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Manuelle Therapie/Rolfing®

Korper und Seele im Lot

Hangende Schultern, Bandscheibenvor-
falle, runde Riicken, Verschleisserschei-
nungen und Fehlhaltungen, wohin das
Auge schaut. Riickenschmerzen und Ver-
spannungen aller Art scheinen zu unse-
rem Alltag zu gehoren. Aber wir miissen
uns nicht lebenslang mit einem krummen
Ricken und lberlasteten Gelenken qua-
len, der Korper lasst sich verandern. Die
Rolfing®-Methode bietet Moglichkeiten,
wieder in Form zu kommen und die kor-
perliche und geistige Fitness zu steigern.
GN-Mitarbeiter Bernd Gorner sprach mit
dem Rolfer und Heilpraktiker Dr. Peter
Schwind.

GN: Was genau verstebt man unter Rolfing?
Dr. P. Schwind: Rolfing® ist eine tiefgreifende
Behandlung des Bindegewebes, deren Ziel es
ist, den Menschen zu einer korperlich, see-
lisch und geistig aufrechten Haltung zu ver-
helfen. Ziel des Rolfing ist es, die Korperstruk-
tur dahingehend zu verbessern, dass der
Mensch sich miiheloser im Schwerkraftfeld
der Erde bewegt. Das klassische Rolfing ver-
steht sich allerdings nicht als Therapie, son-
dern als korperlich-seelische Grundlagenar-
beit und Gesundheitsvorsorge.

GN: Wie wirkt Rolfing?

Dr. P. Schwind: Zur Beantwortung dieser Fra-
ge muss ich etwas ausholen. Unser Bewe-
gungsapparat besteht aus Muskeln, Bindern
und Knochen. Es gibt eine von Beginn jeder
Bewegung vorhandene, stindig sich andernde
Grundspannung. Ausser diesem Spannungs-
system gibt es aber auch noch ein zweites, das
Bindegewebe. Dieses Gewebe ist im wahrsten
Sinne des Wortes das Bindeglied der einzelnen
Systeme, unserer Organe, Muskeln, Nerven
etc. und ermoglicht deren Funktion und die
Interaktion untereinander und gibt letztend-
lich unserem Korper seine Form. Die Art und
Weise, wie beim Rolfing behandelt wird, zielt
auf eben dieses Bindegewebe. Jahrzehntelan-
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ge Erfahrungen zeigen, dass der menschliche
Korper und seine Struktur, die sich unter an-
derem in der Korperhaltung ausdrickt, durch
eine bestimmte Art der Bindegewebsmanipu-
lation sehr viel stirker verinderbar ist, als viel-
fach angenommen wurde.

GN: Was passiert bei einer Bebandlung?

Dr. P. Schwind: Wenn man bei einer Rolfing-
Behandlung zusieht, fillt einem sofort auf,
dass der Rolfer, so nennt man den Behandler,
seine Hinde in einer ganz eigentiimlichen Wei-
se verwendet. Er versucht dabei, formend auf
das Bindegewebe einzuwirken. Es geht nicht
um die Entspannung der Muskeln, es geht dar-
um, den Muskeln ein neues Ordnungsmuster
zu ermoglichen. Bei einer Rolfing-Behandlung
werden die Muskelfaszien, die zihen Fasern
des Bindegewebes, die unsere Muskeln, Kno-
chen und Organe umgeben, behandelt. Sie
werden an den Stellen, an denen sie verhirtet
und verklebt sind, durch subtilen, manchmal
auch intensiven Druck gezogen, so dass sich
das Gewebe wieder offnen kann, das Binde-
gewebesystem insgesamt wieder durchlissi-
ger wird und dadurch der Korper auf allen
Ebenen (Nervensystem, Atem, Kreislauf, Stoff-
wechsel etc.) besser funktioniert.

GN: Wie kommt es zu solchen Verbdirtungen
und Verklebungen?

