iele Kollegen dachten, im

menschlichen Korper ge-

be es keine Geheimnisse

mehr®, sagt Carla Stecco,

Professorin fiir Anatomie
an der Universitdt Padua. Und lachelt. Sie
weifd es besser. Denn sie und Kollegen in
aller Welt sorgen in jiingster Zeit fiir eine
der spannendsten Entwicklungen in der
Medizin: die ,,Entdeckung” eines inneren
Kosmos, dessen Funktion bis vor Kurzem
noch weitgehend unbekannt war. Eines
zweiten Korpers.

Er trigt einen Namen, den die meis-
ten nur mit Schwiche in Zusammenhang
bringen, mit Falten, Runzeln, Cellulite:
das Bindegewebe. Ausgerechnet diese
merkwiirdigen weiflen Fasern, auch als
Faszien bekannt, machen derzeit eine er-
staunliche Karriere. Sie gelten mittlerwei-
le als Ursache bisher unerkldrbarer Krank-
heiten und Schmerzen - aber auch als
wundersamer Quell der Heilung.

Fachleute sprechen von einem ,,neu-
artigen Kommunikationssystem des Lei-
bes“, vom ,,Netz des Lebens” und einem
»Geflecht der Gesundheit”. Von einem
Paradigmenwechsel in der Medizin ist die

Rede, weg von der Vorstellung eines star-
ren Knochengeriists, das ,eingerenkt®
werden kann, hin zu einem dynamischen
Modell des Gleitens aller Teile in einem
alles durchdringenden Maschenwerk aus
Bindegewebe.

Damit nicht genug: Faszien liefern
endlich Erklarungen, warum lange ver-
ponte alternative Behandlungsmethoden
wie Yoga und Akupunktur, Massagen oder
Osteopathie wirken. Wird ein neues Kapi-
tel im Buch der Heilkunst aufgeschlagen?

Was im Innersten
zusammenhalt

Meine Recherchen begannen jedoch mit
einem ganz personlichen Problem. Einer
Nackenprellung bei einem kleinen Auto-
unfall. Ich war 18 Jahre, alles schnell ge-
heilt, war ja noch jung. Dann wéhrend
des Studiums nach langen Schreibtisch-
tagen ein lastiger Schulterschmerz. Eine
Schwachstelle eben, die Schulter, haben
doch viele, bisschen steif, manchmal bei-
Render Schmerz beim Heben des Arms.
Will nicht weichen, die Pein. Riicken- und
Nackenschmerzen kamen hinzu. Werden

starker, haufiger. Manchmal unertraglich.
Vergillen mir zuweilen das Leben. Arzt-
besuche, Tabletten, Spritzen.

Viele kennen das. Schmerzsyndrome
sind Volkskrankheiten. Mehr als die Half-
te der Menschen in Deutschland schlagt
sich mit Riicken-, Schulterschmerzen und
Co. herum, die sich organisch nicht erkla-
ren lassen. Trotz aller Hightech-Diagnos-
tik konnen Arzte nur bei etwa 20 Prozent
aller Geplagten wirklich handfeste Ursa-
chen dingfest machen. Fiir den grofien
Rest bleiben haufig nur die iiblichen,
wenig hilfreichen Erklirungen: psycho-
somatisch, altersbedingt, abgenutzt, ver-
schlissen, arthritisch.

Damit wollte ich mich nicht abfinden.
In dem Moment, als die Hiande einer er-
fahrenen Korpertherapeutin meinen Rii-
cken erkundeten, kam meine eher schul-
medizinisch gepréagte Sicht auf Korper,
Krankheit, Gesundheit und Genesung ins
Wanken. Von ihr horte ich das erste Mal
das Wort ,,Faszien®. Und dann sagte sie:
»Ich glaube, ich kann Thnen helfen.

Viele Arzte dachten wirklich, sie
wiissten alles Wichtige iiber den Korper*,
wiederholt Carla Stecco im Saal des Ana-

Kosmos im Korper

Die Zellen des Bindegewebes, die Fibro-

blasten (lilafarben), sind wahre Tausend-
sassas: Ob in Knochen, Knorpel, Organen
oder Sehnen - je nach Aufgabe produzie-
ren sie Unmengen unterschiedlichster
Stoffe, vor allem Kollagenfasern (gelb).
Diese konnen sich derart fest vernetzen,
dass sie die Zugfestigkeit von Stahl besit-
zen. Andere, die elastischen Fasern,
dehnen sich hingegen um mehr als 100
Prozent ihrer Lange. So sorgen sie etwa
fur die Flexibilitat der Haut. Fibroblasten
bilden auch die sogenannte ,,Matrix“ (r.).
Deren zahfliissige Grundsubstanz ist ein
wahrer innerer Ozean - in ihm schwim-
men Immun-, Fett- und Nervenzellen.
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tomischen Instituts von Padua. Immer
noch werde das Bindegewebe beim Sezie-
ren von Leichen wie Korperkitt von Orga-
nen und Muskeln getrennt und achtlos
entsorgt. Dann erzahlt sie ihren Studen-
ten fast liebevoll vom ,tessuto connetti-
vo“, dem ,verbindenden Stoff“.

»Hier, schauen Sie, und hier und
hier.“ Die 37-Jahrige beugt sich iiber einen
geoffneten Leichnam. ,,Wir finden Binde-
gewebe iiberall, nicht nur in der Haut.
Auch in Sehnen, Muskeln, im Knorpel. Es
durchzieht den Korper feinmaschig von
Kopf bis Fuf, von auflen nach innen. Es
umbhiillt und durchdringt alle Organe,
Darm, Herz, Augen, Leber, alle Adern und
sogar das Gehirn.

Sie richtet sich auf und malt ein Bild
in den Raum. ,Stellen Sie sich vor, wir
entfernen alles aus dem Torso - bis auf
das Bindegewebe. Die Form des Men-
schen bleibt vollig erhalten, jedes Organ
ist noch da, lederartig zwar, aber Grofe,
ja, sogar das Geschlecht bleiben gut er-
kennbar.“ Ein K6rper im Korper.

Unzéhlige Autopsien hat Carla Stecco
durchgefiihrt, hat prapariert und fotogra-
fiert und vor Kurzem einen anatomischen

Atlas des Bindegewebes erstellt - den ers-
ten in der Geschichte der Medizin.

