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Vorrede zur ersten Auflage.

A &hrend in neuerer Zeit das methodische Bergsteigen
von Professor Oertel in Minchen gegen ,,Krankheiten im
Circulationsapparat, Stauungen im Venensystem, Herz-
schwdache, Beengung des Lungenkreislaufes, mangelhafte
Verbrennung und Verfettung des Herzmuskels als haupt-
séchlichstes Heilmittel* empfohlen und mit vielem Erfolg
angewandt wird, halten Andere diese Bewegungsform,
welche Oertel selbst ,eine der anstrengendsten™ nennt,
fur Viele nicht geeignet, weil sie leicht zu Uebertreibungen
fahrt, in ihrer Ausfihrung schwer controllirbar, ausserdem
nicht 0Oberall anwendbar ist, und ziehen ihr die Heil-
gymnastik, besonders die ,,Schwedische™ oder sogenannte
Widerstandsgymnastik vor, da dieselbe ebenso guteResultate
aufzuweisen hat und eine vielseitigere Anwendung gestattet,
als das Bergsteigen, welches ja nur eine einzelne Form
der Gymnastik darstellt. Wenn daher anzunehmen ist,
dass dieser kleine, aber wichtige Zweig der Therapie in
Zukunft wieder mehr die ihm zukommende Woirdigung
erfahren wird, so durfte eine Zusammenstellung geeigneter
Uebungen sowohl dem Arzte, welcher die fir den con-
creten Fall passenden aussucht und dem Patienten ver-
ordnet, als auch dem Laien willkommen sein, welcher
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zur Erhaltung oder Wiederherstellung seiner Gesundheit
Gymnastik im Hause treiben will und zu ihrer richtigen
Ausfihrung einer leichtverstandlichen Anleitung bedarf.
Freilich existirt bereits die in vielen Kreisen verbreitete
»Zimmer-Gymnastik“ von Schreber, dieselbe beschrankt
sich aber auf active Uebungen, wéhrend fir eine grosse
Zahl von Fallen grade die duplicirten oder Widerstands-,
fur andere auch die passiven Bewegungen besonders
geeignet sind. Der Umstand, dass zu letzteren beiden
Kategorien immer zwei Menschen erforderlich sind, wird
sie Manchem verschliessen, wer aber die Ausfuhrung zu
Zweien ermdglichen kann, wird sich bald von der grdsseren
Wirksamkeit dieser Widerstands-Gymnastik (berzeugen,
welche ausserdem den Vorzug besitzt, dass man ihrer
nicht so bald Uberdrissig wird, wie der rein activen, zu
deren consequent fortgesetztem Gebrauch mehr Ausdauer
und Energie gehort, als zu einem Verfahren, bei dem Zwei
in methodischer Weise Zusammenwirken.

Daher habe ich in dieser rationellen ,,Zimmer-Gym-
nastik® ausser den der Deutschen Methode angehérenden
activen Freilbungen auch eine Anzahl leicht und ohne
Geréthe ausfuhrbarer, der ,,Schwedischen* Heil-Gymnastik
eigenthiimlicher Widerstands- und passiver Bewegungen
beschrieben, bei welchen die Unterstiitzung und Mitwirkung
durch einen Gehlfen, Diener, Freund, Bruder oder andern
Verwandten geschehen kann.  Auch ist fir eine genugende
Anzahl solcher Uebungen gesorgt, welche gegen die An-
lage zu Ruckgrat-Verkrimmungen gerichtet sind und
bei schlechter Koérperhaltung als Vorbeugemittel bei Kin-
dern, die einen gymnastischen Kursaal gar nicht oder nicht
lange genug besuchen kdnnen, zu Hause unter Leitung der
Mutter, alteren Schwester, Lehrerin oder Erzieherin nach



Vorrede. \V

Anweisung des Arztes angewandt werden konnen. Zum
Schluss sind einige der sogenannten Massage angehodrende
Proceduren beschrieben, welche sich gegen Tragheit der
Unterleibsorgane erfolgreich erwiesen haben und oft mit
den gymnastischen Bewegungen combinirt werden.

Die schmucklose Diction und etwas breite, an Wieder-
holungen leidende Darstellungsform wolle man dem Streben
nach leichtester Verstadndlichkeit zu Gute halten, welchem
sich alle dbrigen Rucksichten unterordnen mussten.

So empfehle ich denn diesen ersten Versuch, neben
den activen auch die passiven und Widerstands-Bewegungen
grosseren Kreisen in allgemein verstandlicher Form fin-
den Selbstgebrauch zugéanglich zu machen, einer freund-
lichen Aufnahme.

Berlin, im October 1886.

Der Verfasser.
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Vorrede zur zweiten Auflage.

Die vorliegende Kleine Schrift hat in &rztlichen wie in
Laien-Kreisen eine Uber alles Erwarten glnstige Aufnahme
gefunden, sodass die Verlagsbuchhandlung der ersten, sehr
starken Auflage bereits eine zweite folgen lassen muss.
Dieselbe ist im Princip der vorigen ganz gleich, und
namentlich ist die Schilderung einer grosseren Zahl von
Widerstands- und passiven, sowie einiger Massage-Bewe-
gungen beibehalten worden, da die objective Kritik in
der medicinischen und Ubrigen Presse, sowie die zahlreichen
von Aerzten eingegangenen Zuschriften — darunter auch die
des Herrn Dr. Schildbach in Leipzig, einer auf diesem
Gebiet anerkannten Autoritdt — gerade in der Beigabe
solcher Uebungen einen Vorzug des Buches vor &hnlichen
erblicken, wie denn auch in einer in Vorbereitung be-
griffenen hollandischen Uebersetzung, sowie in der bereits
erschienenen Uebertragung in die russische Sprache sich
eine Anerkennung der in dem kleinen Werke verfolgten
Tendenz und Ausfihrung documentirt. Im Einzelnen sind
dagegen eine grosse Zahl wvon Aenderungen und Ver-
besserungen vorgenommen, auch den Abbildungen noch
grossere Firsorge gewidmet, Ubrigens aber daran fest-
gehalten worden, das Hauptgewicht nicht auf die Schon-
heit der Form, sondern auf die Anschaulichkeit der Fi-
guren und die Deutlichkeit des erklarenden Textes zu legen.

Berlin, im Marz 1888.

Der Verfasser.
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. Kapitel.

lieber den Werth der Gymnastik fur Erhaltung, Férderung
und Wiederherstellung der Gesundheit.

TJeber den hohen Werth, welcher der Gymnastik, d. h.
der Auslibung systematisch geordneter Korperibungen, be-
sonders im Alterthum und auch spater, zu allen Zeiten
und bei allen Culturvélkern, von Aerzten und von Laien,
beigelegt worden ist, liegen eine grosse Zahl vollwichtiger
Zeugnisse vor, auf deren Wiedergabe wir jedoch an dieser
Stelle verzichten und uns auf einige Urtheile beschrénken
wollen, welche in allerneuester Zeit von autoritativer und
objectiver Stelle aus Uber diesen leider vernachldssigten
Zweig der Heilkunde publicirt worden sind.

So sagt Professor Rossbach in seinem ,Lehrbuch
der physikalischen Heilmethoden®: ,,Immer hdufiger werden
die unseligen Folgen der vernachléssigten Korperausbil-
dung, welche nicht blos auf den Koérper, sondern auch auf
den Geist fallen: die Rlutarmuth und Bleichsucht, die
Fruhreife und Blasirtheit, die Kurzsichtigkeit, die nervose
Ueberreiztheit, die Selbstbefleckung und Ausschwelfungen

Fromm, Zimmer-Gymnastik. II. Aull.
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aller Art. Es ist deshalb die dringende Pflicht der Aerzte,
sich der Gymnastik als einem vorziglichen Prophylacticum
und Heilmittel mehr zuzuwenden, als es bisher geschehen
ist; ferner immer und immer wieder ihre Stimme zu er-
heben gegen die oben geschilderten Missstande der Gegen-
wart und auch ihrerseits mitzuwirken an dem grossen
Ziele einer allseitigen Durchbildung unseres Volkes. Im
Verein mit einsichtigen Padagogen miuissen sie es dahin
zu bringen suchen, dass die korperliche Gymnastik mit
der geistigen Gymnastik zu einem harmonischen Ganzen
verbunden werde................ Der allgemeinen Einfuhrung
einer taglichen Ausubung der Gymnastik steht namentlich
die Bequemlichkeitsliebe, der Zeitmangel und die Willens-
schwache des grdssten Theils der Menschen hindernd im
Wege.*

Therapeutisch empfiehlt er systematische Bewegungen
unter Anderem:

Zur Herstellung einer richtigen Blutvertheilung im
ganzen Korper, namentlich bei Blutandrang nach dem Kopf,
und deren Folgen, Kopfweh, nervoser Reizbarkeit, Er-
brechen etc, bei der Unterleibsvollblutigkeit und den da-
von abhé&ngenden Verdauuugs- und hypochondrischen Be-
schwerden, Appetitlosigkeit, Verstopfung, H&morrhoidal-
leiden etc., bei Blutuberfillung des Rickenmarks, welche
leicht zu schweren Erkrankungen desselben fiihrt.

Zur Anregung des Stoffwechsels, vermehrter Thétig-
keit der Haut und Nieren, Fortschaffung unniitzer und
bel&stigender Fettablagerungen im Bauch, am Herzen und
anderen Organen.

Zur Herstellung besserer Assimilirung der Nahrungs-
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stofife und demgeméss zur Heilung von Bleichsucht, Kor-
perschwache etc.

Zur Erzielung eines tiefen, erquickenden Schlafes.

Zur Beseitigung korperlicher und geistiger Schlaffheit,
Anregung der Willenskraft und neuen Lebensmuthes.

Zur Erweiterung des Brustraumes, besserer Venti-
lirung der Lungen und Verbesserung der Athmungsbewe-
gungeu bei brustschwachen, in der Entwicklung zuriick-
gebliebenen und hectisch beanlagten Menschen.

Zur Verhltung des Briichigwerdens der Arterien und
der davon abhdngenden Schlagflisse.

