen festen Bindegewebsschichten
wie die Plantarfaszie an der Fußsohle.[ŗ]«
Auszug aus Wikipedia abgerufen und kopiert am ŗŗ.ŗŘ.ŗŜ, ŗş:ŗş Uhr
Lizenz: htps://creativecommons.org/licenses/by-sa/ř.Ŗ/

Überall im Text benuzt die Autorin die Bezeichnung Faszien
f(r Bindegewebe.
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TEIL I - PERSÖNLICH

Meine Erfahrung – Überblick

Im Fr(hjahr ŘŖŗś begann mein rechter Oberarm zu
schmerzen. Bald entwickelte sich ein Dauerschmerz, der
auch in die rechte Schulter zog, sowie in den oberen hin-
teren R(cken. Ab Spätsommer kamen dann Bewegungs-
einschränkungen dazu. Jacken an- und auszuziehen
wurde sehr schmerzhaft, ich konnte kaum den Arm zum
Kämmen heben. Spontane Greibewegungen, wie den
Wecker ausstellen, erzeugten einen Schmerzstoß, der
mich aufschreien ließ. Erst im Lauf von ŘŖŗŜ ging es mir
wieder besser.

Zuerst hate ich einige Triggerpunktbehandlungen bei
einem spezialisierten Physiotherapeuten. Dieser f(hrte
Kurse durch, in denen ich lernte, mich selbst zu behan-
deln.

F(r den langfristigen Erfolg war notwendig, dass ich es
schafte, Stress auslösende Situationen aus meinem
Leben zur(ckzudrängen. Oder anders damit umzugehen.
Um so die daraus resultierende zu hohe Spannung in
Muskel und Bindegewebe abbauen und verhindern zu
können.

Das bedeutete, mein Arbeitsleben neu zu gestalten, Prio-
ritäten zu ändern und mit einen schwelenden Konlikt
positiv aufzulösen.
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In diesem Zusammenhang habe ich mich in vielerlei Hin-
sicht R(ck besonnen. Mich befragt, was ist mir wirklich
wichtig f(rs weitere Leben - im voraussichtlich lezten
Dritel.

Außerdem begann ich, Entspannungs- und Selbsthypno-
setechniken sowie Übungen aus dem Faszien-Training
und -Yoga in den Alltag zu integrieren. Als eine Antwort
auf die belastende Schreibtischtätigkeit und herausfor-
dernde Ziele. Um mein Wunderwerk Körper zu unter-
st(zen, zuk(nftig gesund, beweglich und schmerzfrei zu
bleiben.
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Ich mit dem Triggerbogen, während des Selbstbehand-
lungskurses in der physiotherapeutischen Praxis.
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Mein muskulärer Schmerz

Ich bin eine zierliche Person. Schon als junge Frau mit
Anfang ŘŖ war ich anfällig f(r orthopädische Probleme
und muskuläre Schmerzen. Damals hate mir der Arzt
sehr ans Herz gelegt, regelmäßig Fitness wie auch Kraft-
(bungen zu machen, um meine Muskulatur zu stärken.
Besonders die der Schultern und des oberen R(ckens.
Diese ärztliche Empfehlung wurde vor ŘŖ Jahren sowie
zulezt vor ŗŖ Jahren wiederholt, als jeweils heftigste
Schulter-Arm- und Handprobleme und immer rechts auf-
traten.

So gehörte zu meiner Identität als einer gesunden Frau,
dass ich im Alltagsleben häuig laufe sowie in einem Fit-
nessstudio an Geräten trainiere. Ab und zu probierte ich
dort auch mal etwas Neues wie anfang ŘŖŗś das Armra-
deln. Worauf ich dann im März plözlich Oberarm-
schmerzen rechts bemerkte, die sich bald ausweiteten zu
Schmerzen in der gesamten Schulterkugel. Ich war
sicher, dass mir das Radeln mit den Armen nicht gutge-
tan häte.

Und so hörte ich damit auf, machte allerdings weiter die
anderen vertrauten Übungen an Fitnessgeräten. Denn
darauf meinte ich nicht verzichten zu können. Nicht jezt,
wo ich mich oft so extrem angespannt f(hlte und mit vie-
lerlei negativen Gef(hlen zu kämpfen hate.



Auszug

Schmerz
Tagebuch



Themen im Schmerztagebuch

ŗŘ.Ŗŝ. Unzufriedenheit – Konsequenz?

