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13 Behandlung des Bewegungsapparates

Kommt der Hund wegen eines Problems im Bewe-
gungsapparat in die Praxis, folgen nach der Vor-
bereitung, Kontaktaufnahme und Anamnese die
Tests und Korrekturen fiir den Bewegungsapparat.
Die Ergebnisse werden ebenfalls in das Meridian-
rad eingetragen.

Jede Stérung im Bewegungsapparat bereitet frii-
her oder spater Schmerzen. Doch im Gegensatz zu
uns Menschen, kann das Tier sie nicht verbalisie-
ren. Wir sind auf unsere eigenen Beobachtungen
und die Beobachtungen der Besitzer angewiesen.
Das grofSte Problem besteht darin, dass viele Hun-
debesitzer selbst gravierende Probleme nicht er-
kennen und die Tiere fiir ihre Schmerzreaktionen
sogar bestrafen. Nur wenn Probleme erkannt wer-
den, kann auch fiir deren Losung etwas getan wer-
den.

13.1 Bewegungseinschrankungen
und Hinweise auf
Energieflussstérungen
Bewegungseinschrankungen und Hinweise auf be-
teiligte Meridiane:

¢ Biegung im Riicken ungeniigend — Hinweis auf
Blasen- und Milz-Meridian

Tab. 13.1 Ganganalyse.

¢ Protraktion der Hinterbeine ungeniigend —
Hinweis auf Nieren-Meridian

e Retraktion der Hinterbeine ungeniigend —
Hinweis auf Magen-Meridian

¢ Protraktion der Vorderbeine ungeniigend —
Hinweis auf Milz-Pankreas-Meridian

o Retraktion der Vorderbeine ungeniigend —
Hinweis auf 3E-Meridian

¢ ISG-Blockierung — Hinweis auf Blasen- und
Gallenblasen-Meridian

13.2 Beurteilung der Statik,
Stellung und Bewegung

Die Beurteilung erfolgt {iber eine Ganganalyse

(» Tab. 13.1):

¢ Kopfhaltung

¢ Riickenlinie (sollte gerade sein). Ein aufgewolb-
ter Riicken kann ein Schmerzzeichen oder Hin-
weis auf eine Spondylose, ein schwacher, durch-
hdngender Riicken auf eine Schwache der Bauch-
muskeln sein.

e Haltung der Rute (wird normal gerade gehalten)

e Gliedmafen (Lahmen, FuRung, durchtrittig? In-
nen- oder Auf3enrotation bei der Bewegung?)

o Spurbreite (gleichmaRig?)

Auffalligkeit

Innenrotation des Knies

Hinweis strukturell

medialer Meniskus, hypertone
Adduktoren

Meridiane

Magen, Blase, Gallenblase

Schwierigkeiten beim AbfuRen

Schmerzen der Beugesehne

Leber

,Hoppeln“

ISG-Blockierung

Blase, Gallenblase

knie- und/oder bodenenge Stellung

Magen, Gallenblase, Blase (Teilsttick
an Hinterbein)

LSU-Twist (Ausweichbewegung,
seitliches Mitschwingen des Beckens
in Richtung des vorfiihrenden Hin-
terbeines)

Hiftprobleme und/oder Problem
des lumbosakralen Ubergang

Gallenblase, Blase

verkiirzter Schritt hinten

ISG-Blockierung oder Knieproblem,

schwache Lendenmuskeln (M. ilio-
psoas, M. quadratus lumborum)

Gallenblase, Blase, GiirtelgefakR

mit den Zehen schleifen

Muskelprobleme M. psoas

Niere
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150 Behandlung des Bewegungsapparates

Tab. 13.1 Fortsetzung

Auffalligkeit Hinweis strukturell Meridiane

steif im Ricken Muskelproblem, Wirbel- oder Blase
Kreuzbeinblockierung

Problem beim Bergauf/Treppe rauf eher Schwierigkeiten hinten/Knie Magen, Niere

gehen

durchgestrecktes Hinterbein Kniescheibenfixation Magen

Problem beim Bergab/Treppe ab- Knie Magen, Niere

warts gehen

ISG = lliosakralgelenk, LSU = lumbosakraler Ubergang

13.3 Energetische und
osteopathische Behandlung
des Bewegungsapparates

13.3.1 Test der Beweglichkeit
des Riickens

Der Riicken des Hundes wird sanft um das Bein
des Testers gebogen (> Abb. 13.1). Gibt der Riicken
weich nach oder ist ein Widerstand vorhanden?
Der Test erfolgt nach beiden Seiten. Bei diesem
Test geht es um die Flexibilitit der Muskeln und
Faszien. Die hdufigste Ursache fiir Bewegungsein-
schrankungen sind muskuldre Fehlspannungen.