Besonders empfiehlt er gegen ,schwache Stimme,
schmale Brust mit allgemeiner Korperschwache, Anlage
zu Lungensucht, Bronchialkatarrhen etc. die Atmungs-
gymnastik“ und meint ,wenn dieselbe nicht in derselben
ausgedehnten Weise berucksichtigt wird, wie die Ath-
mungen aus den pneumatischen Apparaten, so liegt das
nicht im Wesen dieser Therapie, auch nicht au der mangel-
haften Kenntniss der Wirkungen der Atmungsgymnastik,-
sondern einzig und allein an der Eigenthimlichkeit der
Menschen, dass sie das, was sie sehr leicht und billig
haben konnen, nicht schatzen und achten."

Ueber den letzteren Gegenstand dussert sich Professor
F. A Hoffmann in seinen unléngst erschienenen ,\or-
lesungen (ber allgemeine Therapie” in &hnlicher Weise:
»Die Idee der Lungengymnastik ist freilich acceptirt, aber
sie ist meist nur in dem Sinne einer Gymnastik der Re-
spirationsmuskeln angewendet worden. Nichtsdestoweniger
hat doch vielen eingeleuchtet, dass durch kraftige An-
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Wendung der Respiration auch die Respirationsflache sich
verbessern und erweitern lassen miusse' etc.

Weiterhin erklart er bei der gegen die mangelhafte
Elasticitat der Lungen (Emphysem) gerichteten Behandlung,
dass eine rationelle Gymnastik der Athemmuskulatur die
beste Methode fiur die Schonung der Elasticitdt der Lunge
ist und sieht ebenso wie Professor Rossbach den Werth
der pneumatischen Apparate fiir Lungenkranke nur darin,
dass dieselben eine etwas complicirte Form der Athmungs-
gymnastik gestatten. Er sagt: ,,Es ist ganz sicher, dass
die Leute, welche an einem solchen Apparat arbeiten, eine
heilsame Gymnastik der Respirationsmuskeln treiben und
dabei ist nun zu bemerken, dass Viele sie eben auf ein-
fachere Weise nicht treiben wirden, denn so ist einmal
das grosse Durchschnittspublikum, um die Ausfiihrung sehr
einfacher Verordnungen zu erzielen, muss man die letz-
teren mit einem gewissen Aufputz versehen, dann allein
kann man sicher sein, dass das Empfohlene auch wirklich
angewendet wird."

Bezuglich der Heilung von Circulationsstorungen in
den Unterleibsorganen sagt derselbe Autor: ,,Ein méch-
tiges Mittel, die Pfortadercirculation zu erleichtern, ist
die active und passive Bewegung. Die auf diese Weise
sicher zu erzielende Ableitung des Blutes nach dem Muskel-
system kann bei blutdrmeren Leuten so hochgradig werden,
dass die Anédmie im Pfortadersystem geradezu ein Hemm-
niss flir die Verdauungsthatigkeit bildet.*

Gegen die habituelle Stuhlverstopfung empfiehlt er
besonders die verschiedenen gymnastischen Bewegungen
des Rumpfes, ,wo die wechselnden Contractionen und
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Erschlaffungen der die Abdominalh6hle umgebenden Mus-
keln nach Art einer sanften Massage auf dieselben driicken*
und an einer anderen Stelle sagt er: ,,Als diejenige Kur,
mit welcher man am sichersten zum Ziele kommt (bei
habitueller Hartleibigkeit) gilt zur Zeit die Gymnastik mit
der Massage verbunden; die letztere hat soviel Nutzliches
geleistet, dass man allerdings augenblicklich geneigt ist,
sie etwas zu Uberschatzen.”

Professor Oertel empfiehlt bekanntlich gegen Herz-
krankheiten und Kreislaufsstorungen in erster Reihe das
methodische Bergsteigen, waéhrend er andere gymnastische
Uebungen mehr fir ein prophylactisches Mittel halt, wel-
ches zur Erweiterung des Thorax und Vergrésserung der
Lungenoberflache dient. Dr. August Schott hat bereits
im Jahre 1880 seine Anschauungen Uber das Bergsteigen
als Heilmittel fur Herzkranke ausgesprochen, welches er
nach dem Vorbilde von Stokes mit grosstem Nutzen nach
bereits weiter gediehenem Fortschritt der Herzerstarkung
verwendet hat. Fur den Anfang der Behandlung halt er
es aber nicht fiir passend, da es ,keine in sich genligend
abstufbare Methode ist. Wohl aber ist ein auf Puls, Ath-
mung und Herzgrenzen berechnete und bemessene Gym-
nastik eine Methode, die als eines ihrer Schlussglieder
auch das Bergsteigen umfasst“. Er entsinnt sich keines
einzigen Falles unter den von ihm selbst beobachteten
mehr als 300 Herzkranken, wo er nicht wenigstens einen
voriibergehenden Nutzen durch Behandlung mit Nauheimer
Badern und Gymnastik gesehen hatte; letztere nennt er
»ein ganz vorzlgliches und in vielen Fallen gleich dem
Bade fur sich allein ausreichendes Mittel zur Behandlung
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der Herzkrankheiten". Von den unmittelbaren Wirkungen
der Gymnastik, welche er beobachtete, seien hier nur die
Abnahme der Puls- und Athmungsfrequenz erwahnt, von
denen die erstere oft von 96 auf 72, von 120 auf 90
bis 84, die letztere von 32 auf 24 herabging; auch die
Unregelmaéssigkeit des Pulses besserte sich, dabei wurden
die Herztone starker und die Athemnoth geringer. Diese
Wirkungen waren anfangs vorubergehend, wurden aber all-
maélig dauernde. Schott rechnet die Gymnastik zu den Me-
thoden, ,,welche nicht in der Hand einzelner Aerzte oder
einzelner Kurorte bleiben durfen, sondern Gemeingut der
ganzen d&rztlichen Welt zu werden bestimmt sind" (siehe
Schott’s Vortrag auf der Naturforscher-Versammlung in
Strassburg, 1885: Die Bedeutung der Gymnastik fir Dia-
gnose, Prognose und Therapie der Herzkrankheiten).

Wir konnten den gunstigen Urtheilen der genannten
drei Autoren noch viele andere beifiigen, glauben aber,
dass sie zur IHlustrirung der in allerneuester Zeit Gber den
Werth der Gymnastik herrschenden Ansichten genugen.

Es erubrigt noch eine kurze Auseinandersetzung Uber
den Werth der verschiedenen Arten der Gymnastik.

Die deutsche Gymnastik besteht in rein activen Be-
wegungen, welche von einem Individuum vermdge seiner
Willensintention allein auszufuhren, und bei welchen kein
anderer Widerstand zu Uberwinden ist als der, welchen
der Korper selbst oder ein Theil desselben ausibt. Da
bei einer ,Zimmer-Gymnastik” von grdsseren Geréthen,
wie sie beim Turnen gebraucht werden, abgesehen werden
muss, so kommen hier nur die sog. Freilibungen in Be-
tracht, wie sie in grésserer Anzahl in den spéteren Kapiteln

%
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beschrieben und bildlich dargestellt werden. Sie eignen
sich vorzlglich zur didtetischen Gymnastik, d. h. zur Er-
haltung der Gesundheit und allenfalls zur Befreiung von
leichteren, noch nicht lange bestellenden Beschwerden; wo
dieselben bereits eingewurzelt sind, oder wo es sich um
ernstere Leiden handelt, sind sie nicht ausreichend und
mussen durch die ,,Schwedische®* Heilgymnastik ersetzt
werden.

Letztere besteht aus ,,duplicirten” oder ,,Widerstands-
bewegungen®, d. h. solchen, bei welchen eine fremde Hand
den Widerstand auslibt, indem entweder der Kranke die
Bewegung bestimmter Muskeln auszufiihren hat, wahrend
ein Gehulfe (Gymuast) einen, dem Kraftmaasse der be-
treffenden Muskeln entsprechenden, geregelten Widerstand
anwendet, oder umgekehrt der Gehilfe (resp. Arzt, der
Gymnast) eine bestimmte Bewegung an dem Kranken aus-
fuhrt, wérend letzterer mittelst der Muskeln, welche in
Anspruch genommen werden sollen, einen geregelten Wider-
stand leistet.

Diese ,,Schwedische Heilgymnastik”“ hat den Vorzug
vor der Deutschen, dass bei ihr die Bethatigung auf be-
stimmte Muskeln resp. Muskelgruppen beschrankt wird
und die Mitwirkung der Antagonisten ausgeschlossen ist;
sie ist viel eingreifender und wirksamer als die active
und sie ist es besonders, welche Dr. Schott bei seiner
Behandlung von Herzkrankheiten anwandte und welche
auf dem Congress der Badeérzte (1886) auch wvon ver-
schiedenen anderen Aerzten empfohlen wurde. Ebenso ist
es die Widerstands-Gymnastik, welche Professor Hasse
in seinen ,Krankheiten des Nervensystems" empfiehlt,
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welche bei Lahmungen ,,haufiger als bisher in Anwendung
gebracht werden sollte®, bei Zittern ,,von oft ausgezeich-
neter Wirkung® ist und deren Erfolg bei Veitstanz ,,in
den meisten Féllen ein sehr ginstiger war.“

Uebrigens schliessen sich die beiden Arten der Gym-
nastik durchaus nicht gegenseitig aus, im Gegentheil sie
ergdnzen einander, und ich habe sie daher in der spéter
folgenden Zusammenstellung leicht und ohne Geréthe aus-
fihrbarer Uebungen zu einer rationellen Zimmer-Gym-
nastik vereinigt.

Die gleichfalls der ,,Schwedischen* Heilgymnastik an-
gehdrenden passiven Bewegungen werden meist in der
Verbindung mit der Massage, aber auch fir sich allein
angewandt, sie dienen oft zur Einleitung einer gymnasti-
schen Kur bei sehr geschwéchten, blutarmen, widerstands-
losen und selbst bettldgerigen oder vollstdndig geldhmten
Kranken, um eine lebhaftere Circulation des Blutes, bessere
Erndhrung der Muskulatur, vermehrte Beweglichkeit der
Gelenke und eine milde Anregung fir das Nervensystem
herbeizufuhren.
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Il. Kapitel.

Verhaltungsregeln beim Gebrauch der Zimmer-Gymnastik.

Die Heilgymnastik steht zu der wissenschaftlichen
Heilkunde und Heilkunst in keinem Gegensatz, sondern
ist ein Theil derselben.

Sie ist ebensowenig, wie irgend eine andere Methode,
ein Universalheilmittel gegen alle mdglichen Krankheiten,
sondern hat ihre bestimmten, durch die Erfahrung be-
wéhrten Indicationen.