Dr. P. Schwind: Da gibt es viele Ursachen. Je-
der menschliche Korper ist der Spiegel der
personlichen Gegenwart und Vergangenheit,
in dem sich Verletzungen sowohl geftihlsmas-
siger als auch physischer Natur zeigen. Wenn
zum Beispiel jemand nach einem Unfall meh-
rere Wochen lang einen Gips trigt und hum-
pelt, dann reicht das schon aus, dass die daraus
resultierenden unnattirlichen kompensieren-
den Bewegungsabliufe sich in einer komple-
xen Weise im Netzwerk der Muskelfaszien nie-
derschlagen: Oder wenn jemand eine Kind-
heit in Angst erlebt hat und in der Folge oft den
Kopf zwischen die Schultern eingezogen hat,
dann fiithrt das im Bindegewebe zur Bildung




von tiefen Dauerverspannungen, die den Kor-
per als Ganzes aus dem Lot bringen konnen.
In jedem dieser Beispiele verdicken die Mus-
kelfaszien in einer bestimmten Korpergegend
durch akut oder dauerhaft einwirkenden
Stress. Die betroffenen Muskeln verhirten
sich und werden unbeweglicher, und der
Stoffwechsel in diesem Bereich ist einge-
schriankt. Es entsteht eine Belastung verschie-
dener Faszien und Muskeln durch ungleiche
Spannungen im Gewebe. Dies wiederum ver-
anlasst andere Korperteile zu entsprechenden
Kompensationen.

GN: Welche Rolle spielt dabei die vorbin er-
wdhnte Schwerkraft?

Dr. P. Schwind: Die Muskelkraft und die Zug-
und Druckkrifte des Korperinnern sind nicht
die einzigen Krifte, die auf uns wirken. Es
kommt eine Kraft von aussen hinzu, die das
Ausmass und die Richtung der im Korper wir-
kenden Krifte erheblich verindert oder sogar
verfalscht: Die Schwerkraft. Beim Rolfing steht
die Schwerkraft im Mittelpunkt der Betrach-
tung der Korperstruktur. Die Schwerkraft
zieht alles zum Erdmittelpunkt, sie kann bei
okonomischer Korperhaltung stabilisierend
und kriftigend wirken oder bei mangelnder
Stiitze niederdriicken und zunehmend verfor-
men. Wenn der Korper aus dem Lot gekom-
men ist, sich also die Korpersegmente ver-

Dr. Peter Schwind

hat seine akademische Ausbildung an den
Universitaten Mdunchen, Aix-en-Provence
und Hamburg absolviert. Seine Ausbildung
in Rolfing erhielt er am von Ida P. Rolf be-
grindeten Institute in Boulder, Colorado.
1985 wurde er als erster Europaer Lehrer an
das Rolf Institute berufen und ist seit 1999
Advanced Instructor. Ausser seiner Praxis-
tatigkeit lehrt er im internationalen Ausbil-
dungsprogramm des Rolf Instituts und der
European Rolfing Association Munchen.

Buchtipp: Peter Schwind «Alles im Lot», ge-
bunden, Verlag Hugendubel, Irisiana, 2001,
ISBN3-7205-2209-1, CHF 36.80/Euro 20.50
Interessant fur Laien und Profis.

schoben haben, dann verstirkt die Schwer-
kraft diese negative Tendenz. Beim Rolfing
wird der Korper durch eine umfassende, sehr
intensive Art der Bertihrung in seinen tiefen in-
neren Verbindungen neu geordnet, damit die
Schwerkraft die einzelnen Korperabschnitte
nicht zusammenstaucht, sondern die Aufrich-
tung des ganzen Korperbaus unterstiitzt.

GN: Gibt es denn eine ideale Korperbaltung?
Dr. P. Schwind: Fir jeden Menschen gibt es
so eine Art Richtung, in der die ideale Haltung
zu bestimmen ist. Das ist im Rolfing eine senk-
rechte Lotlinie, die man von der Seite gesehen
durch Ohr, Schultergelenk, Hiiftgelenk, Knie-
gelenk und Sprunggelenk imagindr ziehen
kann. Wie weit der einzelne Klient in diese
Richtung durch eine Behandlung gefiihrt wer-
den kann, ist individuell sehr unterschiedlich.
Das hingt von seiner Berufstitigkeit ab, von
der Art wie er seinen Korper gebraucht und
nicht zuletzt von seiner seelischen Grund-
stimmung. Wir versuchen den Klienten immer
nur so weit zu fihren, wie es ihm von seinem
gesamten Lebensgefiihl entspricht.