Therapie: Beispiel

Eingeschrankte Bewegung oder spirbarer Wi-
derstand beim Test nach links bedeutet, die
Muskeln rechts kénnen sich nicht dehnen. Das
Behandlungsziel ist die Entspannung (Verldnge-
rung) rechts durch die Spindelzelltechnik, Fas-
zienmassage oder Fasziendehnung.

Abb.13.1 Test der Beweglichkeit des Riickens.

» Korrektur osteopathisch Wie beim Test wird
zur Seite der besseren Beweglichkeit bis zur Ent-
spannung gehalten. Zusdtzlich werden die Brust-
wirbel einzeln getestet (siehe Kapitel Wirbelkor-
rektur einzelner Wirbel (S.151)).

» Korrektur muskuldr Faszienmassage, Spindel-
zelltechnik und/oder Massage der neurolymphati-
schen Reflexpunkte von M. latissimus und M. lon-
gissimus auf der Seite, die sich dehnen soll.

» Korrektur energetisch Meridianmassage des
Blasen-Gallenblasen- und des Milz-Pankreas-
Meridians.

13.3.2 Lendenwirbelsaule

Nach dem Test der Riickenbeweglichkeit wird die
Bewegung in der Lendenpartie getestet. Dabei sta-
bilisiert eine Hand den Thorax, die andere Hand
ibt einen Zug am Schwanzansatz nach lateral aus.
Die Aufmerksamkeit ist bei der Lendenpartie
(» Abb. 13.2).

» Korrektur osteopathisch Korrektur ist die Deh-
nung der Lendenfaszie. Zusdtzlich Test und Kor-
rektur der Lendenwirbel (siehe Kapitel Wirbelkor-
rektur einzelner Wirbel (S.151)).

» Korrektur muskuldr Da die Lendenmuskeln M.
iliacus, M. psoas und M. quadratus lumborum
nicht direkt behandelt werden konnen, kommt
hier die indirekte Muskelharmonisierung mit den
neurolymphatischen Punkten zum Einsatz.
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13.3 Energetische und osteopathische Behandlung des Bewegungsapparates

Abb. 13.2 Test der Beweglichkeit der Lendenwirbelsaule.

13.3.3 Halswirbelsaule

Der Kopf des Hundes wird sanft zu beiden Seiten
bewegt, evtl. mithilfe eines Leckerlis (» Abb. 13.3).

» Korrektur osteopathisch Wie beim Test wird
der Kopf zur Seite der besseren Beweglichkeit be-
wegt und bis zur Entspannung gehalten.

Abb. 13.3 Test der Beweglichkeit der Halswirbelsaule.

» Korrektur muskuldr Faszienmassage oder Spin-
delzelltechnik der Halsmuskeln auf der Seite, die
sich dehnen soll.

» Korrektur energetisch Meridianmassage der am
Hals verlaufenden Meridiane bis bzw. ab dem
Kreuzungspunkt Dii 15.

13.3.4 Wirbelkorrektur einzelner
Wirbel

Atlas (C1)

Der erste Halswirbel macht einerseits eine Flexi-
ons-Extensions-Bewegung (Nickbewegung) um
das Foramen magnum des Okziput, andererseits
eine Lateralflexion (seitliches Gleiten um die Okzi-
putkondylen). Der Axis macht eine Rotation um
eine Langsachse (> Abb. 13.4).

Der erste Halswirbel, der Atlas, kann osteo-
pathisch gepriift werden, indem der Tester beide
Hdnde auf den Wirbel legt (Die Aufmerksamkeit
ist zundchst auf die Nackenmuskeln gerichtet). Ist
der Tonus auf beiden Seiten gleich? Differenzen
sind oft mit Atlasblockierungen vergesellschaftet.
Zusitzlich wird der Abstand zwischen Atlasfliigel
und Unterkiefer seitenvergleichend getestet. Der
unterschiedliche Abstand zeigt eine Blockierung in
Lateroflexion. Die Aufmerksambkeit des Therapeu-
ten richtet sich dann in die Tiefe, auf den Wirbel.