Pioniere wie Stecco haben die 1222
gegriindete Universitat Padua gepragt. Im
Jahr 1592 erklomm Galileo Galilei die grob
gezimmerte - noch erhaltene - Dozen-
tenkanzel, um die Erde aus dem Zentrum
der Welt zu riicken. 1678 erlangte Elena
Cornaro Piscopia in Padua als erste Frau
der Geschichte einen Doktortitel.

Und der grofle Arzt Vesalius schlug
hier das Buch der Anatomie auf. Einer der
iltesten offentlichen Seziersile der Welt,
das Teatro Anatomico, vor mehr als 400
Jahren erbaut, hat sich bis heute als Se-
henswiirdigkeit erhalten - ein steiler hol-
zerner Kegel, in dem die angehenden Me-
diziner wie aus der Vogelperspektive den
Meistern beim Offnen der Leichen zusa-
hen. Schon sie erkannten und zeichneten
die Faszien - wenn auch nur als mysterio-
se Korpersubstanz ohne weitere Funktion.

Wieder und wieder setzt Stecco ihr
Skalpell an den toten Leib. Die Haut mit
ihren zwei Bindegewebsschichten, die wie
ein Taucheranzug den Korper umhiillen,
ist langst geoffnet. Die Anatomin trennt
Faszienstiicke heraus, hailt sie ins Licht,

weifllich, grau, beige, mal in Rosa ge-
taucht, mal durchsetzt von gelben Fettzel-
len oder blauen Blutgefdflen. Vorsichtig
zieht sie millimeterdicke, feucht schim-
mernde Lagen auseinander - wie zwei
Klebefolien. Tastet nach feinen Faser-
kndueln, dehnt mit der behandschuhten
Hand demonstrativ zdhe Sehnenstrange
und streicht sanft tiber locker-zarte, gel-
artige Zwischenschichten.

Bindegewebe existiert in vielerlei
Form und Beschaffenheit.

Vor allem das ,lockere Bindegewe-
be“, eine Art Kleb- und Schmierstoff zwi-
schen einzelnen Lagen, Platten, Muskeln
und Organen, hat es ihr angetan. Es er-
moglicht dem bewegten Korper seine
Harmonie des inneren Gleitens. ,,Und das
soll nur Stiitz- und Hiillmaterial sein?*
ruft die Professorin in das ansteigende
Halbrund. ,,Nein, die Evolution erfindet
nichts von dieser Vielfalt und Masse ohne
tieferen Sinn.”

Oft kénnten Anatomen nicht unter-
scheiden, wo ein Organ beginnt und Bin-
degewebe aufhort: ein Ganzkorper-Netz-
werk, ohne Anfang, ohne Ende. Es
umfasst und durchdringt auch alle Mus-

Blutgefah
Kollagenfaser
/N8 —Fibroblast

-

N s

AN Zucker-EiweiB-

i verbindungen
L Makrophage
‘ Lymphozyt
gy Fettzelle

' Mastzelle

elastische Faser

Nervenfaser

Matrix

Neben Zellen und Fasern strotzt die Matrix
des Bindegewebes vor Zucker-Eiweif3-
verbindungen (blaue Zweige). Sie binden
Wasser und befeuchten das Gewebe

obere Faszienschicht

USET D8/ 9154

tiefe Faszienschicht

Haut

Einem Taucheranzug gleich umhiillen
zwei Schichten Bindegewebe den Korper.
Sie geben der Haut Spannkraft, sorgen
fiir Wundheilung, aber auch fiir Narben

|__fasziale Muskelhiille

umgeben von
Bindegewebe (blau)

Muskelfaser

Muskel

Alle Muskeln umbhiillt ein gigantisches
Netzwerk aus Bindegewebe. So ist der
Muskelkater oft ein »Faszienkater«.
Ursache: Mikrowunden nach Uberlastung
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keln im Korper - sie sind nichts ohne Bin-
degewebe. Denn es sorgt fiir das sanfte
Zusammenspiel der Teile, und es reicht
viel tiefer als eine ,,Einpackfolie“: Faszien
umibhiillen jede einzelne Muskelzelle, bil-
den eine Art Wabennetz.

Bindegewebe, sagt Stecco, sei wie ein
gewaltiges Organ, eines unserer reichsten
Sinnesorgane iiberhaupt: Uber 80 Pro-
zent der freien Nervenenden befinden
sich in der Faszie, die die Muskeln des
Bewegungsapparats gegen die Unterhaut
abgrenzt. Das Netzwerk strotzt vor Bewe-
gungssensoren und Schmerzrezeptoren -
viel mehr als jeder Muskel. Damit dient es
auch der ,,Propriozeption®, dem ,,Korper-
sinn“ fiir Wahrnehmung von Bewegung
und Position im Raum. Diese Eigenemp-
findung, so etwas wie unser ,sechster
Sinn“, befahigt Mensch und Tier, die Kor-
persymphonie der Gliedmaflen virtuos
aufzufiihren, ohne sich jede einzelne Be-
wegung bewusst machen zu miissen.

Bindegewebe kann allerdings auch
erkranken und schmerzen.

Im Saal von Padua ist es still. Carla
Stecco gibt den Blick frei auf eine dicke,
flachige Geweberaute von schonster Sym-

metrie: Fascia thoracolumbalis - die starke
dreischichtige Lendenfaszie, nach An-
sicht der Anatomin Quelle vieler Riicken-
schmerzsyndrome. Sie ist dicht besiedelt
von hochempfindlichen Schmerzrezepto-
ren. Das konnten Stecco und Heidelber-
ger Forscher eindrucksvoll zeigen. Damit
ist die anmutige Raute heifle Kandidatin
als Grund fiir die ,,unerklarbaren“ 80 Pro-
zent der Kreuzleiden - eine Erkenntnis,
die Hoffnung fiir mich und meine Lei-
densgenossen bedeutet.

Bindegewebe als
Schmiermittel

»Wir verstehen die Krankheitsbilder der
Faszien noch nicht genau®, gibt die Medi-
zinerin zu. Klar sei aber, dass bei vielen
Riickenkranken das reibungslose Gleiten
der drei Lagen der Lendenfaszie gestort
ist; US-Forscher unterstiitzen diese neue
Sicht, seit sie bei Riickenpatienten durch
Ultraschalluntersuchungen eine verrin-
gerte Gleitfahigkeit des einschlagigen
Gewebes festgestellt haben.

Dies alles befeuert die Debatte iiber
ein neues Modell der Schmerzentstehung.