Es sollte daher Niemand eine gymnastische Kur ohne
arztliche Zustimmung unternehmen, wenigstens nicht, wenn
es sich um die der ,Schwedischen Heilgymnastik" an-
gehdrenden ,Widerstandsbewegungen®“ und um specielle
Heilzwecke handelt; die Anwendung der activen und
passiven Uebungen zum diétetischen Gebrauch, d. h. zur
Erhaltung der Gesundheit, darf dagegen unbesorgt Jedem
uberlassen werden.

Waéhrend dieBestimmungder Zeit, Haufigkeit, Daueretc.
der gymnastischen Proceduren bei ernsteren Zustanden der
jedesmaligen Bestimmung des Arztes Uberlassen werden
muss, sind fur die Austibung der hygienischen Gymnastik
folgende Regeln zu beobachten.

Dieselbe finde taglich eine halbe bis ganze .Stunde
statt, in welcher 6—12 Uebungen mit kleinen Zwischen-
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pausen gemacht werden. Die Uebungen sind so zu wahlen,
dass sie nacheinander alle Muskelgruppen in Anspruch
nehmen. Nicht nur wird man durch ein solches Verfahren
ein mehrstiindiges Spazierengehen ersetzen, also viel Zeit
sparen, sondern die Wirksamkeit ist auch eine erheblich
vielseitigere, da sie sich nicht auf die Thétigkeit der un-
teren Extremitaten beschrankt.

Im Sommer werden die Uebungen wenn mdglich im
Freien, im Winter in einem ungeheizten oder wenigstens
gut gellfteten Zimmer ausgefihrt.

Die beste Zeit ist flir kraftige Naturen die Morgen-
stunde bei niichternem Magen; fir wenig widerstandsféhige
und nervose Naturen die spateren Vormittagsstunden. Zur
Beforderung eines festen Schlafes kénnen auch die Abend-
stunden, jedoch nicht unmittelbar vor dem Schlafengehen,
gewdhlt werden.

Man beginne mit der ersten Zahl der Wiederholungen,
welche bei jeder Uebung angegeben sind, um allmalig zu
den hoheren Zahlen fortzuschreiten. Im Allgemeinen soll
man zum Schluss der Uebungen nicht das Geflhl der Er-
midung, sondern der Erfrischung haben.

Bei den Bewegungen mit Widerstand ist besonders
darauf zu halten, dass dieselben mit Vorsicht, im lang-
samen Tempo und nicht stossweise, sondern gleichmaéssig
ausgefihrt werden. Der Patient darf sich nicht Gber
seine Krafte und niemals so anstrengen, dass ein Zittern
der Muskeln entsteht; vor Allem darf es nicht zwischen
ihm und dem Gehilten zum Kampf kommen, wer die
Oberhand behalt; letztere muss immer dem Patienten
bleiben.
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Schwéchliche konnen die meisten Uebungen zuerst
im Sitzen oder Liegen machen.

Zwischen den einzelnen Phasen jeder Uebung soll
tief inspirirt werden; bei manchen, wo es im Text an-
gegeben, wird die Bewegung langsam und mit tiefer Ein-
athmung, die Zurtckfihrung in die Anfangsstellung schnell
und mit starker Ausathmung vollzogen. Dies bezieht sich
namentlich auf alle der Athmungs-Gymnastik dienenden
Arm- und Schulterbewegungen.

Die Gymnastik in richtiger Anwendung eignet sich
fur alle Altersklassen, besonders auch fir Kinder, und wir
konnen uns dem Rathe Schreber’s nur anschliessen,
welchen er in folgenden Worten giebt:

»Bei dieser Gelegenheit drdngt es mich, vom arzt-
lichen Standpunkte aus den Schuldirectoren einen wohl-
gemeinten Rath ans Herz zu legen. Die bei dem Schul-
unterrichte unserer Zeit so dringend nothwendige Ricksicht
auf korperliche Haltung, Ausbildung und allgemeine Ge-
sundheit der Kinder fihrt uns nédmlich auf die Uberhaupt
festzuhaltende Regel: dass kein Kind ladnger als hochstens
zwei Stunden ununterbrochen sitzend und geistig be-
schaftigt bleiben sollte. Anhaltendes, durch keine korper-
liche Abwechslung (denn schon der Wechsel der Situation
ist Erholung) unterbrochenes und bis Uber den Eintritt
der Ruckenermidung hinaus fortgefuhrtes Sitzen ist bei
Kindern unter Anderem eine der hdufigsten Ursachen von
Formfehlern des Ruckgrates und Beckens, mithin nament-
lich fur die Zukunft der Madchen von dem verderblichsten
Eintlusse. Sodann ist (berhaupt die ununterbrochene gei-
stige Anspannung fir Kinder offenbar erschopfend. Die



12 Verhaltungsregeln beim Gebrauch der Zimmer-Gymnastik.

gewohnliche Awusfillung der zehnminutigen oder viertel-
stindigen Zwischenpausen in den Schulen kann die hier
gemeinten Gesundheitsriicksichten keineswegs erflllen. Nur
eine dazwischenfallende ausgleichende Korperthéatigkeit
kann diesem Bedurfnisse entsprechen. Ich meine daher,
es wurde mit den Verhdltnissen und dem Gesammtzwecke
der Schulen am besten vereinbar sein, wenn bei mehr als
zweistlindigem Unterrichte jedesmal nach der zweiten Stunde
die viertelstiindige Zwischenpause zur Vornahme einiger
solcher planméssig und mit Abwechslung aus jener Liste
auszuhebender Bewegungen bestimmt wirde, moge dies
in inneren oder in &usseren Schulrduraen geschehen.
Jeder der ohnedies fungirenden Lehrer wirde, auch ohne
sonst mit der Gymnastik vertraut zu sein, danach die ein-
fache Leitung, an Stelle der gewohnlichen Inspection, Uber-
nehmen konnen. Nur nach einer solchen auffrischenden
Unterbrechung wird man unbedenklich zur Fortsetzung
des dann in jeder Beziehung gedeihlicheren Unterrichts
schreiten koénnen.  Uebrigens ist die korperliche Cultur
die Grundlage der geistigen und somit eine wichtige Pflicht
auch der Schule."
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I1. Kapitel.

Darstellung der einzelnen Bewegungen mit Hinweis auf ihre
specielle Wirkung.

A. Arm- und Schulterbewegungen.

1. Beugung und Streckung der Arme nach oben, activ.

P.*) steht**), hat die Vorderarme Fig. 1
im spitzen Winkel gebeugt, die Ell- S
bogen stark nach hinten gerichtet und
an den Brustkasten gelegt, so dass
derselbe hervorgewdlbt wird, streckt
nun die Arme ziemlich kraftig nach
oben und fuhrt sie langsam wieder
herab (s. Fig. 1).

Die Uebung dient zur Kréftigung
der Brust- und Schultermuskeln und
zur Gradstreckung der Wirbelsaule.
Kann bei Schwachlichen Anfangs mit
jedem Arm einzeln gemacht werden;
Gelibtere konnen die Hande mit Han-
teln belasten.

5—15—30 Mal zu wiederholen.

*) P. d. h. Patient; Derjenige, welcher die Uebung macht.
**) Diese sowie viele der folgenden .Uebungen kdnnen von Schwachlichen
auch im Sitzen gemacht werden.
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Anmerkung. Diese und viele der folgenden Uebungen
kénnen zur Erhéhung ihrer Wirkung und zur Vermei-
dung der Einformigkeit dadurch erweitert werden, dass
P. sie abwechselnd mit geschlossenen oder mit gespreizten
Beinen ausfihrt, ferner indem er den einen oder an-
dern Fuss vorstellt und gleichzeitig das Knie beugt,
oder indem er jedesmal mit der Streckung der Arme
nach oben einen Ausfall mit dem einen Bein macht und
es bei der Beugung der Arme wieder zurlickzieht.

2. Streckung der Arme mit Widerstand.

Fig. 2. P. steht (oder sitzt),
hat die Oberarme, wie
bei der vorigen Uebung,
an die Seiten des Brust-
korbes gelegt, die Vor-
derarme im spitzen Win-
kel gebeugt, die EIl-
bogen nach hinten ge-
richtet; indem er nun
die Streckung nach oben
vornimmt, leistetG.*)da-
durch Widerstand, dass
er vor oder hinter dem

P. stehend, seine Handgelenke umfasst und einen leichten
hemmenden Zug ausbt.

Die Uebung kann auch — namentlich wenn es sich
um Gradrichtung der Wirbelsdule handelt — derart aus-
gefiihrt werden, dass P. einen etwa 3 Fuss langen Stab
umfasst, auf welchen G., vor oder hinter P. stehend,
wéhrend der Streckung der Arme einen leichten Druck

*) G. bedeutet Gehilfe oder Gehilfin.
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ausiibt (s. Fig. 2). Es muss darauf gehalten werden, dass
der Stab hinter den Kopf zu liegen kommt. Bei schwach-
lichen Kindern macht man die Uebung im Sitzen und
stutzt den schwankenden Rucken durch das gegengehal-
tene Knie.

Die Bewegung ist in ihrer Wirkung viel starker als
die vorige, active.

3—6—15 Mal zu wiederholen.

3. Beugung der Arme mit Widerstand.

P. sitzt mit nach oben
gestreckten Armen; G.,vor
oder hinter ihm stehend
(oder sitzend), umfasst die-
selben Uber den Hand-
gelenken und bt einen
leichten hemmenden Zug
aus, wahrend P. die Arme
nach unten beugt, wabei
darauf zu achten ist, dass
die Ellbogen mdoglichst
nach hinteu gerichtet wer-
den. Wird am besten,
wie die vorige, mit Hilfe
eines Stabes gemacht (s.
Fig. 3).

Wirkt, wie die beiden ersten, kraftigend auf die
Brust- und Schultermuskeln.

3—6—10 Mal zu wiederholen.
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Bei Gellbteren kann diese Uebung mit der vori-
gen combinirt werden, Anfanger machen jede fir sich
allein, Schwachliche sogar abwechselnd mit jedem Arm
einzeln.

4. Beugung und Streckung der Arme, passiv.

P. hat die Arme, im Ellenbogen gebeugt, an die
Brust gezogen, wie in* No. 1; G. steht hinter ihm, um-
fasst die Handgelenke des P. und fuhrt dessen Arme aus
der gebeugten Stellung nach oben in die gestreckte und
wieder zuriick, ohne dass P. dabei Widerstand leistet.