Abb. 13.4 Bewegung des Atlas und Axis.
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152 Behandlung des Bewegungsapparates

Dann wird eine sanfte (fast mentale) Lateralflexion
zu beiden Seiten ausgefiihrt. Ist eine Bewegung zu
beiden Seiten moglich?

» Korrektur osteopathisch Der Wirbel wird in
Richtung der besseren Beweglichkeit bis zum Re-
lease gehalten (> Abb. 13.5, » Abb. 13.6).

» Korrektur faszial Okziput-Release (» Abb. 13.7)

Axis (C2)

Beim zweiten Halswirbel, dem Axis, steht die Rota-

tion im Vordergrund. Er rotiert um eine longitudi-
Abb. 13.5 Korrektur des Atlas. nale Achse.

Zur Priifung ,verschmelzen“ die Hinde mit bei-
den Seiten des Wirbelbogens und manipulieren
sanft in beide Richtungen. Zur Korrektur wird in
der Richtung der besseren Beweglichkeit gehalten
und bis zum Release gewartet.

Beim zweiten Halswirbel, dem Axis, steht die
Rotation im Vordergrund. Die Hinde des Thera-
peuten sinken durch die Muskulatur bis zum 2.
Halswirbel. Seine Aufmerksamkeit ist bei der Rota-
tionsbewegung.

Die Korrektur ist indirekt, in die Richtung der
besseren Beweglichkeit (> Abb. 13.8).

(LS
Abb. 13.6 Korrektur des Atlas am Skelett.

Halswirbel C3-C7

An der Halswirbelsdule (HWS) sind passive Bewe-
gungen in Form von Flexion, Extension und Late-
ralflexionen kombiniert mit Rotationen moglich.
Die Beweglichkeit von C3-C7 wird gepriift, in-
dem beide Hinde Kontakt zum Wirbelkorper auf-

Abb. 13.7 Okziput-Release. Abb. 13.8 Korrektur des Axis.
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13.3 Energetische und osteopathische Behandlung des Bewegungsapparates

nehmen und eine sanfte Bewegung in beide Rich-
tungen erfolgt. Beim blockierten Wirbel ist ein Wi-
dertand in eine Richtung wahrnehmbar. Es ent-
steht der Eindruck, um eine Bewegung zu indizie-
ren, miisste man Kraft aufwenden.

Die Korrektur ist indirekt. Wenn beispielsweise
die Bewegung nach rechts weiter, grofSer ist, ist
die Bewegung nach links blockiert. Man folgt in
diesem Beispiel der Bewegung nach rechts und
hdlt am Ende der Bewegung solange bis zum Re-
lease. Danach ist auch eine Bewegung nach links
moglich (» Abb. 13.9).

Die Bewegung der Halswirbel wird von Bdndern,
den Halsmuskeln, den Zwischenquerfortsatzmus-
keln, den Mm. intertransversarii cervicis und den
Faszien beeinflusst.

Abb. 13.9 Ecoute-Test und Korrektur einzelner Halswirbel.

Brust- und Lendenwirbel

Die Brust- und Lendenwirbel werden einzeln ge-
testet. Daumen und Zeigefinger verschmelzen mit
dem Dornfortsatz und bewegen den Wirbel sanft
zu beiden Seiten (» Abb. 13.10). Bei trainierter
Sensibilitdt des Behandlers wird die Manipulation
immer sanfter, fast mental und man hat den Ein-
druck, man kann den Wirbel in beide Richtungen
.bewegen*“,
Dabei konnen folgende Eindriicke entstehen:
e Der ganze Riicken schwingt sanft mit.
¢ Der Riickenschwingt bei einer Wirbelblockie-
rung nur in eine Richtung! In die blockierte Rich-
tung spiirt man einen Widerstand oder man hat
das Gefiihl, um den Wirbel zu bewegen, miisste
Kraft aufgewendet werden.
e Der Wirbel ldsst sich nur zu einer Seite bewegen.