Nicht nur - wie frither angenommen - in
den Muskeln oder Gelenken sitze die Ur-
sache des Leidens - vielmehr scheint hier
offensichtlich etwas mit dem Schmiermit-
tel aus lockerem Bindegewebe zwischen
den Schichten geschehen zu sein, sodass
jedes Biicken, jedes Recken Schmerzsig-
nale in den Faszien auslost.

»Reiben Sie glatte Seidentiicher an-
einander und dann grobes Leinen®, er-
klart die Forscherin ihren Studenten,
»dann wissen Sie, wie gut oder schlecht
die Schichten rutschen.” Ziel einer jeden
Behandlung sei: das seidige Gleiten im
Korper wiederherzustellen. Diese Er-
kenntnis miisse in Medizinerkreisen je-
doch noch viele Barrieren iiberwinden.

»Erstaunlich®, sagt Stecco, ,wie we-
nig Gedanken sich Chirurgen machen,
wenn sie mit dem Skalpell wichtige Fas-
zien durchschneiden.” Die inneren Wun-
den verheilen oft schlecht, es entstehen
schlimme Verwachsungen, die noch Jahre
spéter flir Probleme sorgen. Denn Narben
errichten haufig regelrechte Mauern aus
Bindegewebe. Diese Barrieren, glaubt die
Anatomin, konnten im Prinzip die Ursa-
chen vieler Krankheiten sein - in ihnen

Kollagenfasern

»Fluffig« wie Wolle wirken gesunde Fasern
des Bindegewebes (0.). Bewegungsarmut
fiihrt zur Uberproduktion der Fibrillen und
lasst sie regelrecht »verfilzen«
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Faszienschichten

Bindegewebe kommt in vielfdltiger Form
vor: Straffe und feste Lagen (0.) geben Halt.
Weiche und lockere Schichten gewihren
reibungsloses Gleiten der Korperteile

5

Muskelgewebe
Legt man Muskeln (0.) lahm, etwa durch
Bewegungsarmut oder Gipsverbénde,
»wuchert« das Bindegewebe (u.): Die Kolla-
gen-Uberproduktion fiihrt zu Versteifung



Padua: Faszienforscherin Carla Stecco im 400 Jahre alten Anatomiesaal der Universitit

liege aber auch das Potenzial, ebendiese
zu heilen.

»Wir sind noch am Anfang unserer
Erkenntnisreise®, sagt sie. Erst seit weni-
gen Jahren treffen sich Physiologen, Zell-
biologen, Biomechaniker, Sportmediziner
und Korpertherapeuten aus aller Welt re-
gelmaRig, um ihre Forschungsergebnisse
auszutauschen. Und immer klarer wird,

Faszienweh

wie wichtig der Zustand des lange miss-
achteten Netzwerks flir Wohlbefinden
und Gesundheit ist.

obert Schleip hat im Leben man-
che Grenze tiberschritten:- vom
esoterisch angehauchten Zeitge-

nossen zum studierten Psychologen, zum
»Rolfer", einem Korpertherapeuten, des-

sen Behandlung vor allem auf das Binde-
gewebe zielt. Er hat viele Schmerzpatien-
ten behandelt, bis ihn die Frage, was er
mit seinen Handen 16st, ins Labor an der
Universitat Ulm gelockt hat.

Seine im Fach Humanbiologie 2006
eingereichte Doktorarbeit brachte dem
damals 51-Jahrigen einen Preis ein und ein
Kurzportrit in der renommierten Wissen-
schaftszeitschrift ,,Science”. Er hatte Fas-
zienstiicke in eine selbst gebaute Appara-
tur eingespannt und -mit Botenstoffen
versetzt, die der Korper bei Stress aus-
schiittet. Und wirklich, bei manchen Sub-
stanzen reagierten seine Gewebestiicke
und zogen sich zusammen, langsam, aber
deutlich - ein Hinweis darauf, dass Binde-
gewebe sich bei Stress unabhéngig von
den Muskeln ,,verkrampfen“ konnte.

»Netzwerker® nennt Schleip sich und
seine Kollegen, die in Ulm nicht nur for-
schen, sondern auch alle zwei Jahre Ex-
perten aus aller Welt zusammenholen zur
Faszien-Summer-School. Ein heifles The-
ma des letzten Treffens: Leiten Faszien
jene Verspannungen im Korper weiter?

»Bewegst du den Arm", erklart Schleip
den Kursteilnehmern und wackelt mit den

Das ,,Geister-Herz“ bleibt iibrig, wenn
Forscher alle anderen Bestandteile des
Organs entfernen und nur Bindegewebe
zurlicklassen. Das Herz, es stammt von
einer Ratte, belegt die ungeheure Pra-
senz der Faszien in den Organen - sogar
die Form der Herzkranzgefafie ist noch
zu erkennen. Viele Krankheiten werden
mit dem universalen Netzwerk der
Faszien in Verbindung gebracht, Riicken-
leiden, Rheuma und sogar Krebs. Und bei
Herzerkrankungen und Bluthochdruck
finden sich verstarkte Kollagenablage-
rungen an den Adern. Bindegewebe kann
zudem schmerzen. Unzahlige Nerven
machen es zum grofiten ,,Sinnesorgan®

unseres Korpers.
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Gliedern, ,,hat das einen Effekt auf deinen
FuR.“ Das jalles durchdringende Netz“
iibertrage tiber ,Leitbahnen mechani-
sche Krifte - vergleichbar mit einem
elastischen, hautengen Trikot: Ein Zupfer
unten ist oben noch spiirbar. Der Domino-
effekt des Korpers.

Deshalb konnen die standige An-
spannung der Hand zu Schulterschmerz
fithren, stark beanspruchte Achillesseh-
nen zu unangenehmem Fersensporn, klei-
ne ,Verrenkungen® des Knies zu Riicken-
schmerzen. Der Korper versucht gegenzu-
steuern, nimmt eine Schonhaltung ein,
und alles wird schlimmer.

Obwohl auch das Altern Faszien un-
flexibel macht, I6sen meistens unbemerk-
te (Mikro-)Verletzungen die Schmerzen
aus: feinste Risse oder Wunden. Mein
kleiner, vergessener Unfall etwa, falsche
Belastung beim Sitzen in gebeugter Hal-
tung - solche Zumutungen stecken wir
zwar Tag fiir Tag weg. Doch irgendwann
ist das Bindegewebe tiberfordert: Mikro-
wunden entwickeln sich zu Schmerzher-
den, manchmal erst nach Jahren.