Dient zur Erhéhung der Beweglichkeit in den Arm-
Gelenken und zur Anregung der Blutcirculation bei sehr
Geschwachten.

5. Auseinander- und /.usammcufiiiireu der Arme, aetiv.

Fig. 4. P. fuhrt die horizon-
tal nachvorngestreckten
Arme nach rechts und
links mdoglichst  weit
nach hinten auseinander,
um sie dann wieder
nach vorn zusammen-
zufihren (s. Fig. 4).

Gute Uebung zur
Krdi'tiguug der Brust-,
Schulter- und oberen
Rickenmuskeln.

Eine Modification be-
steht darin, dass die
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Zuruckfihrung der Arme nicht wagerecht, sondern in

einem Bogen nach unten und vorn geschieht, wie beim

Schwimmen.

5—10—30 Mal zu wiederholen.

6. Auseiuandcrfihren tler Arme mit Widerstand des Gehiilfen.

Wahrend P. die Arme, Big. 5.
wie in No. 5 beschrieben,
auseinanderfihrt, leistet G,
hinter ihm stehend oder
sitzend, einen massigen Wi-
derstand, indem er seine
Hénde gegen die Arme des
P. legt und einen leichten,
hemmenden Druck ausubt
(s. Fig. 5). Es ist darauf
zu achten, dass die Arme
des P. im Ellbogen gestreckt
bleiben.

3—6—12 Mal zu

wiederholen.

7. Zusammenfiihren der Arme mit Widerstand des Patienten.

P. steht (oder sitzt) mit auseinandergespreizten Armen,
der hinter ihm stehende G. flhrt dieselben nach vorn zu-
sammen, indem er seine Handflachen gegen die Vorder-
arme des P. legt, wéhrend Letzterer einen massigen Wider-
stand leistet (s. Fig. 6).

Fromm, Zimmer-Gymnastik. Il. Aufl. 2

i.ri-kowia Z,
vy
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Bei Geubteren kann diese Uebung mit der vorigen

combinirt werden.
Fig. 6.

Beide Widerstandsbewegungen (6 u. 7) wirken un-
gleich kréftiger als die active (No. 5).
3—6—12 Mal zu wiederholen.

8. Dieselben Bewegungen, passiv.

P. steht (oder sitzt) und h&lt die Arme wagerecht
nach vorn gestreckt; G. umgreift von hinten her mit seinen
Hénden die Handgelenke des P. und fiihrt, ohne dass der-
selbe den geringsten Widerstand leistet, die Arme nach
hinten und wieder nach vorn zurtck.

5—15—30 Mal zu wiederholen.
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9. Beugung und Streckung der Arme zur Seite, aclir.

P. steht (oder sitzt), hat die Oberarme an die Seiten
des Brustkorbes gelegt, die VVorderarme im spitzen Winkel
gebeugt, die Ellbogen mdglichst nach hinten gerichtet, so
dass der Brustkasten her- Fig. 7.
vorgewolbt wird, stosst
nun die Arme ziemlicli
kréftig zu beiden Seiten
nach aussen und fihrt
sie wieder zuriick (s.

Fig. 7).

Ist eine besonders
zur Kraftigung der Arm-
undSchultermuskeln ge-
eignete Uebung.

Kann auch mit
jedem Arm einzeln oder
in der Art gemacht
werden, dass der eine Arm nach aussen gestossen wird,
wéhrend der andere zuriickgeht. Gelbtere konnen ihre
Hénde mit Hanteln belasten.

3—15—30 Mal zu wiederholen.

10. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Oehiilfeii.

G., vor oder hinter dem P. stehend, legt seine
Handteller an dessen Vorderarme und (bt gegen dieselben

einen leichten Druck aus, wahrend P. die Arme wie in
2
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der vorigen Uebung zu beiden Seiten langsam nach aussen

fihrt (s. Fig. 8).
Fig. 8.

Muss, wie alle Widerstandsbewegungen, nicht stoss-
weise, sondern ruhig und gleichmassig ausgefiihrt werden.
Anfanger koénnen die Uebung abwechselnd mit jedem
Arm einzeln machen.
Die Wirkung ist viel kréftiger wie die der vorigen,
activen Uebung.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

II.  Beugung und Streckung der Arme nach rorn, aetir.

P. legt die Arme, im Ellbogen gebeugt, seitlich an
die Brust und stosst sie mit einiger Kraft nach vorn, um
sie dann wieder zuruckzuziehen (s. Fig. 9).
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Kann in der vorgeschriebenen Zahl zuerst mit dem
einen, dann mit dem andern Arm gemacht werden. Eine

Fig. 9. Fig. 10.

Modification besteht darin, dass P. den einen Arm vor-
stosst und gleichzeitig den andern zurtickzieht, wodurch
die sogenannte Sdgebewegung entsteht (s. Fig. 10). _
Zur Stérkung der Brust- und Schultermuskeln.
5—15—30 Mal zu wiederholen.

12. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des behilfen.

P. hat die Arme nach vorn gestreckt, G. steht vor
ihm, umfasst seine Vorderarme und leistet durch einen
leichten Zug Widerstand, wahrend P. die Arme langsam
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und gleichméssig nach
hinten an den Brustkorb
zieht (s. Fig. 11).

Die Uebung kann
auch so gemacht werden,
dass P. u. G. einen etwa
3 Fuss langen Stab um-
greifen.

3—6—12 Mal zu
wiederholen.

13. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

Fig. 12.

P. steht (oder
sitzt), die Arme mit
gebeugten Ellbogen
an die Brust gezogen;
G., vor ihm stehend,
ergreift seine Hand-
gelenke und zieht die
Arme nach vorn an
sich heran, waéhrend
P. etwas Widerstand
leistet (s. Fig. 12).

Kann mit der
vorigen Uebung com-
binirt und ebenso wie
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jene mit einem Stab gemacht werden. Beide wirken viel
kréaftiger als die active.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

14. Dieselbe Bewegung, passiv.

G. steht oder sitzt vor dem P., wie in No. 13, zieht
dessen Arme, indem er sie Uber den Handgelenken um-
fasst, zu sich heran und fihrt sie wieder an die Seiten
des Brustkorbes zuriick, ohne dass P. Widerstand leistet.

5—15—30 Mal zu wiederholen.*

15. Erhebung der Arme zur Seite, aetiv.

P. erhebt, stehend
oder sitzend, die am
Korper herabhdngenden
Arme in seitlicher Rich- \
tung langsam nach oben, /
bis sie sich Uber dem
Kopfe fast beruhren, "
und fihrt sie dann in i
derselben Weise nach
unten zurick (s. Fig. 13).

Es ist darauf zu
achten, dass der Brust-
korb durch Zurtickzie-
hung der Schultern moég-
lichst hervorgew®élbt und
die Ellbogen nicht ge-
beugt werden.

Fig. 13,
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Die Auffihrung der Arme nach oben muss langsam
und mit tiefer Einathmung, die Rickfihrung nach unten
schnell und mit kréftiger Ausathmung geschehen.

Eine vortreffliche Uebung zur Erweiterung des Brust-
korbes.

5—15—30 Mal zu wiederholen.

16. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gebhiilfen.
Wihrend P. die Arme wie in No. 15 erhebt, leistet
der hinter ihm stehende oder sitzende G. Widerstand, indem
er mit seinen Handen einen leichten Drimk auf die Hand-

ricken oder Vorderarme des P. ausibt (s. Fig. 14).
Fig. 14.

Die Wirkung ist kréftiger, als bei der vorigen.
3—6—12 Mal zu wiederholen.
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17. Kreisfihrung der Arme, actir.

P. fuhrt die Arme mdglichst nahe dem Korper im
Kreise herum, zuerst von vorn nach hinten, dann in um-
gekehrter Richtung. Die Ellbogen durfen dabei nicht
gebeugt werden (s. Fig. 15).

Fig. 1s.

Die Uebuug wird anfangs mit jedem Arm einzeln,
spater mit beiden gleichzeitig gemacht. Gelbtere kdnnen
dabei auch Hanteln brauchen.

Dient zur Erweiterung des Brustkorbes

5—15—30 Mal zu wiederholen.
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Fig. 16,

18. Dieselbe Bewegung, passiv.

G. legt seine eine Hand
auf die Schulter des P., um-
fasst mit der anderen dessen
Handgelenk und fuhrt den Arm
im Kreise herum, wobei P.
jeden Widerstand vermeidet
(s. Fig. 16).

Diese Uebung ist sehr zu
empfehlen bei Gelenk- und
Muskelsteifigkeit des Oberarms
nach Rheumatismen etc.

3—6—12 Mal zu

wiederholen.

19. Hebung und Senkung der Oberarme seitwérts, aetiv.

Fig. 17.

P. halt die Vorderarme im spitzen
Winkel gebeugt und recht nach hinten
gerichtet, damit der Brustkorb sich gut
vorwolbt, fihrt dann die Oberarme seit-
lich bis ann&hernd zur Wagerechten in die
Hohe und lasst sie wieder sinken. Die
Hénde durfen dabei ihre Lage nicht ver-
lassen. Es ist darauf zu achten, dass die
Schultern moglichst wenig in die Hohe
gezogen werden (s. Fig. 17).

Dient zur Erweiterung des Brust-
kastens.

5—10—20 Mal zu wiederholen.
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20. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Geholfen.

Wahrend P. die vorige Uebung macht, legt G., vor
oder hinter ihm stehend, seine Hande gegen dessen Ober-
arme und leistet durch leisen Druck etwas Widerstand.

Wirkt kraftiger als die vorige, active.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

21. Scbulterhebung und -Senkung, actir.

P.. stehend oder sitzend, hebt Fig. 18.
langsam und gleichmassig, dabei tief
einathmend, die Schultern mdglichst
hoch und l&sst sie mit gleichzeitiger
Ausathmung wieder sinken; die Hande
sind dabei Uber der Magengegend ge-
schlossen und darfen ihre Lage nicht
verandern (s. Fig. 18). Kann auch
abwechselnd mit jeder Schulter einzeln
gemacht werden.

Gute Uebung zur Erweiterung des
Brustkastens, namentlich seiner oberen
Partien.

5—15—30 Mal zu wiederholen.

22. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Geholfen.
Waéhrend P. die Schulter hebt, bt G., vor oder hinter
ihm stehend, durch Auflegen seiner Hande auf die Schulter
des P. einen ganz leichten Druck aus.
Bei sogenannter hoher Schulter der einen Seite,
welche meistens von beginnender Ruckgratsverkrimmung
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abhdugt, ist diese und die vorige Uebung nur einseitig,
an der niedriger stehenden Schulter, zu machen.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

23. Schulterkreisen.

P. flhrt, stehend oder sitzend, die Schultern im Kreise
herum, indem er sie zuerst hebt, dann nach vorn zieht,
nach unten senkt, nach rickwérts bringt und wieder nach
oben und vorn zurlckfuhrt. Die Arme mussen dabei ganz
schlaff herabhangen. Zuerst wird die Bewegung in der vorge-
schriebenen Zahl nach der einen, dann nach der anderen
Richtung gemacht. Dient zur Kraftigung der Schulter-
muskeln, bei gestorter Beweglichkeit des Gelenks nach
Rheumatismen etc. Kann auch mit jeder Schulter einzeln
gemacht werden.

5—10—20 Mal zu wiederholen.

Fig. 19.
24. Schulter-Riickziehung, activ.

P. streckt, stehend oder sitzend,
die Arme nach vorn und zieht sie
dann, ohne dass die Ellbogen ge-
beugt werden, nach hinten, so dass
sich die Schulterblatter der Wirbel-
séule n&hern (s. Fig. 19). Die Uebung
kann auch abwechselnd mit jedem
Arm einzeln gemacht werden.

Dient zur Erweiterung des
Brustkastens.

3—6—12 Mal zu wiederholen.
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25. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gchiilfen.

G. umfasst, vor dem P. stehend oder sitzend, dessen
nach vorn gestreckte Arme an beiden Handgelenken und
leistet, wahrend P. die Schultern zuriickzieht, durch einen
leichten Zug etwas Widerstand.

Diese Uebung dient noch mehr wie die vorige zur
Kréftigung der Muskeln, welche die Schulterblatter an die
Wirbelséule heranziehen, und zur Erweiterung des Brust-
raums.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

26. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.
Fig. 20.

Diese Uebung unterscheidet sich von der vorigen
dadurch, dass G. die Hande des P. ergreift und die
nach hinten zurtickgefiinrten Schultern desselben nach
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vorn zieht, wahrend P. einen leichten Widerstand leistet

(s. Fig 20).

Kann mit der vorigen combinirt werden.
Diese und die beiden vorigen Uebungen eignen sich
vorzuglich zur Ruckbildung vorhangender Schultern.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

27. Brusterweiterung, actir.

P. stutzt sich mit dem nach vorn gestreckten Arme
gegen die Thur oder Wand des Zimmers und ndhert der-

Fig. 2L

selben langsam seinen Ober-
korper, indem er die Ell-
bogen bis zum spitzenWinkel
beugt und sich gleichzeitig
etwas auf den Zehen erhebt;
ist er der Wand ganz nahe
gekommen, so Dbringt er
durch Streckung der Arme
den Oberkorper in die An-
fangsstellung zurlck (siehe
Fig. 21). Je nachdem die
Kraft und Gewandtheit des
P. zunimmt, kann er die
Flsse weiter zurlcksetzen,
so dass der Korper eine
schragere Stellung erhalt.

Eine vortreffliche Uebung zur Starkung der Brust-
und Schulter-Muskeln, namentlich geeignet bei vornlber-

h&ngenden Schultern.

5—12—20 Mal zu wiederholen.
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2$. Dieselbe Bewegung mit Widerstund des behilfen.
Wahrend P. die Arme streckt, um in die Ausgangs-
stellung zurtickzukehren, leistet G. mehr oder weniger
starken Widerstand, indem er eine oder beide Hande

gegen den Ricken des P. drickt (s. Fig. 22).

Fig 22.

Diese Uebung dient noch besser wie die vorige zur
Kraftigung der Schulter- und Rickenmuskeln bei Anlage
zu Verkrimmungen der Wirbelséule.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

29. Brustspannuiig, actir.
P. hélt die Arme auf den Ricken gelegt, und zieht
beide Schultern unter gleichzeitiger tiefer Einathmung
maoglichst Awit nach hinten zuriick, so dass die Brust
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Fig. 23. stark vorgewolbt wird (siehe
Fig. 23).

Sehr geeignet Dbei vor-
héngenden Schultern, zur Er-
weiterung des Brustkastens etc.

5—15—30 Mal zu

wiederholen.

30. Dieselbe Bewegung, passir,

G. umgreift von hinten her

die Oberarme des P. an den

Schultern und fuhrt sie vor-

sichtig und langsam moglichst

nach hinten, so dass die Brust

sich stark nach vorn vorwdlbt; P. darf dabei keinen Wider-
stand leisten.

5—10—30 Mal zu wiederholen.

B. Rumpf-Bewegungen.

31. Rumpfdrehung, actir.

P. steht oder sitzt in gerader Haltung, hat die Hande
auf die Hiften gestutzt und dreht den Oberkorper um
seine Langsachse nach beiden Seiten abwechselnd herum,
so dass bald die rechte, bald die linke Schulter nach
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vorn gerichtet wird. Die Beine Fig. 24.
dirfen dabei ihre Stellung nicht
verandern (s. Fig. 24).
Wirkt kréftigend auf die
seitlichen Bauchmuskeln und un-
teren Rickenmuskeln, sowie an-
regend auf die Thatigkeit der
Unterleibsorgane.
5—15—30 Mal zu wiederholen.

32. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des
Gehulfen.

P. sitzt, G. hinter ihm,
legt seine rechte Hand flach auf die vordere Flache der
rechten Schulter des P., seine linke gegen die hintere

Flache der linken Schulter und fihrt nun dessen Ober-
Fig. 25.

korper ohne Widerstand des P. moglichst weit nach rechts
herum, so dass die rechte Schulter nach hinten, die linke
nach vorn gerichtet ist (s. Fig. 25). Nun beginnt die

Fromm, Zimmer-Gymnastik. IlI. Aul 3
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eigentliche Uebung, indem P. langsam und gleichmadssig
seinen Oberkdrper nach links herumdreht, wahrend G.
einen massigen Widerstand mit seinen Handen ausiibt. Ist
der &usserste Grad der Drehung erreicht, so wechselt G.
die Hande und leistet Widerstand, welchen P. durch
Zuruckdrehung des Oberkdrpers nach rechts berwindet.
Die Fusse des P. werden am besten dadurch fixirt, dass
er sie hinter die Vorderbeine des Stuhles stellt. Es ist
darauf zu achten, dass der Oberkorper des P. dabei in
senkrechter gerader Haltung bleibt.

Diese Uebung, viel wirkungsvoller wie die vorige
active, ist sehr empfehlenswerth bei Anlage zu seitlichen
Rickgratsverkrimmungen, namentlich im Lendentheil, darf
aber bei vorgeschrittenen Graden nur einseitig nach der
entsprechenden Richtung gemacht werden. — Bei Schwach-
lichen wird sie im Anfange derart ausgefiihrt, dass P.
sich nur bis zur Mittelstellung nach links dreht und dann,
ohne Widerstand zu leisten, von G. nach rechts zurtckgefthrt
wird; ist dieUebung aufdiese Weise so oft wie vorgeschrieben,
nach rechts gemacht, so erfolgt sie dann eben so oft nach links.

3—6—15 Mal zu wiederholen.

33. Dieselbe Bewegung, passiv.

P. wird in der Weise, wie in voriger Uebung be-
schrieben, ohne Widerstand zu leisten, vom G. abwechselnd
nach rechts und links herumgedreht.

Ist von guter Wirkung bei vorgeschrittenen Graden
von seitlicher RickgratsVerkriummung, um die steifen
Wirbelgelenke freier und beweglicher zu machen.

3—6—20 Mal zu wiederholen.
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34. Beugung des Kumpfes nach vorwarts,
aetiv.

P. beugt, die Hande auf die
Hiften gestutzt, den Oberkdrper
langsam und ohne die Kniee zu
biegen moglichst tief nach vorn
und erhebt ihn (s. Fig. 26).

Es ist darauf zu achten,
dass die Beugung nicht nur in
den Huft-, sondern auch in den
Ruckengelenken geschieht.  Die
Hénde konnen auch an die Stirn
oder an den Hinterkopf gelegt
werden.

Wird die Uebung mit nach
oben gestreckten Armen und beli
gespreizten Beinen etwas schnell
und kraftig ausgefiihrt, so nennt
man sie Axthauen (s. Fig. 27).

Vorzuglichwirksam bei Trég-
heit der Verdauungsorgane.

5—15—30 Mal zu wieder-
holen.

35. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des
(mehilfen.

P. sitzt vor G., welcher
seine Hande auf die Vorderflache
der Schultern des P. legt und
durch geringen Zug Widerstand

Fig. 26.

Fig. 27.

35
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leistet, wahrend P. sich moglichst tief nach unten beugt
und dann in die Anfangsstellung zuriickkehrt (s. Fig. 28).

Die Uebung wird besonders gegen Fettansammliung
im Unterleib empfohlen und oft mit No. 52 combinirt.
3—6—15 Mal zu wiederholen.

Fig. 29.
36. Beugung des Rumpfes nach riickwaérts, actir.

P. fihrt die Beugung des Ober-
kOrpers nach hinten aus, entweder
stehend (s. Fig. 29) oder sitzend (als-
dann sind die Flsse hinter den vor-
deren Stuhlbeinen fixirt, wie in Fig. 30).
Um ergiebigere Excursionen zu ermog-
lichen, kann P. durch einen hinter ihm
stehenden oder sitzenden G. an den
Armen oder Schultern gestutzt werden.

Dient zur Kraftigung der unteren
Rickenmuskeln.

5—12—20 Mal zu wiederholen.
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37. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Behiilfen.
P. sitzt mit hinter den Stuhlbeinen fixirten Fissen,
G., ihm gegenuber, erfasst seine Hande und leistet einen
massigen Widerstand, wéhrend P. sich mdoglichst weit
nach hinten beugt. Es ist darauf zu achten, dass die
Biegung nicht nur in den Huftgelenken, sondern auch in

den Ruckenwirbeln vor sich geht.
Fig. 80.

P. und G. konnen auch einen etwa 3 Fuss langen
Stab umfassen (s. Fig. 30).
Wirkt wie die vorige, aber kréftiger.
3—6—15 Mal zu wiederholen.

38. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

P. steht in gerader Haltung, h&lt das Gesicht nach
der Wand gekehrt und seine Flsse mit den Spitzen an
dieselbe gestellt, die Arme nach hinten gestreckt und auf
die Lehne eines Stuhles gestltzt; G. stellt, hinter ihm
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stehend, ein Knie oder einen Fuss auf den Sitz des Stuhles,
legt seine Hande auf die Vorderflache der Schultern des
P. und zieht den Oberkorper desselben sanft und langsam
nach rickwarts, wobei P. einen geringen Widerstand leistet
(s. Fig. 31). Kann mit No. 49 combinirt werden.

Fig. 3L

Um den Druck der scharfen Stuhlkante zu mildern,
kann man ein kleines Kissen auf dieselbe legen*).
Ausgezeichnete Uebung zur Kréaftigung der Bauch-
muskeln, Beforderung der Darmfunctionen etc.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

*) Im gymnastischen Kursaal wird die Uebung an einem sog. Wolm
gemacht, dessen Hohe nach der Grosse des P. verstellbar ist. Im Hause kann
man dies dadurch nachahmen, dass man Kinder oder andere kleine Personen
auf eineFussbank oder eine durch Biicher hergestellte Unterlage etc. treten 1asst.
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39. Beugung des Kumpfes nach seitwérts.

P. beugt, stehend oder sitzend, den Oberkdrper in
gestreckter Haltung seitlich nach rechts und links; die
Héande sind auf die Hiften gestutzt
(s. Fig. 32), oder, was schwieriger
ist, nach oben gestreckt, resp. an
den Hinterkopf gelegt oder auch
zu beiden Seiten ausgestreckt.

Dient hauptsachlich zur Krafti-
gung der seitlichen Bauch- und un-
teren Rilcken-Muskeln, gegen Fla-
tulenz, Tréagheit der Unterleibs-
organe etc. Wird bei seitlichen
Ruckgratsverkrimmungen nur nach
der der Convexitat entsprechenden
Seite gemacht.

10—20—40 Mal zu wiederholen.

Eine besondere schwierige, aber auch sehr wirksame
Modification der Uebung ist es, wenn P. mit den Beinen
auf einer niedrigen Bank liegend, das Gesicht nach unten
gekehrt, die Beugungen nach rechts und links ausfihrt;
in seiner Lage wird er entweder durch einen Gurt oder
dadurch gehalten, dass Jemand sich auf seine Unter-
schenkel setzt. Die Kniee koOnnen durch ein weiches
Kissen vor Druck geschitzt werden.

40. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des behiilfen.
P. stent oder sitzt, G. legt seine Hande an die
Aussenflache der Oberarme des P. und leistet wéhrend
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der seitlichen Beugung desselben durch massigen Gegen-
druck Widerstand.

P. kann die Arme auf die Huften stiitzen oder nach
oben strecken, im letzteren Falle auch einen etwa 3 Fuss
langen Stab umfassen.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

41. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

Nachdem P. auf den tiefsten Punkt der seitlichen
Beugung angekommen ist, legt G. seine H&nde an dessen
Oberarme und fihrt ihn in die aufrechte Stellung zurick,
wobei P. massigen Widerstand leistet.

Diese und die vorige Uebung wirken ungleich starker
wie die active (No. 39); bei seitlicher Ruckgratsverbie-
gung werden sie nur nach der der Convexitat entsprechenden
Seite gemacht, dabei wird der Arm an den Hinterkopf
gelegt, der der concaven Seite nach oben ausgestreckt.

Die Uebung kann mit der vorigen combiuirt werden.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

42. Runipf-Kreisfiihrung, actir.

P. beugt, stehend, sitzend, liegend oder knieend, den
Oberkorper in grader Haltung etwa bis zur Halfte eines
rechten Winkels nach wvorn und beschreibt dann, die
Rumpfbeugungen nach vorn, rickwérts und den Seiten
combiuirend, einen moglichst grossen Kreis, dessen fester
Mittelpunkt im Becken liegt, derart, dass der Oberkorper
aus der Beugung nach vorn in die nach rechts, alsdann
nach hinten, nach links und schliesslich wieder nach vorn
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ubergeht, wobei das Gesicht immer mdglichst nach vorn

gewendet bleibt (s. Fig. 33). Ist der Rumpf auf diese
Kg. 33.

Weise so oft, wie vorgeschrieben, im Kreise herumgefihrt,
so erfolgt dieselbe Bewegung nach der anderen Seite.
Eine ausgezeichnete Uebung zur Belebung der Thétig-
keit in sémmtlichen Organen des Unterleibes; handelt es
sich speciell um Bekampfung der Stuhlverstopfung, so
wird der Hauptaccent auf den Uebergang der Beugung
von vorn resp. hinten nach der rechten Seite gelegt
(entsprechend dem Verlauf des Dickdarms).

5—15—30 Mal zu wiederholen.

Ganz besonders kraftig wirkt diese Uebung, wenn
P. mit gestreckten Beinen etwa bis zur Nabelhthe auf
einer Chaise longue oder Bank liegt, so dass der Ober-
korper frei herlberragt und das Gesicht nach oben ge-
wendet ist, G. setzt sich rittlings oder quer Uber die Beine
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des P., um ihn vor dem Fallen zu schitzen, wahrend der-
selbe seinen Oberkdrper im Kreise herumfihrt (s. Fig. 34).

Fig. 34.

Diese Uebung ist im Liegen viel schwieriger als in
aufrechter oder sitzender Stellung und kann dem P. an-
fangs dadurch erleichtert werden, dass er sich mit seinen
Hénden au denen des G. festhdlt, wobei beide Arme ge-
streckt sein missen.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

43. Dieselbe Bewegung, passiv.

Wird selten im Stehen, meistens im Sitzen gemacht,
indem G. den P. von hinten her an beiden Schultern er-
fasst und in der No. 42 beschriebenen Weise im Kreise
herumfuhrt, wobei P. keinen Widerstand leisten soll, was
jedoch meistens nicht vollstandig gelingt.
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Die Uebung findet, wie die vorige, zuerst nach der
einen, dann nach der anderen Seite statt.
5—15—30 Mal zu wiederholen.

44. Schiefbeugung des Rumpfes, aetiv.

P. dreht in straffer Haltung zuerst den Oberkorper
soweit wie mdglich nach der einen Seite herum (s. Fig. 24)
und beugt ihn dann abwarts, erhebt
ihn, dreht ihn nach der anderen
Seite  herum und wiederholt hier
die Beugung (s. Fig. 35).

Kann im Stehen oder Sitzen
gemacht werden.

Wirkt noch mehr als die Beu-
gungen nach vorn und seitwaérts (siehe
Fig. 24 u. 26) auf die Kréftigung der
seitlichen Bauch- und Rickenmuskeln
und auf die Belebung der Thétig-
keit in den Unterleibsorganen.

5—10—15 Mal zu wiederholen.

45. Dieselbe Bewegung mit Widerstaud des Arztes.

P. sitzt, G., hinter ihm, legt seine Hande auf die
Vorderilache der Schultern des P. und leistet bei der
Beugung des Oberkdrpers einen massigeu Widerstand.

Wirkt wie die vorige, aber noch kraftiger.

3—6—12 Mal zu wiederholen.
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46. Rumpf-Aufrichtung aus liegender Stellung.

P. liegt ganz flach auf dem Rucken ausgestreckt auf
einer Bank, Chaise longue oder auf einem zur Erde aus-
gebreiteten Teppichl und richtet nun langsam den Ober-
korper auf, ohne dass die Flsse sich abheben (s. Fig. 36).

Fig. 36.

Es erleichtert dem Anfanger die Uebung erheblich, wenn
G. einen leichten Druck auf dessen Fiisse oder Unter-
schenkel ausubt, oder P. die Flsse mit einem Gewicht
beschwert, sie unter eine Kommode oder dergl. steckt,
oder sie in irgend einer anderen Weise fixirt.

Die Uebung ist leichter oder schwerer, je nachdem
die Arme auf der Brust gekreuzt, auf den Unterleib, auf
den Scheitel oder an den Hinterkopf gelegt, Uber dem
Kopfe gestreckt werden. Es ist nicht empfehlenswerth,
die Uebung durch Beschweren der Hande mit Hanteln,
selbst bei Gelbteren, zu forciren; bei Anfangern und bei
Allen, welche Anlage zu Unterleibsbriichen haben, ist sie
ganz zu meiden oder dadurch zu erleichtern, dass man
ein oder mehrere Kissen unter den Kopf legt.
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Diese Uebung ist eine der schwierigsten, aber auch
wirksamsten zur Starkung der Bauchmuskeln und Bele-
bung der Unterleibsfunctionen.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

47. Dieselbe Bewegung aus halbliegender Stellung.

P. befindet sich in einer zwischen Liegen und Sitzen
die Mitte haltenden Stellung, insofern die Fiisse nach
friheren Angaben fixirt sind, wahrend der Oberkdrper
zurlickgelehnt wird, bis er sich in halbliegender Stellung
befindet; P. richtet ihn nun langsam und in straffer Hal-
tung mit hohlem Kreuz auf (s. Fig. 37).

Fig. 87.

Wirkt, wie die vorige, kraftig auf die Bauchmuskeln,
ist aber weniger schwierig.
3—6—15 Mal zu wiederholen.
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Fig. 38.

48. Dieselbe Bewegung, stehend.

P. stitzt sich mit den
nach hinten gestreckten Armen
gegen die Lehne eines Stuhles
und halt den Oberkdrper mog-
lichst nach ruckwarts gebeugt.
Indem er nun den Schwerpunkt
seiner Thatigkeit in die Bauch-
muskeln legt, richtet er den
Oberkdrper mit hohlem Kreuz
und gestreckten Knieen auf
(s. Fig. 38).

Eine ebenso einfache als zweckmassige Uebung zur

Bekéampfung der Unterleibstragheit.
5—15—30 Mal zu wiederholen.

Fig. 39.

49. Disclbe Bewegung mit Wider-
stand des (iehiilfcn.
Wahrend P. die vorige

Uebung macht, steht G.

hinter ihm, stellt einenFuss

oder ein Knie auf den Sitz
des Stuhles und leistet bei

der Aufrichtung des P.