Die Korrektur ist indirekt. Das heif3t, der Wirbel
wird auf der Seite der besseren Beweglichkeit bis
zum Release gehalten (> Abb. 13.11).

Abb. 13.11 Test und Korrektur der Brust- und Lendenwir-
bel.
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154 Behandlung des Bewegungsapparates

Sakrum (Kreuzbein)

Der Hund hat ein kompaktes, kurzes Kreuzbein,
das aus 3 verkndcherten Wirbeln besteht.

Bei der osteopathischen Sakrumbehandlung ist
die Sensibilitdt des Behandlers die erste Vorausset-
zung, um die Bewegung des Sakrums zu spiiren. Es
macht eine kippende Bewegung um eine transver-
sale Achse, bei der sich die Basis bzw. Spitze nach
dorsal und ventral bewegen.

Bei der Flexionsldsion ist die Bewegung in die
dorsale Richtung blockiert. Die ventrale Bewegung
ist nicht oder nur eingeschrankt moglich.

Bei der Extensionsldsion ist die Bewegung in
die ventrale Richtung blockiert. Die dorsale Bewe-
gung ist nicht oder nur eingeschrankt maoglich.

Bei der lateralen Ldsion ist das Sakrum nach la-
teral flektiert. Bei der osteopathischen Priifung ist
an der Basis oder Spitze ein Zug zur Seite zu fiih-
len.

Die Korrektur ist indirekt. Man folgt der bes-
seren Bewegung, hdlt am Ende der Bewegung bis
zum Release.

» Korrektur Vor der Sakrumkorrektur ist die Lo-
sung des lumbosakralen Ubergang (LSU) sinnvoll
(siehe Kapitel Der lumbosakrale Ubergang (LSU)
(S.178)). Die Hand liegt dabei so auf dem hinteren
Riicken, dass die Finger auf dem Sakrum liegen
(bei kleinen Hunden nur die Fingerbeeren) und
mit ihm verschmelzen. Mit dem Ecoute-Test wird
die Bewegung verfolgt und darauf geachtet, ob an-
dere Bewegungsrichtungen wahrnehmbar sind
(» Abb. 13.12). Diesen Richtungen wird gefolgt
und am Ende der Bewegung bis zum Release ge-
halten. Das Sakrum kann um eine horizontale und
eine transversale Achse rotiert oder lateral flek-
tiert sein.

Abb. 13.12 Ecoute-Test und Korrektur des Sakrums.

Abb. 13.13 Die Strukturen des Beckens.

13.3.5 Becken

Test und Korrektur der
Beckenstellung

Blockaden des Kreuzdarmbeingelenks und Sa-
krumfehler sind oft gekoppelt mit Ldsionen des
Beckens. Das Becken kann rotiert oder lateral flek-
tiert sein. Der dabei entstehende Zug auf die Liga-
mente blockiert das Iliosakralgelenk.

Die Ursachen fiir Beckenfehlstellung sind meist
Stiirze zur Seite, lingere Entlastung einer Seite
oder Geburtsprobleme. Aber auch organische Ur-
sachen, wie Probleme im Urogenitaltrakt, kommen
infrage. Nach der Beckenkorrektur ist die ISG-Blo-
ckierung oft aufgehoben!

Die Beckenstellung wird gepriift, indem die
Hohe der Sakralhdcker (Tuber sacrale) und die ho-
rizontale Position der Hiifthécker (Tuber coxae)
verglichen wird (» Abb. 13.13). Zur Korrektur hat
sich die indirekte Technik (siehe Kapitel Indirekte
Technik (S.109)) bewdhrt.

Lateralflexion des Beckens

Bei dieser Ldsion ist der gesamte Beckenring in der
horizontalen Ebene verdreht. Der Hiifthdcker und
das Sitzbein einer Seite sind nach kranial, auf der
anderen Seite nach kaudal verschoben. Die hori-
zontale Beckenstellung kann tiber die Sakralh6cker
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13.3 Energetische und osteopathische Behandlung des Bewegungsapparates 155

Abb. 13.14 Priifung der Position der Hiifthécker. Abb.13.15 Lateralflexion des Beckens, Ansicht von dorsal.

oder die Vorderkante der Hiifthocker gepriift wer-
den (» Abb. 13.14, » Abb. 13.15).