So leistungsfahig unser inneres Netz
ist, so empfindsam ist es auch. Verletzt
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wird es im Kleinsten durch Uberforde-
rung (etwa zu viel Sport); aber auch
Unterforderung (Bewegungsarmut, lange
Bettruhe, eingegipste Glieder), Stress, Be-
strahlung oder falsche Erndhrung wirken
wie Gift auf die Faszien. All die kleinen
Storungen konnen, wie auch die Narben
nach Operationen, zu Entziindungen fiih-
ren und auf benachbarte Muskeln aus-
strahlen. Da Nerven in Faszien eingebet-
tet sind, engen solche Verhartungen sie
ein. Folge: Verspannung und Schmerz.

Wie ich seit Jahren in meiner Schulter
spiire. ,Frozen shoulder” nennen Arzte
dieses Syndrom, das unzahlige Schreib-
tischarbeiter mit mir teilen. Aber auch
Krampfadern, nachtliches Zahneknirschen,
Darm- und Lungenleiden, Hiift- und Knie-
beschwerden stehen unter Verdacht, Bin-
degewebserkrankungen zu sein. Ebenso
die geflirchteten Leiden Weichteil- und
Gelenkrheuma, die in Deutschland Millio-
nen quélen. Und selbst vor der am meisten
gefiirchteten Bedrohung machen die For-
scher nicht halt: Krebs.

Gibt es einen verborgenen biologi-
schen Mechanismus, mit dem sich diese
Vielfalt von Leiden erkldren lasst? Hangt

unser Wohlergehen tatsdchlich am rei-
bungslosen Gleiten in unseren Geweben?

Ein »innerer Ozean«
dient der Heilung

Alle Bestandteile des Bindegewebes
schwimmen in einer zihfliissigen ,Ma-
trix“. Sie dhnelt in Konsistenz und Klebrig-
keit rohem Eiweif3, weil sie unter anderem
aus Zucker-Eiweiflverbindungen besteht.
Sie fungiert als Grundsubstanz, in der
nicht nur Sensoren und Rezeptoren, son-
dern auch Immun-, Fett- und Nervenzel-
len auf engstem Raum zusammenwirken.

In diesem ,inneren Ozean“ werden
Keime und Schadsubstanzen unschédlich
gemacht, Energiestoffe gespeichert und
Abfallprodukte mit der Lymphfliissigkeit
entsorgt. Lymphsystem und Bindegewebe
sind kaum zu unterscheiden, so intensiv
arbeiten sie zusammen. Auch Enzyme,
Hormone, Antikorper - alles, was die Bio-
chemie zu bieten hat, ist hier vorhanden
oder passiert das feuchte Milieu und
macht uns geschmeidig und gesund.

Die Herrscher iiber die Matrix sind
hochaktive Zellen, die ,Fibroblasten®.

Wie Faszien gesunden

Wenn die Maschen des inneren Netzes
locker und zart wie Spinnenfaden verwo-
ben sind, dann gleiten die feuchten
Schichten der Muskeln miihelos: Der
Korper ist gesund. Endoskopische Auf-
nahmen (l.) gewéhren einen Blick auf die
flexiblen Verstrebungen. Gegen deren
wVerfilzung®, die Schmerzen auslosen
kann, wirken mechanische Reize nach
neuen Erkenntnissen besser als bisher
gedacht. Das Prinzip: Dehnung. Sie
zwingt die Kollagenfasern dazu, sich neu
zu formieren, und 16st biochemische
Kaskaden aus. Durch dieses Stretching
werden Gleitfahigkeit und Wasserfluss in
der Matrix verbessert. Warme, wie bei
Fangobehandlungen, wirkt dhnlich gut.




Wie kleine Fabriken produzieren sie uner-
miidlich EiweifSketten, formgebende Kol-
lagen- und elastische Elastinfasern - und
bauen alte, verbrauchte Strukturen wie-
der ab. Die frischen Ketten formieren sich
im Netzwerk je nach Bedarf und Um-
gebung: Mal werden sie zu zugfesten
Gelenkbéndern, in denen die Kollagenfa-
sern parallel verlaufen, mal zu lockerem
Maschenwerk, etwa in den flexibleren
Weichteilen der Organe im Bauchraum.

Die Ulmer Arbeitsgruppe um Robert
Schleip hat es nicht ohne Grund auf die
»Fibros“ abgesehen. Denn diese Binde-
gewebszellen spielen zwei Hauptrollen
im neuen Modell des Schmerzes. Sie pa-
trouillieren in der Matrix, und gleichzeitig
modellieren sie mit ihrer Ketten-Produk-
tion die Gewebespannung - von fliissig bis
fest, von schmiegsam bis steif. Wenn sie
auf Storungen in einem Korperteil treffen,
verursacht etwa durch Wunden oder Fehl-
haltungen, verwandeln sie sich in eine Art
»Superzellen“: Dann produzieren sie wah-
re Kollagenmassen und ziehen wie eine
Spinne das Netzwerk zusammen - eigent-
lich gut fiir die Heilung, denn so schlieflen
sich sogar klaffende Wunden.

Doch Wohl und Weh liegen manch-
mal eng zusammen - auch bei diesen
heilbringenden Zellen: Normalerweise
sterben sie nach getaner Arbeit ab. Stort
aber etwas den Heilungsprozess, eine
Entziindung etwa oder die chronische
Uberforderung eines Korperteils, produ-
zieren sie unermiidlich weiter - ,, Fibrose"
heifdt diese krankhafte Vermehrung der
Kollagenfasern. Die Ketten verknoten
sich und formen feste Faseranhaufungen.
Die Faszien ,verfilzen“ wie ein zu heif}
gewaschener Pullover: Mikronarben bil-
den sich und fordern damit eine ungesun-
de Gewebespannung - der Anfang vieler
Leiden und Schmerzsyndrome.

Denn die Uberproduktion der Faszien
kann tief im Inneren des Korpers ganze
Organe zerstoren und wird sogar mit
Krebs in Verbindung gebracht. Unbestrit-
ten ist, dass Bindegewebe zum Wachstum
und zur Streuung von bdsartigen Ge-
schwiilsten beitrdgt. Es entfaltet dann
eine geradezu entfesselte Wundheilungs-
aktivitat und bildet eine Kapsel um den
Tumor. Je steifer diese ausfillt, desto
mehr wird das Karzinom angeregt, zu
wachsen. Der nachste Faszienkongress im

Herbst 2015 in Washington wird sich auch
diesem Thema widmen.

