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15 Fakten Uber Rickenschmerzen

1. Ruckenschmerzen kommen haufig vor und sind normal

Fast jeder von uns kennt sie, fast jeder von uns hat sie schon mal durchlebt — Ricken-
schmerzen

80% aller Menschen erfahren wahrend ihres Lebens Episoden mit Riickenschmerzen. Rucken-
schmerzen sind unangenehme Erlebnisse, ahnlich wie Traurigkeit oder Mudigkeit, die jeder von
uns kennt. Normalerweise erholen wir uns von diesen Beschwerden. Die meisten akuten RU-
ckenschmerzen entstehen durch ungewohnte Belastungen oder Uberbelastungen und haben
eine gute Prognose. Innerhalb der ersten zwei Wochen nach der akuten Phase, berichten die
meisten Menschen von einer signifikanten Verbesserung und 85% aller Riickenschmerzen bil-
den sich innerhalb von drei Monaten vollstandig zuriick. Nur ein sehr kleiner Anteil entwickelt
langjahrige Probleme.

2. Ein MRI ist nur selten nétig

Bilder sagen mehr als tausend Worte ... aber stimmt das auch in Bezug auf Ricken-
schmerzen?

Spezialisten aus dem Gesundheitswesen empfehlen ein MRI nur «im Ernstfall» zu machen.
Diese Untersuchungen sind nur bei einer kleinen Anzahl von Menschen mit Riickenschmerzen
wirklich hilfreich (< 5%). Eine Beratung mit einer Fachfrau / einem Fachmann wie bspw. Arztin-
nen/Arzten oder Physiotherapeutinnen/Physiotherapeuten hilft, um zu beurteilen, ob ein bildge-
bendes Verfahren notwendig ist. Als Entscheidungsgrundlage dienen die Anamnese, die Krank-
heitsgeschichte und die angegebenen Symptome.

3. Bildverfahren sollten mit Vorsicht interpretiert werden
Der Befund einer Bildgebung heisst nicht, dass man Schmerzen haben muss!

Die vorherrschende Meinung ist immer noch, dass die Radiologie durch ihre bildgebenden Ver-
fahren uns dabei unterstiitzt, die Lésung fir das Problem «Rlickenschmerzen» zu finden. Je-
doch hat sich erwiesen, dass das haufig nicht der Fall ist. Die Bildverfahren zeigen oft Dinge
auf, die nur wenig Zusammenhang mit dem Rickenschmerz haben. Tatsachlich zeigen Stu-
dien, dass Menschen ohne Rickenschmerzen auch Befunde aufweisen, wie Vorwoélbungen der
Bandscheiben (52%), Degenerationen oder Black Disc (= massive Degeneration die zu einer
verminderten Aufnahme von Gewebsflissigkeit fiihrt) (90%), Bandscheibenvorfalle (28%) und
arthrotischen Veréanderungen (38%). Erinnern Sie sich: diese Menschen haben keine Schmer-
zen!

4. Ruckenschmerzen werden nicht verursacht, «weil etwas nicht mehr an seinem Platz
iSt»!

Eine Patientenaussage aus dem Praxisalltag: Ein Wirbel ist verschoben, deswegen habe
ich Rickenschmerzen und komme in die Physiotherapie.

Es bestehen keine Beweise, dass Riickenschmerzen durch deplatzierte Knochen oder Gelenke
oder durch ein verschobenes Becken entstehen. Bei Menschen mit Riickenschmerzen, zeigen
bildgebende Verfahren keine Verschiebungen von Bandscheiben, Knochen oder Gelenken. Bei
einer kleinen Anzahl an Menschen, die eine Veranderung in der Statik ihrer Wirbelsaule aufwei-
sen, scheint kein Zusammenhang mit den Riickenschmerzen zu bestehen. Es ist erwahnens-
wert, dass Patienten nach einer Behandlung wie z. B. einer Manipulation sich besser fiihlen.
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Dieses Geflhl entsteht durch eine kurzfristige Schmerzlinderung, Verminderung der Muskel-
spannung und Angst und nicht durch die Neuausrichtung von Kérperstrukturen.