» Korrektur Die Korrektur erfolgt {iber die indi-

rekte Technik (» Abb. 13.16):

e Schritt 1: Der kranial stehende Hiifthdcker wird
noch mehr nach vorne manipuliert, wahrend die
andere Hand auf der kaudal stehenden Seite das
Becken gegen den Hiifthécker nach hinten
schiebt.

e Schritt 2: Auf der kranial stehenden Seite wird
ein Schub gegen den Hiifth6cker nach hinten
ausgeiibt, wiahrend die andere Hand das Sitzbein
der gegeniiberliegenden Seite nach vorn mani-
puliert. Der Druck wird gehalten, bis sich die Ge-
webeentspannung, das Release einstellt. Zusdtz-
lich Entspannung der Lendenmuskeln durch Fas-
ziendehnung auf der Seite des kranialen Hiift-
héckers.

Abb. 13.16 Hufthocker links kranial-indirekte Korrektur.
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156 Behandlung des Bewegungsapparates

Beckentorsion

Bei dieser Ldsion ist der gesamte Beckenring ro-
tiert (» Abb. 13.17). Ein Hiifthocker steht mehr
dorsal, der auf der anderen Seite ventral. Bei der
Inspektion ist oft eine ungleiche Ausprdgung
der Kruppe zu erkennen. Die unterschiedliche
Hohe der Sakralhdcker zeigt die Torsion an
(» Abb. 13.18). Alternativ kann die Hohe der Sitz-
beinhdcker verglichen werden. Die Beckentorsion
ist die Ursache der Beinlingendifferenz.

» Korrektur Die Korrektur der Beckentorsion

(Hufthocker links dorsal) erfolgt tiber die indirekte

Technik (» Abb. 13.19):

o Schritt 1: Die Finger verschmelzen mit dem
Darmbein der h6herstehenden Seite und iiben

Abb. 13.17 Ansicht von kaudal. Der Beckenring ist nach einen sanften Zug nach oben aus, wihrend die
S ST andere Hand gegen den Sakralhécker nach unten
manipuliert.

Abb. 13.18 Vergleich der Hohe der Sakralhdcker. Abb. 13.19 Korrektur der Beckentorsion, Ansicht von
kaudal.
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13.3 Energetische und osteopathische Behandlung des Bewegungsapparates

e Schritt 2: Der dorsale Sakralhécker wird nach
unten, der ventrale Hiifthdcker nach oben mani-
puliert. Zusatzlich Entspannung des M. tensor
fasciae latae auf der tieferen Seite.

AuRer der Stellungsdifferenz der Sakralhdcker bzw.

der Sitzbeine deuten folgende Zeichen auf eine Be-

ckenfehlstellung und/oder ISG-Blockierung hin:

e Schiefhaltung der Rute

¢ Pfotenschleifen, dadurch einseitig abgelaufene
Krallen

¢ Entlastung einer GliedmafRe

e asymmetrische Bemuskelung der Hinterbeine

e einseitig verkiirzte Schrittlinge

Becken und Beinlangendifferenz

Bei der Beinldngendifferenz bei Mensch und Tier
wird in die anatomische und die funktionelle Form
unterschieden.

Abb. 13.20 Ecoute-Test der Rute.

Bei der echten, anatomischen Beinldngendiffe-
renz liegt eine seitendifferente Linge von Ober-
schenkel und/oder Unterschenkel vor. Sie kann an-
geboren sein, eine Wachstumsstérung oder eine
Folge von Knochenbriichen, Operationen sowie
Krankheiten sein. Die funktionelle Beinlingendif-
ferenz entsteht durch Verkiirzung von Muskeln,
Faszien und Bdndern und den daraus resultieren-
den Gelenkldsionen, Beckenfehlstellungen und
Stellungsfehlern.

13.3.6 Rute

Die Knickrute kann durch eine Verletzung ver-
ursacht sein.