Was aber hilft gegen den inneren
Filz? Was lasst die ,,Seide” unseres Binde-
gewebes, von der Carla Stecco in Padua
gesprochen hat, wieder sanft gleiten?
Robert Schleips Antwort: ,,Wer sich nicht
bewegt - verklebt.“ Elastisch federnde Be-
wegungen - wie etwa beim Hiipfen oder
Tanzen - sind gut geeignet, die Faszien-
fitness zu fordern, sofern dem Korper Zeit
gegeben wird, sich daran anzupassen.
Barfuff auf unterschiedlichem Terrain
spazieren, iiber Baumstimme balancie-
ren und iiber Felsen klettern, das lasst die
Sifte flieRen. Die monotone Wieder-
holung immer gleicher Sportiibungen ist
hingegen nicht zutraglich.

Regelmaflige Bewegung stimuliert
das Bindegewebe, sie hat ,anti-fibro-
tische Wirkung“ - innerhalb von nur
72 Stunden starten die Fibroblasten die
Produktion von frischem Kollagen, aber
auch von molekularen Werkzeugen, um
verfilzte Ketten zu l6sen. Die ,mittlere
Halbwertszeit“ des gesamten Kollagens
im Korper, also jene Zeit, in der sich die
Hilfte erneuert hat, betragt indes etwa

Yoga

Die lange, sanfte Dehnung bei den Ubungen
fithrt zur Neuausrichtung der Kollagen-
fasern. Die Fibroblasten (gelb) des Binde-
gewebes vergrofern sich dramatisch

Erfahrene Therapeuten geben der Nadel
einen sanften Drall. Um diese winden sich
wie im Wirbel die Kollagenfasern - ein
»Mikro-Stretching« aufkleinstem Raum

Massage

Wenn Therapeuten driicken und ziehen,
dann dehnen sie die Mikrostrukturen.
Sie fordern so den Abbau von altem und
die Neubildung von frischem Kollagen
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ein Jahr. Oft sieht man erst dann deutliche
Verbesserungen der Gesamtstruktur.

Allerdings: Wenn die Architektur des
Korpers aufler Balance ist, wie bei meiner
»gefrorenen” Schulter, ,dann miissen Sie
mehr tun, sagt Schleip. Er rit mir, mich
an Helene Langevin in den USA zu wen-
den. ,Weltchampion unter den Faszien-
forschern nennt er sie. Sie untersuche
mit aufsehenerregenden Experimenten
die Wirkweise alternativer Heilmethoden
fiir Riickenpatienten.

elene Langevin, Professorin fiir
Neurologie an der Harvard Me-
dical School in Boston, drgerte

es schon als junge Arztin, vielen Schmerz-
patienten nicht nachhaltig helfen zu kon-
nen. Manche fragten nach Yoga oder
Akupunktur. Die Schulmedizinerin stand
diesen alternativen Heilverfahren skep-
tisch gegeniiber - bis sie begann, sich mit
Bindegewebe, diesem ,Waisenkind der
Medizin“ zu beschaftigen.

Heute dehnt die schlanke Endfiinfzi-
gerin jeden Tag eine halbe Stunde lang ih-
ren Korper. Bindegewebe sei iiberaus
empfanglich fiir mechanische Reize. Nut-

zen nicht instinktiv alle Sdugetiere dieses
Phinomen? Sich dehnen, strecken und
rikeln wie Katzen von den Pfoten bis zur
Schwanzspitze, um so die grofite Zugfla-
che zu erreichen - ,,das fiihlt sich einfach
gut an“. Langevin wollte wissen, warum.
Die Direktorin des Zentrums fiir Inte-
grative Medizin hebt einen Arm iiber den
Kopf und biegt sich nach rechts. ,Wir ha-
ben uns auf der gestreckten Seite die Fi-
broblasten genauer angeschaut®, sagt sie,
yund etwas Spannendes entdeckt. Die
eher kleinen, schmalen Zellen weiten sich
im gedehnten Gewebe dramatisch aus:
Grofengewinn 200 Prozent. Damit set-
zen sie die Grundspannung in den Faszien
herab und entlassen Signal-Molekiile in
die Matrix, die mit Entspannung verbun-
den sind. Im Tiermodell konnte Langevin
zeigen, dass dann Botenstoffe frei wer-
den, die sowohl Schmerz als auch Entziin-
dungen im Bindegewebe lindern konnen.
Zellen ,fithlen“ also mechanische
Krifte und iibersetzen sie in biochemi-
sche Signale, die bis zur DNS reichen.
Dass Bindegewebe iiber seine ,Fibros“
seine eigene Spannung steuert, findet sie
welektrisierend®. Hier liegt die berechtigte

Handarbeit gegen Schmerzen

Hoffnung, mit simplen Dehniibungen tat-
sichlich die Gleitfahigkeit wieder in Gang
zu bringen und Krankheiten vorbeugen
oder sie gar heilen zu konnen. Mit Yoga
zum Beispiel. In vielen Positionen der in-
dischen Korpertechnik werden grofée Fas-
zien langsam, sanft und lange gedehnt -
das hat einen starken Anti-Fibrose-Effekt.

Uberrascht war Langevin allerdings,
als sie Ahnliches auch bei der Akupunktur
beobachten konnte. Ihr Erklarungsmodell
fiir die Wirksamkeit dieser Heiltechnik ist
nichts weniger als spektakuldr, die Arbeit
daran wie die ,, Losung eines Puzzles".

Der Arztin war aufgefallen, dass tra-
ditionelle Akupunkteure die Nadel im Ge-
webe drehen und damit einen mechani-
schen Reiz auslosen. Auflerdem spiiren
sie beim Entfernen der Nadel aus der
Haut von Patienten regelmifig einen Wi-
derstand, als wiirde etwas das spitze Me-
tall packen und zuriickhalten.

Was passiert da? Um die Effekte ex-
akt zu messen, nutzte sie einen Akupunk-
turroboter, der die Nadeln mit gleicher
Drehung in genau festgelegte Einstichtie-
fen trieb. Mit Ultraschall lassen sich die
Wirkungen auf das Gewebe beobachten.

Weltweit existieren unterschiedlichste manuelle Therapieformen mit dem Zielort: Faszien

Viele Physio- und Korpertherapeuten
sowie Masseure arbeiten seit Langem mit
Modellen, bei denen Faszien im Vorder-
grund stehen. Eine kleine Auswahl von
Schulen:

Osteopathie: Die Ende des 19. Jahrhunderts
vom US-amerikanischen Arzt Andrew
Taylor Still entwickelte Behandlungsmetho-
de schreibt den Faszien eine entscheidende
Rolle fiir Heilungsprozesse zu. Sie zielt
darauf ab, iiber eine Vielfalt verschiedener
Handgriffe abnorme Spannungen zu 16sen
und Schmerzen zu lindern.