GN: Wie siebt dann so eine Bebhandlung aus?
Dr. P. Schwind: Ich schaue mir den Klienten
zundchst einmal genau an, wie er sitzt, wie er
steht, wie er sich bewegt und versuche die
Hauptspannungen im Korperbau auszuma-
chen. Aufgrund dieser Analyse wird der Klient
auf der Liege oder auf dem Hocker behandelt.
Die Behandlung selbst hat man sich als eine
ganz verlangsamte Massage vorzustellen. In
der ersten Sitzung werden in der Regel alle
Bindegewebsschichten in Nihe des Zwerch-
fells, die mit der Atembewegung zu tun haben,
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gelost. Die Atembewegung ist von ganz zen-
traler Bedeutung. Wenn sie nicht frei ist, dann
werden sich immer einzelne Wirbelgelenke
verhingen. Dann wird an der Hiifte gearbeitet,
damit sie beweglicher wird. In unserer westli-
chen Kultur haben die Leute durch das viele
Sitzen fast alle steife Hiiften. Das hat Folgen flir
die ganze Korperstatik. Am Ende fast jeder Sit-
zung kommt man dann in der Regel dazu, den
Nacken zu behandeln. Der Nacken sitzt ganz
oben und nimmt deshalb alle Verschiebungen
aufund gleicht sie aus. Das fiihrt hdufig zu dau-
erhaften Verspannungen. Ein Behandlungs-
zyklus besteht aus zehn Sitzungen, die jeweils
gut eine Stunde dauern und jeweils ein klar
vorgegebenes Behandlungsziel haben.

GN: Und wie erlebt der Klient die Wirkung
einer Bebhandlung?

Dr. P. Schwind: Die Behandlungen werden
subjektiv sehr unterschiedlich erlebt. Manche
Menschen durchleben einen sehr wohltuen-
den Prozess, andere berichten von spannungs-
losendem Schmerz, wieder andere erleben
eine meditative Ruhe und Erleichterung. Die
meisten erleben nach einer Behandlung ein
neues Korpergefiihl, gehen aufrechter, oft ge-
winnen sie an Korpergrosse. Die Bewegungen
werden miiheloser und anmutiger. Viele be-
richten auch tiber Verinderungen im seeli-
schen Bereich, dass sie sich auch seelisch
aufrechter fiihlen. Wenn sich Spannungen im
Korpergewebe auflosen, ist
dies in der Regel mit einem
Abbau gespeicherter chroni-
scher Spannungen im auto-
nomen Nervensystem ver-
bunden. Es kommt zu einer
Losung, die dort in ein
Gleichgewicht muindet, was
der Mensch als friedvoll und
begliickend erlebt. Manche
der Verschiebungen haben
keinen biomechanischen Ur-
sprung, sondern sind Ergeb-
nis von seelischen Grund-
stimmungen. Wichtig ist es,
dass der Behandler so rolft,
dass die Seele mitkommt.
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GN: Stimmt es, dass eine Rolfing-Bebhand-
lung recht schmerzhaft sein Rann.

Dr. P. Schwind: Rolfing ist zweifellos eine sehr
intensive Behandlungstechnik. Der Orthopi-
de Dr. Werner Klingelhofer hat es einmal so
formuliert: «Die Beriihrung ist so sensibel wie
die eines Uhrmachers, gleichzeitig aber so
kraftvoll wie die eines Schlossers. Darin liegt
die Kunst der Methode.» Viele unserer Tech-
niken flihlen sich sehr angenehm an, manche
sind schmerzhaft. Es sollte aber immer ein
spannungslosender Schmerz sein. Daran er-
kennt man den Meister der Methode.

GN: Mit welcher Art von Beschwerden kom-
men Thre Klienten zu Thnen?

Dr. P. Schwind: Die Motive, die Menschen
zum Rolfing bringen, sind sehr unterschied-
lich. Manche erwarten eine bessere korperli-
che Grundlage fiir seelische Bereiche, andere
haben eher berufliche Motive, zum Beispiel
Sportler, Schauspieler oder Musiker, die ein
betontes Interesse am Einsatz ihres Korpers
haben. Viele Menschen werden von Orthopi-
den mit Riicken-, Nacken- oder Kopfschmer-
zen zu mir in die Praxis geschickt. Rolfing ist
aber auch eine sehr wirksame Reha-Massnah-
me nach Schleudertrauma oder nach Kno-
chenbriichen. Viele Klienten gehoren zur
Gruppe der verspannten Durchschnittsmen-
schen, die etwas fiir ihr korperliches, emotio-
nales und mentales Wohlbefinden tun wollen.




GN: Reicht ein Bebandlungszyklus aus, um
chronische Beschwerden zu beseitigen?