Fehlhaltung, z.B. eine zur Seite hdngende Rute,
hat meist eine einseitige Spannung der Mm. sacro-
coccygeus dorsalis lateralis als Ursache. Ahnlich
wie bei der Wirbelkorrektur wird der Ansatz der
Rute zu beiden Seiten bewegt und indirekt kor-
rigiert (> Abb. 13.20). Alternativ kann die Fehlhal-
tung iber die Schwanz-Acht korrigiert werden.
Der Ansatz der Rute wird sanft in Form einer lie-
genden Acht bewegt (» Abb. 13.21).

Abb. 13.21 Schwanz-Acht.
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158 Behandlung des Bewegungsapparates

13.3.7 Extremitdten

Die Beine kénnen beim stehenden oder liegenden
Hund getestet werden.

Es werden die Vorwarts- und Riickwdrtsbewe-
gung (Protraktion und Retraktion) sowie die Au-
Ben- und Innenbewegung (Abduktion und Adduk-
tion) getestet. Die Konzentration ist auf die Ampli-
tude der Bewegung gerichtet.

v Wichtiger Hinweis
Es darf nicht Giber den nattirlichen Widerstand
hinaus getestet werden.

Vorderbeine

Gepriift werden Protraktion, Retraktion, Abdukti-
on und Adduktion.

Abb. 13.22 Priifung der Protraktion des Vorderbeines am
liegenden Hund.

Zur Priifung der Adduktion und Abduktion wird
das abgewinkelte Bein sanft nach auf3en und innen
bewegt. Zur Priifung der Protraktion und Retrak-
tion wird das gestreckte Bein nach vorn und hin-
ten bewegt. Die Tests konnen am liegenden
(» Abb. 13.22, » Abb. 13.23) und am stehenden
(» Abb. 13.24, » Abb. 13.25, » Abb. 13.26) Hund ge-
macht werden.

Folgende hypertonen, verspannten Muskeln blo-
ckieren die Bewegung des Vorderbeines:

e blockierte Protraktion — M. latissimus dorsi

e blockierte Retraktion — M. biceps brachii

¢ blockierte Adduktion — M. deltoideus

e blockierte Abduktion — M. pectoralis transver-
sus (quer verlaufende Brustmuskeln)

» Korrektur osteopathisch Das Bein wird sanft in
Richtung der besseren Bewegung bis zum Release
gehalten.

-
Abb. 13.23 Priifung der Retraktion des Vorderbeines am
liegenden Hund.
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13.3 Energetische und osteopathische Behandlung des Bewegungsapparates 159

» Korrektur muskuldr Die verspannten Muskeln,
die die Bewegung blockieren, werden entspannt.

» Korrektur energetisch SAM kranial (siehe Kapi-
tel Spannungsausgleichsmassage (SAM) (S.121)).

Hinterbeine

Beim Hinterbein werden ebenfalls Protraktion, Re-
traktion, Adduktion und Abduktion getestet. Die
Tests erfolgen am liegenden (» Abb. 13.27,

» Abb. 13.28) oder stehenden Hund (» Abb. 13.29,
Abb. 13.24 Priifung der Protraktion des Vorderbeines am » Abb. 13.30, » Abb. 13.31).
stehenden Hund.

Folgende hypertonen, verspannten Muskeln blo-

ckieren die Bewegung des Hinterbeines:

e blockierte Protraktion — M. glutaeus, M. semi-
membranosus und tendinosus

e blockierte Retraktion — M. iliopsoas

e blockierte Adduktion — M. tensor fasciae latae,
M. biceps femoris

e blockierte Abduktion — Adduktoren

i

Abb. 13.25 Priifung von Retraktion des Vorderbeines am
stehenden Hund.

Abb. 13.27 Priifung der Protraktion des Hinterbeines am
liegenden Hund.

Abb. 13.26 Test der Adduktion und Abduktion des Vor-
derbeines am stehenden Hund.
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160 Behandlung des Bewegungsapparates

Abb. 13.30 Priifung der Retraktion des Hinterbeines am
stehenden Hund.

Abb. 13.28 Priifung der Retraktion des Hinterbeines am
liegenden Hund.

N

{

Abb. 13.29 Priifung der Protraktion des Hinterbeines am Abb. 13.31 Priifung der Adduktion und Abduktion des
stehenden Hund. Hinterbeines.

/

aus: Salomon, Die energetische Behandlung des Hundes (ISBN 9783132460416) © 2026 Georg Thieme Verlag KG Stuttgart « New York