FDM: Das ,,Fasziendistorsionsmodell

geht zuriick auf den US-amerikanischen
Notfallmediziner und Osteopathen Stephen
Typaldos. Er ging in den 1990er Jahren
davon aus, dass Bindegewebe sich auf sechs
verschiedene Weisen krankhaft verdandern
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kann, wie etwa durch die Verdrehung
eines Faszienbandes. Muskelkraft erfor-
dernde Drucktechniken, die iberwiegend
sehr kriftig sind, sollen die Storungen
16sen.

Bindegewebsmassage: Bereits 1929 von
der deutschen Krankengymnastin Elisabeth
Dicke begriindet, bearbeitet diese Behand-
lungsform die Faszien mit stimulierenden
manuellen Zugreizen, die das Unterhaut-
gewebe und sogar Organe erreichen sollen.

Fascial Manipulation: Die vor 40 Jahren
von dem italienischen Physiotherapeuten
Luigi Stecco entwickelte Methode fahndet
nach Bewegungseinschrinkungen und den
beteiligten Faszienstrangen. Der Behandler
lokalisiert dort bestimmte Knotenpunkte
und bearbeitet sie mit kréftig-schnellen
Reibebewegungen.

Triggerpunkt-Therapie: Mitte des

20. Jahrhunderts pragte die US-amerika-
nische Arztin Janet Travell den Begriff
»myofasziale Triggerpunkte und
beschrieb damit schmerzhafte Knotchen
aus Muskel- und Fasziengewebe, die
Stecknadelkopf- bis Walnussgrofie errei-
chen und typische Ausstrahlungsmuster
ausbilden konnen. Therapeuten ver-
suchen meist, die Verhédrtungen durch
kriftige manuelle Druckanwendung
aufzulosen.

Rolfing-Methode: Die US-amerikanische
Biochemikerin Ida Rolf wies den Faszien
bereits Mitte des vergangenen Jahrhunderts
eine entscheidende Rolle bei der Entste-
hung von Schmerzen und Fehlhaltungen zu.
Deshalb kombiniert die Therapieform
tiefgreifende Bindegewebsmassagen mit
Haltungstraining.



Nach langen Experimentierreihen stand
das Ergebnis eindeutig fest: Kollagen-
fasern winden sich wie im Wirbel um die
Nadel - ,dhnlich wie Spaghetti um eine
Gabel“. Das Gewebe antwortet auf den
Stich- und Drehreiz und dehnt sich gleich-
sam von innen her aus. Die Fibroblasten
reagieren dabei wie bei der Yoga-Deh-
nung: Nach etwa 30 Minuten Behandlung
weiten sie sich - zumindest bei Labortie-
ren noch Zentimeter vom Einstich ent-
fernt. Das geschieht aber nur bei grofRer
Prazision: Die Nadel muss exakt in den
Bindegewebsschichten ankommen, und
das Drehmoment muss stimmen. Hier ist
die Erfahrung der Akupunkteure gefragt.
Beim Anblick der beeindruckenden
Ultraschallaufnahmen mit all den Kolla-
genwirbeln dringt sich die Frage auf:
Konnten auch die sagenumwobenen ,,Me-
ridiane® der chinesischen Medizin etwas
mit Bindegewebe zu tun haben? Zumin-
dest, erklart die Entdeckerin, verlaufen
die Akupunkturlinien vorzugsweise ent-
lang breiter Faszienbander zwischen be-
stimmten Muskelstrangen oder zwischen
Muskeln und Knochen. Eine Analyse des
Arms ergab: 80 Prozent der Akupunktur-

punkte waren so lokalisiert. Noch aller-
dings betrachtet Langevin diese Zusam-
menhange als Hypothese.

Das Wundermittel:
Geschmeidigkeit

Im Anatomiesaal in Padua, als Carla Stec-
co sich am Seziertisch dem Arm und der
Schulterpartie des Menschen zuwandte,
sah ich die unschuldig anmutenden wei-
en Facher-Fasern am rechten oberen
Riicken - genau dort, wo sich bei mir vor
Jahren die regelmiflig aufflammende
Pein eingenistet hat, gegen die Schulme-
diziner so wenig Rat wissen.

Die bis zur Unbeweglichkeit ,,einge-
frorene“ Schulter ist neben Riicken-
schmerzen eines der haufigsten Leiden
der Biiroarbeiter. Der bis in den ,,Maus-
arm“ strahlende Schmerz qualt um die
30 Prozent von jenen, die Tag fiir Tag am
Computer sitzen und die Maus bedienen.

Zwischen den Schultern, iiber Na-
cken und Kopf verlduft bis zu den Augen-
brauen ein durchgehendes Faszienband.
Alle Menschen ziehen bei Stress oder Be-
drohung die Schultern hoch und den Kopf

Verborgene Bahnen

Nirgendwo im Korper beriihren sich
Knochen oder Muskeln: Sie werden tiber
das Spannungssystem der Faszien ver-
bunden und auf Abstand gehalten. Be-
wegt sich ein kleines Gelenk, hat das
Auswirkungen auf den gesamten Orga-
nismus. So werden iiber die Leitbahnen
auch Belastungen von einem Glied der
Kette zum anderen weitergegeben. Die
oberflachliche Riickenlinie etwa (r.) zieht
von den Zehen tiber die Fufsohle zur
Schiadeldecke bis zu den Augenbrauen.
Die Spirallinien (l.) winden sich regel-
recht um den Korper. Deshalb konnen
Irritationen im Knie langfristig zu Rii-
ckenbeschwerden fiihren, Haltungsfeh-
ler der Schultern zu Kopfschmerzen.

in den Nacken oder verkrampfen den Rii-
cken - eine an sich sinnvolle Bewegung,
die wohl Genick und Riickgrat schiitzt.
Bei Dauerstress verfestigt sie sich aller-
dings zur Dauerkontraktion der Faszien,
tbertragt sich auf die Muskeln und engt
Nervenzellen ein.

Die Feinabstimmung des Korpers
wird zwar nur minimal gestort. Da aber
Binder Krifte weiterleiten, fithren ange-
spannte Schultern und Nacken auch oft zu
Kopf-, Arm- oder Handschmerzen. Oder
zu Taubheitsgefiihl, Kribbeln und im
schlimmsten Fall wie beim Karpaltunnel-
syndrom zum Funktionsverlust der Hand-
muskulatur. Solche Verhédrtungen konnen
chirurgisch gelost werden. Doch vorher
sollten unbedingt sanftere Methoden ver-
sucht werden, sagt Carla Stecco.