Dr. P. Schwind: Die Ergebnisse von Rolfing
sind erfahrungsgemaiss dauerhaft. Die Grund-
serie von zehn Behandlungen dient dazu, die
Spannungen in allen Teilen des Korpers auf-
zusuchen. Wir arbeiten mit der Atembewe-
gung, mit der Statik der Beine, mit dem Ru-
cken, mit dem Bauchraum, sogar mit dem Kie-
fergelenk und dem Kopfund versuchen die Be-
handlung so zu gestalten, dass fur den jewei-
ligen Klienten das augenblickliche Optimum
an Aufrichtung erreicht wird. In der Regel re-
generiert sich der Korper danach von selbst.
Der Organismus wandelt sich unter den Han-
den des Behandlers, aber es bedarf auch der
eigenen Bewusstheit des Behandelten, um den
in den Sitzungen erhaltenen Impuls aufzuneh-
men und im tiglichen Leben weiterzufiihren.
Zusitzlich zur Behandlung des Bindegewe-
bes bekommt deshalb mancher Klient ein in-
dividuelles Mini-Ubungsprogramm mit auf
den Weg, damit der Erfolg der Behandlung
auch dauerhaft ist. Rolfing ist also nicht nur
das Handwerk sanft-intensiver Bildhauerarbeit
am Korperbau, es funktioniert nur im Mitein-
ander. Heilen kann sich der Behandelte nur
selbst, nachdem der Behandler den richtigen
Impuls zur Reorganisation des Organismus ge-
geben hat.

GN: Was ist der Unterschied zwischen einer
herkommlichen Massage und Rolfing?

Dr. P. Schwind: Der Rolfer arbeitet im Ge-
gensatz zum herkommlichen Masseur ohne
Massageol. Mit trockenen Hianden ist es mog-
lich, die zahen Faszien zu erreichen und dort
die tief sitzenden Spannungen zu losen. Beim
Rolfing wird oft nicht direkt an den Korperre-
gionen gearbeitet, wo die Schmerzen lokali-
siert werden. Jemand hat beispielsweise
Schulterschmerzen und ich arbeite an den Bei-
nen, um die Koordination des Korpers zu kor-
rigieren, so dass die Schulter sich von selbst
einrichtet.

GN: Seit wann gibt es die Rolfing-Methode?

Dr. P. Schwind: Die amerikanische Biochemi-
kerin Dr. Ida Rolf, nach der die Methode be-
nannt worden ist, hat bereits in den 30-er

Jahren die Methode. der «Strukturellen Inte-
gration» entwickelt, nachdem sie intensiv tiber
die physiologische Beschaffenheit des Kor-
pers geforscht hatte. Sie hat herausgefunden,
dass nicht nur die Muskeln, sondern auch die
Bindegewebs-Hillschichten fiir die Span-
nungsverhiltnisse im Korper eine sehr grosse
Rolle spielen. Das besondere Element ihrer Ar-
beit ist die Einbeziehung der Schwer- und
Stuitzkraft, die von den meisten therapeuti-
schen Ansitzen ausser Acht gelassen wird, ob-
wohl diese Krifte das Leben des Menschen
wesentlich prigen.

GN: Erkennt die Schulmedizin Rolfing als ef-

Jfektive Bebandlungsmethode an?

Dr. P. Schwind: Friiher gab es grosse Wider-
stinde und viele Arzte waren sehr skeptisch.
Mittlerweile arbeiten wir oft mit Orthopiaden
und Fachirzten aller Richtungen, die uns ihre
Patienten schicken. Es gibt sogar Arzte, die
selbst nach der Rolfing-Methode behandeln.
GN: Wie sind Sie selbst zu Rolfing gekom-
men?

Dr. P. Schwind: Ich war urspriinglich Psy-
chotherapeut und habe Rolfing als Erginzung
zur Psychotherapie in den USA kennenge-
lernt. Das hat mich damals dermassen beein-
druckt, dass ich mich schliesslich fiir das Hand-
werk Rolfing und gegen etwas so unend-lich
kompliziertes wie die Psychotherapie ent-
schieden habe. Ich hatte das Gefiihl, beim Rol-
fing kann man im Gegensatz zur Psycho-
therapie zwar nur kleine Brotchen backen,
aber die sehr gut. * BG

Therapeutenlisten

Eine Liste ausgebildeter Rolferinnen und
Rolfer ist erhaltlich:

Schweiz: European Rolfing® Association
Kontaktstelle Schweiz, Emmenhofallee 3
CH-4552 Derendingen

Tel: 0878/800 130. Internet: www.rolfing.ch

Deutschland: European Rolfing® e. V.
Kapuzinerstrasse 25, 80337 Minchen
Tel: 089/54 37 09 40, Fax: 089/54 37 09 42
Internet: www.rolfing.org
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