ŗş.Ŗŝ. Motivationsschub durch Videos

ŘŖ.Ŗŝ. Meine Denke – Wortwahl verrät

Řŗ.Ŗŝ. Was treibt mich um? Beginn Selbstklärung

Řś.Ŗŝ. Wiederholung schaft Intensität f(r Veränderung

ŘŜ.Ŗŝ. Verändern geht & motiviert

ŖŞ.ŖŞ. Vertrauen wird belohnt

ŗŖ.ŖŞ. Umgang mit Zeitdruck – neues Symptom

ŗŘ.ŖŞ. Belastung reduzieren > Delegieren & Unterst(zung

ŘŖ.ŖŞ. Neues Wissen in der Triggerpunktbehandlung

Řś.ŖŞ. Unlösbares akzeptieren

Ŗŗ.Ŗş. PC-/Arbeitsroutine verbessern

ŖŚ.Ŗş. R(ckfall H(fte – neue Perspektive f(r ein altes Problem

ŗŖ.Ŗş. Trend Faszientraining

ŗŘ.Ŗş. Dialoge tun not und gut

ŗŜ.Ŗş. Ringen um Konsequenz

ŘŖ.Ŗş. Entspannende Alltagsluchten – Erfolge feiern

ŗŚ.ŗŖ. Zwischenstand > R(ckfall professionell angehen

Ŗř.ŗŗ. Im Lustprinzip vorsichtig Grenzen erweitern

ŘŖ.ŗŗ. Fachkundige Überpr(fung unersezlich

ŘŚ. ŗŗ. Troz alledem Dankbarkeit

Řş.ŗŗ. Schreiben hilft

Ŗř.ŗŘ. Faszien-Yoga – alltagstaugliche Prävention

řŖ.ŗŘ. Fazit zum Jahresende

ŗŖ.ŗ.ŗŝ Arm schmerzbefreit
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TEIL II

ALTERNATIVES WISSEN
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Gespräch mit Physiotherapeut

Gespräch mit Albert Gendelmann, Gründer der Praxis
Physioit, der Kompetenzpraxis in Berlin bei akuten und
chronischen Schmerzen am řŖ.ŗŘ.ŗ6.

Gaby Barton: »Herr Gendelmann, Sie sind spezialisiert
auf das myofasziale Schmerzsyndrom, also muskulär-
faszial bedingte Schmerzen und Bewegungseinschrän-
kungen, wie Sie auf Ihrer Website erklären. Das scheint
ein noch junges Thema in der Diagnose und Therapie in
Deutschland zu sein. Wie sind Sie dazu gekommen?«

Albert Gendelmann: »Nachdem ich meine Basisausbil-
dung beendet habe, merkte ich schnell, dass man als jun-
ger Therapeut damit noch nicht so viel in der Hand hat,
um seinen Patienten vernünftig helfen zu können. Ich
ing an, mich forzubilden und im Gespräch mit Kollegen
stellte sich schnell heraus, welche Behandlungsmethoden
efektiv sind.

So lernte ich das Konzept der myofaszialen Trigger-
punktherapie kennen. Ich habe die Kurse absolviert und
war sofort Feuer und Flamme. Vom ersten Tag an habe
gespürt, dass das genau das Richtige für mich ist.«

GB: »Wenn man wie ich anfängt, darüber zu lesen, indet
man sehr viele Informationen. Manche Autoren sprechen
nur von Triggerpunkten, manche von verklebten Faszien,
die dann schmerzhafte Punkte oder Regionen aufweisen.
Wie sehen Sie das?«
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AG: »Es ist immer beides. Man kann es gar nicht vonei-
nander trennen. Jeder Muskel ist von Faszien, von Binde-
gewebe umhüllt. Jedes Organ auch, Faszien durchziehen
den gesamten Körper. Auch innerhalb des Muskels gibt
es fasziale Schichten. Wir behandeln immer Muskel-Fas-
zien-Komplexe. Der Begrif Triggerpunkt ist eine Abkür-
zung, um nicht immer von myofaszialen Triggerpunkten
zu sprechen.«

GB: »Was passiert genau bei der Druckpunktmassage,
die ja erst mal schmerzhaft ist bzw. den Schmerz ver-
stärkt.«

AG: »Wenn wir bei der Selbstbehandlung einen Punkt
drücken, indet eine Kompression stat. Als Reaktion
darauf wird diese Region verstärkt durchblutet und der
Stofwechsel angeregt. Das hat zur Folge, dass der Mus-
kelabschnit sich regenerieren kann.