5. Bettruhe ist nicht hilfreich
Wer rastet, der rostet

In den ersten Tagen nach einer Riuckenverletzung kann es hilfreich sein, belastende Aktivitaten
zu vermeiden, sowie wir das bei anderen Verletzungen, wie z. B. nach einer Verstauchung des
Fusses auch machen. Jedoch besteht eine klare Evidenz, dass es wichtig ist, aktiv zu werden
und nach und nach alltdgliche Aufgaben, wie Arbeit und Hobbys, wiederaufzunehmen, um die
Genesung zu begunstigen. Im Gegensatz dazu, fuhrt langere Bettruhe zu einem erhdhten
Schmerzniveau, einer grosseren Behinderung, schlechteren Erholung und einer langeren Ab-
wesenheit von der Arbeit. In der Tat scheint es, dass eine Person, die aufgrund von Ricken-
schmerzen langer im Bett bleibt, schlimmere Schmerzen erleidet.

6. Mehr Rickenschmerzen bedeutet nicht mehr Schaden am Rucken
Die Schmerzempfindung ist so individuell wie der Mensch an sich

Das hort sich seltsam an, aber mittlerweile weiss man, dass mehr Riickenschmerzen nicht auto-
matisch mehr Schaden am Ricken bedeuten. Zwei Individuen mit der gleichen Art von Verlet-
zung, kénnen unterschiedliche Schmerzstarken empfinden. Der Grad der Schmerzempfindung
ist abhangig von verschiedenen Faktoren, einschliesslich der Situation in der der Schmerz auf-
tritt. Vorherige Schmerzerfahrungen, die Stimmung, Angste, Fitness, Stress, Bewaltigungsstra-
tegien — dies alles beeinflusst die Schmerzempfindung. Unser Nervensystem hat die Fahigkeit
zu regulieren, wie viel Schmerz jemand zur gegebenen Zeit empfindet. Wenn jemand Rticken-
schmerzen hat, kénnte es sein, dass sein Nervensystem tberempfindlich geworden ist, obwohl
die Verletzung bereits ausgeheilt ist. Das bedeutet, dass Menschen bei Bewegungen oder an-
deren Aktivitaten mehr Schmerzen empfinden, ohne dabei ihrer Wirbelsaule zu schaden. So-
bald diese Menschen zwischen dem «Schmerz tber den sie sich Sorgen machen» und dem
«Schaden der ihrem Ricken zugefligt worden ist» unterscheiden kénnen, wird die Behandlung
einfacher.

7. Eine Operation ist nur selten erforderlich
Konservativ vs. operativ?

Nur bei einem kleinen Teil von Patienten mit Rickenschmerzen ist eine Operation erforderlich.
Die meisten kénnen ihre Situation so managen, dass sie aktiv bleiben, ein besseres Verstand-
nis bezuglich ihren Schmerzen entwickeln und die Faktoren erkennen, welche fir ihre Schmer-
zen zustandig sind. Diese Einstellung sollte ihnen ermdglichen, ihre alltdglichen Aktivitaten aus-
zufuihren, ohne auf einen chirurgischen Eingriff zurlickzugreifen. Mittel- und langfristig gesehen
bringen Operationen an der Wirbelsaule keine besseren Ergebnisse als konservative Interven-
tionen wie z. B. Bewegung.

8. «Schultaschen sind sicher» — Sorgen diesbeziiglich missen nicht sein
Die Kinder tragen keine schadliche Last.