Widerstand, indem er mit

seinen Handen an der

Vorderflache der Schultern

desselben einen sanften

Zug ausubt (s. Fig. 39).
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P. steht dabei am besten mit den Fussspitzen gegen die
Wand gestemmt. Diese Uebung kann mit der in No. 38
beschriebenen combinirt werden.
Sie ist ein vorzlgliches Mittel zur Kraftigung der
Bauchmuskeln und zur Belebung der Unterleibsfunctionen.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

50. Kumpf-Erhebung, aetiv.
P. halt den Oberkdrper bei gestreckten Knien mog-
lichst tief nach vorn gebeugt und richtet sich bis zur
senkrechten Stellung auf (s. Fig. 40).

Fig. 40.

Bildet mit der Rumpfbeugung (No. 34) zusammen
eine Uebung, doch liegt bei jener das Hauptgewicht auf
einer langsamen und mdoglichst correcten Ausfuhrung der
Beugung, bei dieser auf der Erhebung oder Streckung.

5—10—30 Mal zu wiederholen.
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Viel wirksamer ist die Uebung, wenn P. mit den
Beinen bis zur Beckenhthe auf einer Bank liegt, so dass
der Oberkorper hertiberragt, die Hande auf die Hiften
stutzt oder auf den Rucken legt, sich mit dem Ober-
kOrper etwas abwaérts beugt und nun in grader Haltung
aufrichtet. Fixirt wird er dadurch, dass G. sich auf seine
Unterschenkel setzt (s. Fig. 41).

Fig. 41

Eine vorzigliche Uebung zur Kraftigung der Ricken-

muskeln.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

51. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehiilfen.

P. steht mit dem Oberkorper Uber die Lehne eines
Stuhles gebeugt, G., ihm vis-a-vis, stitzt einen Fuss gegen
die vordere Stuhlkante, fasst die ausgestreckten Arme des
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P. an den Handen und leistet Widerstand, wéahrend P. sich
aus der gebeugten Stellung aufrichtet und zwar etwas
uber die senkrechte Stellung hinaus, so dass er sich nach
hinten Uberbeugt. Es ist darauf zu achten, dass P. die
Arme wéhrend der ganzen Uebung gestreckt hélt und die
Erhebung des Oberkorpers nur mit den Rickenmuskeln
vollzieht.  Statt sich an den Handen zu fassen, konnen
G. und P. auch einen etwa 3 Fuss langen Stab umgreifen
(s. Fig. 42).
Fig. 42

Eine vorzigliche Uebung zur Kréftigung der Ricken-
muskeln, daher besonders bei Anlage zu Rickgratsver-
krimmungen zu empfehlen. Bei Manchen wirkt sie ob-
stipirend, daher gegen chronische Diarrhoe zu versuchen.

Siehe die Anmerkung zu No. 38.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

Fromm, Zimmer-Gymnastik. II. Aull. 4
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52. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

P. sitzt, héalt den Rumpf moglichst nach vorn und
unten gebeugt, die Arme schlaff herabhdngend, die Flsse

Fig. 43.

hinter den Stuhlbeinen fixirt; G. hinter ihm stehend oder
sitzend, legt seine Hande an die Vorderflache der Schultern
des P. und zieht den Oberkorper allmélig und gleich-
maéssig nach hinten in die aufrechte Stellung, wobei P.
einen ziemlich starken Widerstand leistet. Die Uebung
soll besonders resorbirend auf Fettansammlungen im Unter-
leib wirken und wird zu diesem Zwecke oft mit No. 35
combinirt.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

53. Kumpfschwingung, actir.

P. steht oder sitzt mit fixirten Fussen und schwingt
den Oberkdrper nach vorwérts und ruckwarts (s. Fig. 43).
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Diese Bewegung unter-
scheidet sich dadurch von
der Vorwarts- und Ruick-
waértsbeugung, dass sie
nicht in den Lendenwir-
beln, sondern in den Huft-
gelenken stattfindet, und
der Oberkdrper seine grade
Haltung behélt (hohles
Kreuz!).

Sie ist eingutesMittel
gegen Schlaflosigkeit. (Die
Schweden nennen sie das
Opium des Gymnasten).

Fig. 44.

5—15—30 Mal zu wiederholen.

54. Dieselbe Bewegung, passiv.

Wird im Sitzen ausgefihrt,
hinten an den Schultern ergreift und nach vorwérts und
rickwaérts schwingt, ohne Widerstand des P. Die Excur-
sionen missen zuerst klein sein und allmélig grosser

werden.

Wirkt wie die vorige Uebung.

Man kann die Schwingungen auch seitlich nach rechts
und links ausfuhren, dann ist die Bewegung ein gutes Mittel
gegen Aufgetriebenheit des Leibes.

5—15—30 Mal zu wiederholen.

51

indem G. den P. von



52 Darstellung der einzelnen Bewegungen.

C Bein- und Fuss-Bewegungen.

55. Bein-Erhebung in liegender Stellung, actir.

P., flach ausgestreckt auf dem Riicken liegend, er-
hebt, ohne die Knie zu beugen, beide Beine, bis sie zum
Oberkdorper einen rechten Winkel bilden und l&sst sie ganz

Fig. 45.

langsam und gleichméssig wieder sinken (s. Fig. 45).

Kann anfangs mit jedem Beine einzeln gemacht werden.

Gute Bewegung zur Belebung der Unterleibsfunctionen.
5—10—15 Mal zu wiederholen.

56. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehulfen.

Diese Uebung muss nicht nur bei Anféngern, sondern
auch bei Gelbteren mit jedem Bein einzeln gemacht
werden, da sie mit beiden Beinen dusserst schwierig ist.
Sie wird ausgefuhrt, indem G. beim Erheben des Beines
aus liegender Stellung durch Auflegen der Hand einen
geringen Druck austbt.

Wirkt wie die vorige, aber kréftiger.

3—6—12 Mal zu wiederholen.
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57. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

Nachdem P. ein Bein moglichst hoch erhoben, wobei
das Knie gestreckt bleiben muss, legt G. eine Hand auf
den Oberschenkel und druckt ihn in sanfter Weise abwarts,
wobei P. Widerstand leistet (s. Fig. 46). Mit beiden

Fig. 46.

Beinen gleichzeitig ist die Uebung fur die Meisten zu
schwierig.

Diese Bewegung ist noch mehr, wie die beiden vorigen,
ein vorzigliches Mittel zur Starkung der tieferen Bauch-
muskeln und zur Anregung der Unterleibsthatigkeit.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

58. Dieselbe Bewegung, passiv.

G. erfasst, zur Seite des flach liegenden P. stehend,
mit einer Hand je eine Falte des unteren Endes der Bein-
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kleider und fihrt, ohne)dass P. den geringsten Wider-
stand leistet, die Beine nach oben bis sie einen spitzen
Winkel zum Oberkorper bilden, um sie dann wieder zu
senken.
Bei sehr Schwaéchlichen zur Belebung der Thatigkeit
in den Unterleibsorganen zu verwenden.
5—15—30 Mal zu wiederholen.

59. Bein-Erhebung in halbliegender Stellung, activ.
P. liegt mit halbaufgerichtetera Oberkorper und macht
die in der Uebung No. 55 vorgeschriebene Bewegung,
deren Ausfihrung mit beiden Beinen zugleich &dusserst

Fig. 47.

schwierig ist und daher abwechselnd mit jedem Beine

einzeln geschieht, wobei darauf zu achten, dass das Knie-

gelenk moglichst gestreckt bleibt (s. Fig. 47).
5—10—15 Mal zu wiederholen.

Q0 Dieselbe Bewegung mit Widerstand des behilfen resp. Patienten.

Sind dieselben Uebungen wie No. 56 und 57, nur
mit der Modification der verénderten Stellung.
3—6—12 Mal zu wiederholen.



Darstellung der einzelnen Bewegungen. 55

61. Bein-Erhebung im Stehen, vorwarts und rlckwarts.

Kann selbstredend nur mit einem Bein gemacht werden:
bestent in der Erhebung des Beines nach vorn und Zu-
rickfihrung maoglichst weit nach hinten, wobei darauf zu

achten, dass das Knie ge-
streckt und der Oberkorper
in unverrickter gerader Hal-
tung bleibt.

Anfanger koénnen die
Uebung nur nach vorn oder
nach hinten machen, auch sich
mit der Hand an einem Stuhl
oderanderen Geréathen stiitzen
(s. Fig. 48).

Wird die Uebung mit
schneller  Aufeinanderfolge
von Erhebung nach vorwarts
und rtckwarts und in starkem
Schwiinge gemacht, so heisst
sie ,,Beinwerfen".

Fig. 48.

Gute Uebung zur Starkung der das Huftgelenk be-
wegenden Muskeln, zur Belebung der Unterleibsfunctionen etc.
5—15—30 Mal zu wiederholen.

62. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehdlfen.

P. stutzt sich mit den rickwarts gerichteten Hénden
auf eine Stuhllehne oder an eine Thir, Wand, Ofen etc.,
G., vor ihm stehend, leistet bei der Erhebung des Beines
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des P. durch Auflegen einer Hand und leisen Druck
Widerstand. Das Knie muss gestreckt bleiben.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

63. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

Dieselbe Stellung wie bei der vorigen; P. hat das
Bein maoglichst erhoben, wobei G. ihm durch Unterlegen
der einen Hand nachhilft, alsdann legt er die andere Hand
auf den Oberschenkel und driickt das Bein unter geringem
Widerstand des P. abwaérts (s. Fig. 49).

Fig. 49.

Diese beiden Uebungen sind viel wirksamer, aber

auch schwieriger als die active (No. 61).
3—6—12 Mal zu wiederholen.
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64. Beinheben seitwarts, activ.

P. erhebt ein Bein in Kg s0
gestreckter Haltung seitwaérts
nach aussen bis annahernd
zur Wagerechten und flhrt
es dann allmalig wieder zu-
rick (s. Fig. 50). Ausser
der Beugung der Kniee ist
die Verschiebung des Ober-
korpers nach der anderen
Seite zu vermeiden, was dem
Anfénger meistens nur ge-
lingt, wenn er sich mit dem
Arm gegen eine Thir, Wand,
Ofen oder Stuhl stiitzt.

Die Uebung kann auch gemacht werden, indem P.
lang ausgestreckt auf der Seite liegt.

Wirkt wie die vorige Uebung ginstig auf die Blut-
circulation in den Unterleibsorganen.

5—15—30 Mal zu wiederholen.

65. Dieselbe Bewegung mit Widerstand desTlehulfen.

Waéhrend P. die vorige Uebung ausfihrt, leistet G.
Widerstand, indem er bei der Auswartsfuhrung des Beines
gegen die Aussenflache, bei der Rickfihrung gegen die
Innenflache, einen leichten Druck ausibt.