Wenn wir dann anfangen, die kleine Bewegung zu
machen – Sie kennen das aus dem Selbstbehandlungsse-
minar -, diese kleine Streichbewegung, dann ist das eine
manuelle Aufdehnung des Muskelabschnits und seiner
Faszien.«

GB: »Sie bieten Patienten mit Schmerzsymptomen Semi-
nare zum Erlernen der Selbstbehandlung an. Wegen die-
ser Möglichkeit bin ich ja im Frühjahr ŘŖŗ6 zu Ihnen
gekommen. Welche Bedeutung kommt der Selbstbehand-
lung zu?«

AG: »Gerade wenn man mit seinen Schmerzen eine lange
Vorgeschichte hat, wenn das Problem nicht nur seit
Monaten, sondern seit Jahren oder Jahrzehnten besteht,
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wird man um eine Selbstbehandlung nicht herumkom-
men. Im Körper hat sich im Laufe dieser Zeit schon so
viel verfestigt, so viele Verklebungen haben sich gebildet,
dass man es nicht schaft, mit einer Heilmitelverordnung
von sechs Behandlungen diese aufzulösen.

Ein gut geschulter Patient, der in der Lage ist, seine myo-
faszialen Triggerpunkte selbst zu behandeln, wird sich
über die Sizungen beim Physiotherapeut hinaus helfen
können.«

GB: »Wie ist das Verhältnis von Behandlung durch den
Physiotherapeuten und der Selbstbehandlung?«

AG: »Wenn der Therapeut behandelt, dann behandelt er
intensiver, länger an einer Stelle bei höchstens zwei
Behandlungssizungen pro Woche. Wenn man sich selbst
behandelt, dann macht man das täglich Ś-6 Mal. Das ist
der Hauptunterschied. Nach einer Behandlung beim The-
rapeuten fühlt man sich oft erschöpft. Man erlebt teil-
weise starke Reaktionen des Körpers, wie z. B. einen
Muskelkater.

Und hat das Bedürfnis sich zu erholen. Das passiert,
wenn man sich selber behandelt, eher weniger. In der
Selbstbehandlung kann und soll man sich mehrmals täg-
lich behandeln. Die regelmäßige Wiederholung sehr
wichtig.«

GB: »Was sind für die Patienten die besonderen Heraus-
forderungen in der Selbstbehandlung?«



ϭϱ9

TEIL III

ALTERNATIVE BEHANDLUNG ?
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Hürden und Herausforderungen

Zeit

Eine Herausforderung ist die viele Zeit, die man insbe-
sondere am Anfang eines neuen Behandlungsweges
aufwenden muss. Zeit, die man investieren muss, um
sich einzulesen in die Thematik. Zeit, die man vielleicht
benötigt, um eine passende therapeutische Unterst(t-
zung zu inden.

In der Selbstbehandlung ist es die Zeit, die man sich
freihalten muss, um ungestört und ohne Zeitdruck die
Behandlung richtig auszuf(hren. Die Zeit, die man sich
nehmen will, um eventuell ein Schmerz- oder auch Fort-
schritstagebuch zu f(hren. Die Zeit, die man braucht,
um in seinem Alltag mehr oder abwechslungsreichere
Bewegungspausen zu integrieren. Sich wiederholt
Videos zum Lernen anzuschauen ...

Auch kostet es am Anfang viel Zeit, seinen Speiseplan
und Ernährungsgewohnheiten umzustellen. Das neue
bewusste Einkaufen ist erst mal aufwendiger.

So viel Zeit aufzubringen. Das fällt schwer, vor allem,
wenn die Schmerzen nachgelassen haben. Da noch die
Konsequenz haben, die Selbstbehandlung forzuf(hren?
Übungen nach Feierabend zu machen? Sich weiter um
die Veränderung einer Gewohnheit zu bem(hen?

Ich hate Gelegenheit, mit ganz unterschiedlichen
Schmerzpatienten zu sprechen. Bei etlichen war es so,
dass sie so weit schmerzfrei geworden waren, dass sie
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nun mit einem Restschmerz oder einem Rest einer Ein-
schränkung leben konnten. Und nicht mehr den Ehrgeiz
haten, diesen komplet loszuwerden. Das heißt, meine
Gesprächspartner machten nicht ǻmehrǼ die empfohlenen
Weiterbehandlungen usw..