Viele Personen glauben, dass Kinder welche einen Schulsack tragen, davon Ruckenschmerzen
bekommen kénnen. Allerdings kann wissenschaftlich kein Zusammenhang festgestellt werden
zwischen dem Gewicht des Schulsacks und den Kindern die Rickenschmerzen bzw. keine RU-
ckenschmerzen entwickeln. Wie auch immer. Wenn ein Kind, oder dessen Eltern, das Gefiihl
haben, der Schulsack sei zu schwer, ist die Wahrscheinlichkeit gross, dass das Kind Ricken-



schmerzen entwickelt. Dies zeigt den Einfluss von Angst, bei der Entstehung von Ricken-
schmerzen. In Anbetracht dessen, dass Kinder immer inaktiver werden und das Risiko von
Ubergewicht steigt, ist das Tragen eines Schulsacks eine gute Bewegungsibung.

9. Die perfekte Sitzhaltung existiert nicht
Kerzengerade oder wie ein Kartoffelsack?

Sollten wir alle gerade sitzen? Entgegen vorherrschender Meinungen, kann keine spezifische,
statische Sitzhaltung Rickenschmerzen reduzieren oder verhindern. «Verschiedene Personen,
verschiedene Sitzhaltungen». Die Einen berichten Uber mehr Schmerzen beim Geradesitzen,
andere beim gebeugtem Sitzen. Auch wenn das gebeugte Sitzen einen schlechten Ruf hat,
existiert kein wissenschaftlicher Nachweis dazu. Viele Menschen mit Rlickenschmerzen bemu-
hen sich sogar um eine sehr steife Haltung mit wenig Abwechslung und leiden weiterhin unter
den Schmerzen (z. B. extrem aufrecht sitzen). Das Wichtigste ist somit, dass man die Haltung
variiert und dass man sich in einer vertrauten, entspannten und abwechslungsreichen Art und
Weise bewegt.

10. Heben und Beugen sind sicher
Gefahrliche Bewegungen bei Riickenschmerzen gibt es nicht

Patienten mit Riickenschmerzen denken oft, dass Bewegungen wie Heben, Biicken und Dre-
hen gefahrlich sind und somit gemieden werden sollten. Jedoch hat keine wissenschaftliche
Studie einen Zusammenhang zwischen den obengenannten Aktivitaten und Riuckenschmerzen
festgestellt. Naturlich kann jemand seinen Riicken tberlasten, wenn er etwas ungeschickt hebt
oder etwas Schwereres hebt als gewothnlich. Bei Patienten mit Rlickenschmerzen kdnnen diese
Aktivitaten belastender sein als Ublich. Jedoch bedeutet das nicht, dass sie geféahrlich sind oder
gar gemieden werden sollten. Heben und Bicken kdnnen Ausldser sein fur Rlickenschmerzen,
jedoch sind es alltagliche Aktivitaten und sollten zur Starkung des Riickens genutzt werden.
Ahnlich wie nach einem Misstritt mit dem Fuss, wo man wieder zum Laufen bzw. zum Sport zu-
rickkehrt.

11. Vermeiden von Aktivitaten oder sich Ubervorsichtig bewegen wird langfristig nicht
helfen

Angst abbauen und Vertrauen aufbauen

Es ist normal, vor allem wahrend den ersten Tage, dass sich die Bewegungen bei Riicken-
schmerzen erheblich verandern. Das kann wieder mit einer Fussverstauchung verglichen wer-
den. Nach einer solchen Verletzung hinkt man eine kurze Zeit, was vergeht, nachdem der
Schmerz sich gelegt hat. Es ist wichtig, dass man die Aktivitat, die schmerzhaft oder gefirchtet
wird, wiederaufnimmt, auch wenn es am Anfang schwierig ist. Viele Menschen, die an Riicken-
schmerzen leiden bewegen sich anders, weil sie Schmerzen befiirchten oder denken, dass Ak-
tivitdten gefahrlich sind. Solche veranderten Bewegungen kénnen langfristig ungesund sein und
sogar die Ruckenverspannungen erhdhen.