Konnen Bewegung, Yoga und Aku-
punktur das ,Eingefrorene” wirklich auf-
tauen? ,,Es kommt darauf an, wie stark
das Bindegewebe geschadigt ist®, sagt die
Anatomin. Bei chronischen Schmerzen
wiirde sie zu Korpertherapeuten raten, die
Faszien wieder geschmeidig machen.
Auch die beeinflussen, so die gut gestiitz-
te These, mechanisch das Gewebe. Ame-
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rikanische Forscher konnten im Tier-
versuch nachweisen, dass sich mittels
vorsichtiger Massagen selbst Operations-
narben reduzieren lassen.

»An Threr Stelle®, sagt die junge Wis-
senschaftlerin, ,,wiirde ich zu meinem Va-
ter gehen.”

Luigi Stecco ist Physiotherapeut, ein
Mittsechziger, der sein Leben der manu-
ellen Heilkunst verschrieben hat und seit
Jahrzehnten das praktiziert, was seine
Tochter erforscht. ,Wir spiiren Verhér-
tungen auf, sagt er, ,manchmal winzig
wie Reiskorner, manchmal wie Knoten
von Hartgummi, manchmal regelrechte
Schniire unter der Haut.“

»Es kann wehtun“, warnt mich der
Therapeut: Die Nervenenden an den kri-
tischen Stellen reagieren hochst empfind-
lich. Nachdem er sich die Schmerzpunkte
am hinteren oberen Riicken hat zeigen
lassen und dabei meine Korpersprache
beobachtet hat, umrundet er die Massa-
geliege wie ein Tanzer, streicht, tastet,
driickt mit den Handen ins Gewebe.

Ich zucke zusammen. Tut verdammt
weh, die Stelle da am oberen Brustkorb,
die mir vorher nie aufgefallen ist. Warum

gerade dieser Punkt? Luigi Stecco bewegt
die Hand mit Druck auf der Stelle hin und
her. Ich beifle die Zdhne zusammen. ,,Sa-
gen Sie, wenn es nicht mehr geht.“ Nach
etwa einer Schmerzminute, gefiihlt etli-
chen mehr, greift er sich meinen Unter-
arm. Was sucht er da? Es tut mir doch an
der Schulter weh! ,,Silent points, wird er
spater erklaren, ,,stumme Schmerzpunk-
te, die noch schlafen.

Hin und her vibriert seine Hand. Er
muss, so die Regel, so lange den Schmerz-
punkt bearbeiten, bis die Pein nachlasst.
Ich dchze, aber auf eigentiimliche Weise
weifd ich, dass dieser Schmerz mir guttut,
dass er auflost, was sich in Jahren mit
schlechter Haltung angesammelt hat.
»wWohlschmerz“ nennen Therapeuten die-

se Erfahrung.
Mit esoterischen ,,Energiefluss-Kon-
zepten“ hat Bindegewebsbehandlung

nichts zu tun. Hochleistungssportler ku-
rieren viele ,,Muskelzerrungen langst auf
diese Weise. Zdahlen Massagemethoden
nicht zu den éltesten Heilverfahren, und
sind sie nicht in allen Kulturen verbreitet?
Jenseits aller psychologischen Faktoren
wie Zuwendung und Beriithrung - hier

Cellulite - unschon, aber harmlos

passiert etwas Handfestes: Mechanische
Reize entfesseln biochemische Kettenre-
aktionen im Organismus.

Wenn Korpertherapeuten driicken,
dehnen, ziehen, dann stretchen sie das
Geweben auf kleinstem Raum - dhnlich
der Akupunkturnadel. Und noch mehr:
Die Behandler stimulieren fibroses Gewe-
be, lockern es auf und 16sen womoglich
sogar die ,Verfilzungen®. Die Fibroblasten
tragen alte Kollagenansammlungen ab
und bauen neue Strukturen auf. Folge:
Die Bindegewebsschichten gleiten wieder
ohne Hindernis, denn sie saugen gleich-
sam Wasser ins kranke Gewebe.

Wasser? Vielleicht liegt im simplen
H,O das grofite Geheimnis der Faszien
verborgen. Das Bindewebe besteht beina-
he zu 70 Prozent aus Wasser. Je weniger
Feuchtigkeit in der Matrix, umso schlech-
ter steht es tiblicherweise um die spieleri-
sche Choreografie des Bewegungskiinst-
lers Mensch. ,Saftiges Bindegewebe ist
gliickliches Bindegewebe®, sagt Luigi
Stecco. Durch den therapeutischen Druck
wird zundchst Wasser aus der Schmier-
schicht herausgepresst. Doch es kommt
auf den ,,Riickfluss® an.

Irgendwann trifft es fast jede: Frauen neigen zur Ausbildung einer
»Orangenhaut« und zu »schwacherem« Bindegewebe. Dahinter
steckt ein komplexes Zusammenspiel von Hormonen und Faszien

Keine Krankheit, aber belastendes Argernis
fiir Millionen: Cellulite. Etwa 9o Prozent
aller Frauen jenseits der 20 entdecken
irgendwann an Oberschenkel, Bauch,
Gesifd und Oberarmen die hartnéckigen
Griibchen, Dellen und Erhebungen. Ménner
dagegen bleiben meistens verschont.

Die Ursache der Cellulite - oft verwechselt
mit der Cellulitis, einer bakteriellen
Entziindung des Unterhautgewebes - liegt
im Zusammenwirken von Faszien und Fett.
Bei beiden Geschlechtern bildet das
Bindegewebe mit seinen formgebenden
Kollagenfasern das Grundgeriist der
Unterhaut. Wahrend bei Mannern ein

iiber Kreuz verlaufendes Netzwerk alles
straff und kleinteilig zusammenhailt,
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gewihren die sdulenartig angeordneten
»Stiitzelemente“ der Frauen mehr
Spielraum: Die Fettzellpakete dehnen sich
in den groflen Freirdumen leichter aus
und driicken auf die Oberhaut - es entsteht
die typische Beulenstruktur.