Ich kann das sehr gut verstehen. Sie erinnern sich, auch
ich habe viel Zeit vertan, weil ich mich wieder verstärkt
anderen Themen in meinem Leben zugewandt hate.
Selbst wenn Sie nicht wie ich als Einzelunternehmerin
berulich so gefordert sind, gibt es nat(rlich sehr viele
wunderschöne Dinge, die Sie gerne machen möchten.

Oder die an Sie durch Freunde und Familie herangetra-
gen werden. Nur zu gern lässt man sich miziehen. Ist
man es doch manchmal schlicht leid, sich dauernd so
intensiv mit seinem Körper zu beschäftigen. Soll er doch
einfach mal funktionieren – und einen in Ruhe ǻdie ande-
ren W(nscheǼ tun lassen! Das war und ist immer wieder
ein emotionaler Impuls bei mir.

Hilfreich dabei ist, sich von Anfang an bewusst daf(r zu
entscheiden, eine längere Zeit zu investieren. Beispiels-
weise ein ganzes Jahr f(r seine Schmerzbefreiung und
damit gleichzeitig f(r die allgemeine Gesundheit einzu-
sezen. Ein Jahr, indem man sich mit Hingabe mit dem
eigenen Körper, dem Bewegungsproil und dem Errei-
chen der Schmerzfreiheit auseinandersezt. Als eine
Investition f(r die persönliche Zukunft. Sodass man
danach alles wieder leichter und unbeschwerter machen
kann ohne R(ckfälle.
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Sezen Sie sich f(r das Ende ein Datum. Den Zeitpunkt,
von wo an dann erneut all die anderen geliebten Dinge
drankommen, die Sie jezt im Moment bewusst zur(ck-
stellen. Dieses Vorgehen hilft Ihnen auch, nicht das
Gef(hl zu haben, zum Sklaven Ihrer aktuellen Einschrän-
kung zu werden und Ihr Leben nur noch darum kreisen
zu lassen.

Aber eins können Sie mir glauben, wenn Sie ein Jahr
durchhalten, auch wenn es mehr oder weniger ist, dann
haben Sie mit Sicherheit gewisse andere Gewohnheiten
etablieren können. Die Ihnen danach automatisch helfen,
einen ges(nderen, f(r ihr Wohlbeinden angepassteren
Lebensstil zu f(hren.

Sehr sehr hilfreich und bewährt ist, sich einer Selbsthilfe-
gruppe anzuschließen. In jeder Stadt gibt es im Rahmen
von Stadteilzentren die Möglichkeit an ein Gruppentref-
fen zu Gesundheitsthemen teilzunehmen oder selber eine
zu gr(nden.

Ich biete Ihnen dazu auch etwas an, das Sie hinten unter
den Links inden.
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Krankenversicherung

Die meisten neuen Behandlungskonzepte m(ssen von
den Patienten zumindest teilweise privat bezahlt werden.
Das ist eine große H(rde. Ich bin da in einem gewissen
Vorteil.

Ich bin schon seit vielen Jahren privat versichert mit
Selbstbehalt. Jede Rechnung des Therapeuten bezahle ich
erst mal, bevor ich einen Teil erstatet bekomme. So bin
ich also gewohnt, einiges in der Behandlung selber zu
bezahlen. Bei meiner kritischen Einstellung gegen(ber
den medizinischen Dienstleistern fand ich dass fr(her
schon gut. Erlaubt mir doch diese Art der Versicherung,
Ärzte und Therapeuten einfach wechseln zu können,
ohne von einem Quartalsschein oder Verordnungsbe-
schränkungen abhängig zu sein.

Der hohe Selbstbehalt bringt es mit sich, dass ich in mei-
nem jährlichen, privaten Budget einen Posten f(r die
»Gesundheit« zur(cklegen muss. Außerdem hat er dazu
gef(hrt, empfohlene Diagnostik oder Therapien immer
hinterfragt zu haben. Sehr häuig habe ich vorgeschla-
gene Arznei (berhaupt nicht erst gekauft. Sondern mich
damit beschäftigt, wie es ohne und anders geht. Denn
wenn Medikamente hochwirksam sind, dann sind sie
oft teuer. Aber noch entscheidender, haben sie auch
viele Nebenwirkungen.

Da ich viele Jahre im Ausland fern vom deutschen
Gesundheits- und Krankenkassensystem gelebt hate,
habe ich auch einen ganz anderen Blick auf das Gesund-
heitssystem entwickelt.
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