12. Schlechter Schlaf beeinflusst die Rickenschmerzen
Der Schlaf ist fur den Menschen, was das Aufziehen fir die Uhr ist

Wenn sich jemand tber Schmerzen beklagt, kann der Schlaf darunter leiden. Der umgekehrte
Fall, bei Schlafstérungen kann es auch zu Rickenschmerzen kommen. Bei mangelnden Schlaf
sind wir gestresster, bekommen wir Kopfschmerzen, sind wir miide oder schlecht drauf. Ein ge-
storter Schlaf kann auch Rickenschmerzen verlangern oder verursachen. Das heisst, eine ver-
besserte Schlafgewohnheit und -routine kann bei Schmerzlinderung sehr hilfreich sein.



13. Stress, schlechte Laune und Sorgen beeinflussen die Riickenschmerzen
Don't worry, be happy

Unser Befinden beeinflusst die Menge an Schmerzen, die wir empfinden. Rickenschmerzen
kénnen auch durch folgende Lebenseinflisse ausgel6st werden: Stress, negative Stimmung o-
der Angst. Diese Faktoren kdnnen in gleicher Weise verbunden sein mit Fieberblaschen,
Reizdarmsyndrom und Muidigkeit und haben somit einen grossen Einfluss auf Riickenschmer-
zen. Durch das Austiben von Dingen, die uns Spass machen, nehmen wir einen positiven Ein-
fluss auf unser Stressmanagement, unsere Angste und Launen. Dies wiederum hat eine posi-
tive Wirkung auf die Rlickenschmerzen.

14. Bewegung tut gut und ist sicher
Keep on moovin'

Viele Menschen, die unter Schmerzen leiden, haben Angst vor Bewegung und vermeiden sie,
weil sie denken, es wirde ihnen durch Bewegung noch mehr Probleme zugefiigt. Das ist nicht
wahr! Schon lange ist bekannt, dass regelmassige Bewegung den Karper fit und gesund halt,
sowie auch Schmerzen und Beschwerden reduzieren kann. Die Spannung der Muskulatur wird
gesenkt, das korperliche Befinden verbessert sich und das Immunsystem wird gestarkt. Jede
Art von Bewegung tut gut — ohne erhebliche Unterschiede in der Art der Wirksamkeit. Also, su-
chen Sie sich eine Bewegungsform aus, welche ihnen geféllt, sie sich leisten kénnen und fur sie
praktisch ist. Laufen, Treppen steigen, velofahren, joggen, rennen und dehnen — alles hilft ihnen
dabei die verspannte Muskulatur ihres Kdrpers auch zu entspannen. Wenn Sie Schmerzen ha-
ben, fallt es ihnen nicht leicht sich zu bewegen. Muskeln die wenig gebraucht werden, reagieren
empfindlicher auf Schmerzen, als jene Muskeln die fit und gesund sind. Also, wenn sie nach ei-
ner Belastung ihren Kérper vermehrt spiren, muss dies kein negatives Zeichen sein.

15. Anhaltende Riickenschmerzen KONNEN besser werden
Jeder von uns ist individuell und auch so zu behandeln

Ruckenschmerzen sind verbunden mit verschiedenen Faktoren, die jeweils wieder individuell
variieren kénnen. Behandlungen sind dann wirksam, wenn diese individuellen Faktoren bertck-
sichtigt werden. Verschiedene Behandlungen zur Schmerzlinderung, die keine Linderung zei-
gen, kdnnen fir den Patienten frustrierend sein, so dass er die Hoffnung verliert. Dies passiert
leider sehr haufig, da die meisten Behandlungen nur einen Faktor beriicksichtigen. Beispiels-
weise geht jemand zur Massage um seinen Muskelkater zu behandeln, aber sein Schlaf- /
Stress- / Fitnessverhalten wird nicht beriicksichtigt. Durch die Beriucksichtigung der individuellen
Einflussfaktoren, kbnnen Schmerzen signifikant reduziert werden, so dass die Patienten ein
glicklicheres und geslinderes Leben fihren kénnen.

*Dr. Mary O'Keeffe (University of Limerick), Dr Kieran O'Sullivan (University of Limerick),
Dr. Derek Griffin (Tralee Physiotherapy Clinic).
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