Die Unterschiede in der Architektur des
Bindegewebes der Haut sind zum Teil
genetisch verankert - wie auch die Fett-
verteilung im Korper: Wiahrend im
Mainnerkorper Fettreserven vor allem
zwischen den Organen im Bauchraum
lagern, speichert der weibliche Organismus
seine Energie bevorzugt unter der Haut,
an Po und Oberschenkeln. Frauen miissen
sich zudem mit diinnerer Haut und
»schwicherem" Bindegewebe abfinden.

Weibliches Bindegewebe unter der
Haut erinnert an ein Sdulengewdlbe, das
Fettzellen viel Raum lasst

Schuld daran sind neben normalen
Alterungsprozessen weibliche Sexual-
hormone: Forscher nehmen an, dass vor
allem Ostrogen die Bildung der



Robert Schleips Kollegen in Ulm ha-
ben sich ebenfalls den ,,Fluid-Dynamics*
des Wassers gewidmet. Dazu dehnten sie
Gewebestiicke in einem ,,Organbad®, das
korperliche Bedingungen simuliert. Er-
gebnis: Zieht man an den Faszien, wird
erst einmal der Wassergehalt reduziert.
Nach der Dehnung saugt das Gewebe sich
wieder voll. Der Clou: Bei richtiger Dosie-
rung ist die Wassermenge nach dem
Stretching grofer als vorher - mit der
Konsequenz, dass die Schmierschicht
geschmeidiger wird. Die Forscher haben
bereits bestimmte Biomolekiile in der Ma-
trix ausgemacht, die wahre Kiinstler darin
sind, das Nass an sich zu fesseln.

Carla Stecco und ihr Bruder Antonio,
ebenfalls forschender Arzt, haben eine
Substanz im Visier, die in der Kosmetik
bekannt ist, weil sie ungeheuer gut Feuch-
tigkeit bindet: Hyaluronsdure. Der als
Grofdmolekiil aufgebaute Stoff ist zwi-
schen allen Faszienschichten zu finden
und mitverantwortlich fiir das gesunde,
seidige Gleiten. Die Druckbehandlung, so
die Anatomin, konnte solche Kettenmole-
kiile in kleinere Einheiten zerlegen, die
mehr Wasser binden als grof3e.

»Jetzt besitzen wir endlich ein wis-
senschaftliches Modell fiir das, was wir
Korpertherapeuten schon immer unter
unseren Handen gefiihlt haben®, sagt Lui-
gi Stecco. Allerdings sah er sich unldngst
gezwungen, seine Konzepte zu erweitern.
Neue Erkenntnisse weisen darauf hin,
dass nicht nur harte, schmerzhafte, son-
dern auch sanfte Massagen ihre Wirkung
tun. Rezeptoren in den Oberflachenfas-
zien der Haut leiten offenbar zarteste Sig-
nale in die Tiefe und erzeugen ebenfalls
eine leichte Gewebeentspannung.

Und meine Schulter? ,,Uberlastungs-
syndrome kommen zuriick, wenn Sie
nichts dagegen tun®, sagt Luigi Stecco
zum Abschied.

So wurde der Wohlschmerz als Wohl-
tat zum Begleiter meiner Genesung. Jedes
Mal, wenn ich, wieder daheim, die Praxis
meiner Korpertherapeutin verlief3, spiirte
ich das heilungsfordernde Wundheitsge-
fithl in meiner Schulter. Wie angekiindigt,
verschwand es immer nach zwei Tagen.
Irgendwann nahm es Schmerz, Kribbeln,
Taubheit mit. Geblieben ist Erleichterung,
als hatten sich im Fleisch gespeicherte,
ldngst vergangene Note aufgelost. /A

HANIA LUCZAK (r.), GEO-Redakteurin
und promovierte Biochemikerin, gewann bei
Professorin Carla Stecco in Padua nicht nur
Einblicke in Korper, sondern erlebte auch
herzliche italienische Gastfreundschaft.
GEO-Fotograf CHRISTOPHER THOMAS
dankt fiir die offenen Tiiren von Dr. Johanna
Bahr-Thielemann, Dr. Dominik Irnich,
Martina Frank und Studio iYoga-Iyengar
Tradition (alle in Miinchen) sowie Raimond
Igel, Leitender Physiotherapeut des Deut-
schen Leichtathletik-Verbandes, Berlin

Gitter aus Kollagenfasern machen das
Bindegewebe des Mannes fest. Es bandigt
Fettzellen besser

»Orangenhaut® antreibt. Das Hormon
stimuliert Bindegewebszellen, bestimmte
Enzyme zu produzieren, die Kollagenfasern
abbauen. Das erklart, warum Cellulite

hauptséchlich bei Frauen und, je nach
Zyklusverlauf, unterschiedlich stark
vorkommt. Entdeckt wurde dieser Zusam-
menhang bei Midnnern, denen aus medizi-
nischen Griinden Ostrogen verabreicht
wird: Sie entwickeln ebenfalls dickere
Fettreservoirs unterhalb der Leibesmitte
und Orangenhaut. Auch ein Mangel an
minnlichen Geschlechtshormonen scheint
in diesem komplexen biochemischen
Zusammenspiel eine Rolle zu spielen.
Jedoch einfach Testosteron zu verabreichen
ist keine Losung. Es fordert im Gegenteil die
Cellulite, da Fettzellen es zu Ostrogen
umbauen konnen.

Gegen Cellulite ist anscheinend kein Kraut
gewachsen: In einer wissenschaftlichen
Ubersichtsarbeit in einem renommierten
dermatologischen Fachblatt konnten
amerikanische Forscher bei mehr als 50
dokumentierten Mitteln und Verfahren kein
einziges als wirklich wirksam einstufen.

Gewichtskontrolle sowie die mechanische
Stimulation in Form von regelmafRiger
sportlicher Betdtigung gelten als einzige
Mittel, die Intensitét der ungeliebten
Krauselmuster in Schach zu halten. Die
Festigkeit kommt dann nicht unbedingt
vom Muskelaufbau, sondern von der
erhohten Kollagensynthese nach starker
korperlicher Belastung. Ob kriftige
Massagen intensiven Sport teilweise
ersetzen oder dessen Wirkung steigern
konnen, ist umstritten.

Das gilt auch fiir gerdtegestiitzte Massagen,
wie etwa die seit Kurzem populire Selbst-
behandlung mit einer sogenannten
Faszienrolle. Wird etwa der Oberschenkel
langsam iiber die harte Kunststoffwalze
hin- und herbewegt, soll das auf das
Bindegewebe wirken. Einziger wirklicher
Trost fiir Frauen: Unterhautfett gefdhrdet
die Gesundheit weniger als iibervolle
Energiespeicher im Bauch.
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