Wirkt viel kraftiger wie die vorige.

3—6—12 Mal zu wiederholen,
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66. Beinspreizung und Schliessung, activ.

P. liegt mit dem Oberkdrper auf einer Chaise longue,
Bank oder auf zusammengestellten Stihlen, so dass die
Beine frei herriiberragen; er spreizt nun beide Beine in
horizontaler Richtung, ohne sie zu heben oder zu senken,
langsam auseinander und fuhrt sie wieder zuriick (siehe
Fig. 51). Die Uebung ist um so leichter, je mehr der
Oberkorper durch untergelegte Kissen aufgerichtet wird.

Fig. 51.

Eine ausgezeichnete Bewegung zur Starkung der
Bauchmuskeln und Belebung der Unterleibsfunctionen.

5—15—30 Mal zu wiederholen.

67. Rcinspreizung mit Widerstand des Behilfen.

G. steht vor dem wie bei der vorigen Uebung lie-
genden P., legt je eine Hand (mit einem Tuch umwickelt
oder mit einem Handschuh bekleidet) an die Aussenseite
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der Fisse und leistet Widerstand, wéahrend P. die Beine
spreizt (s. Fig. 52).
Fig. 52.

Wirkt viel kraftiger als die vorige Uebung.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

6$. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

P liegt ebenso wie bei der vorigen Uebung, G. um-
fasst beide Beine an den Fussen und flhrt sie durch Zug
auseinander, wobei P. massigen Widerstand leistet.

Wirkt wie die vorige.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

69. Beinscbliessung mit Widerstand des Gehilfen.

P. liegt mit gespreizten Beinen und sucht dieselben
zusammenzufihren, wéhrend G. durch einen leichten Druck
gegen die Innenseite der Fusse Widerstand leistet.

Kann mit Uebung 67 combinirt werden.

3—6—12 Mal zu wiederholen.
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70. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

Dieselbe Lage, G. legt seine Héande an die Aussen-
seite der Fusse des P. und flhrt sie unter dem Wider-
stand desselben in die geschlossene Stellung (s. Fig. 53).

Fig. 53.

Kann mit No. 68 combinirt werden.
3—6—12 Mal zu wiederholen.

71. Beinkreisfiuhrung, actir, stehend.

P. flhrt, mit einer Hand gegen die Thur, Wand,
Ofen etc. sich stitzend, spater, wenn er gelbt, auch
freistehend, ein Bein im Kreise (von maoglichst grosser
Peripherie) herum, zuerst in der vorgeschriebenen
Zahl nach der einen, dann nach der anderen Seite.
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Das Bein muss dabei im Knie gestreckt bleiben (siehe

Fig. 54). o o

Eine gute Bewegung bei Trégheit der Unterleibsorgane.
5—10—20 Mal zu wiederholen.

72. Dieselbe Bewegung, liegend.

P. liegt mit etwas erhohtem Kopf auf einer Bank,
Chaise longue, oder auf zusammengestellten Stiihlen, jedoch
Fig. 55.
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nicht die Mitte haltend, sondern derart, dass die eine
Langsseite des Korpers etwas hertiberragt und dem krei-
senden Bein Platz zur freien Bewegung bleibt (s. Fig. 55).
Wirkt viel kraftiger als die vorige.
5—10—15 Mal zu wiederholen.

Die Beinkreisfiihrung kann auch passiv ausgefuhrt
werden und ist eine der beliebtesten und wohlthuendsten
Uebungen in gymnastischen Kursalen, fir Laien aber ohne
personliche Unterweisung nicht zu erlernen.

73. Beinstossen, actir.

P. liegt flach auf dem Ricken, erhebt die Beine ein
wenig, zieht sie mit gebeugten Knieen an den Oberkorper,
um sie dann mit einiger Kraft nach wvorn auszustrecken
und zwar beide entweder gleichzeitig oder jedes einzeln
fur sich; im letzteren Falle am besten so, dass das eine
Bein gestreckt wird, wéhrend das andere sich in die ge-
beugte Stellung zurickzieht (s. Fig. 56).

Fig. 56.

Eine sehr wirksame Bewegung gegen Tragheit der
Unterleibsfunctionen.
5—15—30 Mal zu wiederholen.
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74. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehdilfeii.

Dieselbe Lage, G. steht am Fussende des P. und
leistet durch einen ziemlich starken Druck gegen dessen
Fisse Widerstand bei der Ausstreckung der Beine. Audi
diese Uebung kann derart modificirt werden, dass das
eine Bein sich streckt, wahrend das andere gleichzeitig
an den Oberkorper herangezogen wird (s. Fig. 57).

Fig. 57.

Wirkt ungleich starker als die vorige; noch mehr,
wenn der Oberkorper halb aufgerichtet ist.
5—10—20 Mal zu wiederholen.

75. Dieselbe Bewegung, passiv.

P. liegt, wie in 73 und 74; G. zur Seite stehend,
ergreift ein Bein mit beiden Handen und drickt es stoss-



64 Darstellung der einzelnen Bewegungen.

weise gegen den Oberkdrper, wobei er es im Hift- und

Kniegelenk etwas beugt. P. muss dabei jede Muskel-

spannung unterlassen. Wird meistens mit jedem Bein

einzeln, kann aber auch gleichzeitig mit beiden Beinen

gemacht werden, wobei G. am Fussende des P. steht.
5—10—15 Mal zu wiederholen.

76. Kniebeugung und Streckung nach vorn.

P. hebt ein Bein mit rechtwinklig gebeugtem Kbnie
bis zur Wagerechten nach oben und streckt es dann
langsam, aber kraftig, wobei sich der Oberschenkel nur
wenig senken darf (s. Fig. 58). Der Anfénger kann sich
mit einer Hand gegen einen Gegenstand stitzen.

Fig. 58.

Eine gute Uebung zur Kraftigung der Bauchmuskeln
und Belebung der Unterleibsfunctionen.
5—10—20 Mal zu wiederholen.
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77. Knie-Beugung und Streckung nach hinten.
Fig. 59.

P. fuhrt ein Bein moglichst
weit nach hinten, beugt das Knie
bis zum spitzen Winkel und
streckt es dann wieder (siehe
Fig. 59). Der Anfénger thut
gut, sich gegen einen festen
Gegenstand zu stltzen.

5—10—15 Mal zu wiederholen.

78. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Clchiilfen.

P. liegt mit dem ganzen Korper flach auf dem Bauch,
G. neben ihm stehend, legt seine Hand auf einen oder
beide Unterschenkel des P. und ubt durch leichten Druck
Widerstand, wéhrend P. die Kniee beugt (s. Fig. 60).
3—6—12 Mal zu wiederholen.

79. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten.

P. liegt wie bei der vorigen Uebung und bringt
einen Unterschenkel in die gebeugte Stellung; G. legt
auf denselben eine Hand und driickt ihn nach unten bis

Fromm, Zimmer-Gymnastik. 11 Aull. 5
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zur vOlligen Streckung des Kniees, wahrend P. Wider-
stand leistet (s. Fig. 60).

Fig. 60.

Ist, wie die vorige, mit der sie auch combinirt wer-
den kann, eine ausgezeichnete Uebung zur Starkung der
Bauchmuskeln, Beseitigung der Unterleibstragheit etc.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

80. Knie-Erhebuug, activ.

P. hat die Hande auf die Hiften gestiitzt oder nach
oben gestreckt und hebt bei straffer Korperhaltung ein
Knie ziemlich kraftig in die HOhe, sodass es der Brust
moglichst nahe kommt (s. Fig. 61). Die Uebung wird
zuerst in der vorgeschriebenen Zahl mit dem rechten,
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dann mit dem linken Knie
gemacht.

Eine vorzigliche Be-
wegung zur Kraftigung
der Bauchmuskeln und
Belebung der Unterleibs-
functionen.

5—15—20 Mal zu
wiederholen.

81. Dieselbe Bewegung mit Wider-

stand des Gehnlfen.

P. stitzt sich mit
einer Hand gegen die
Wand, Thar, Ofen oder
Lehne eines Stuhles und
hebt das rechte Knie lang-
sam in die Hohe, wahrend
G., zur Seite stehend, eine
Hand auf die Vorderflache
des Oberschenkels nahe
dem Knie legt und durch
einen  sehr  schwachen
Druck etwas Widerstand
leistet (s. Fig. 62). Die
Uebung wird dann ebenso
oft mit dem linken Kbnie
gemacht; sie ist viel kraf-
tiger wirkend, wie die

Fig. 61

Fig. 62.

67
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vorhergehende,

und bei Schwachlichen erst zu machen,

wenn jene keine Schwierigkeiten mehr verursacht
3—6—12 Mal zu wiederholen.

82. Dieselbe Bewegung, liegend.

P. befindet sich in liegender oder halbliegender Stel-
lung (d. h. der Oberkdrper ist etwas aufgerichtet, wéhrend

die Beine liegen), auf
einer Bank, Chaise
longue, Sopha, Bett
oder auch auf zwei
aneinander  gestellten
Stihlen und zieht die
beiden Kniee mdglichst
nahe an den Oberkor-
per heran, wahrend G.,
neben ihm stehend,
durch Auflegen seiner
Hénde einen leichten
Widerstand austbt (s.
Fig. 63).

Kann bei Anfan-
gern auch mit jedem
Bein einzeln gemacht
werden.

Eine &dusserst kraftige Uebung fir die Bauchmusku-
latur, gegen Tragheit der Unterleibsfunctionen etc.
3—6—12 Mal zu wiederholen.
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83. Knie-.Mederdriickung mit Widerstand des Patienten, stehend.

P. hebt, mit der linken Hand sich gegen einen Stahl
stitzend, das rechte Bein mdglichst hoch, G., zur rechten
Seite stehend, vervollstandigt mit seiner untergelegten
linken Hand diese Erhebung, legt dann seine Rechte auf
den Oberschenkel dicht am Knie und drickt ihn herab,
bis der Fuss die Erde bertihrt, wobei P. massigen Wider-
stand leistet (s. Fig. 62).

Eine der besten Uebungen zur Starkung der Bauch-
muskeln, besonders auch der in der Tiefe gelegenen und
zur Belebung der Unterleibsfunctionen, doch ist daran zu
erinnern, dass P. sich durch Uebertreibung des Wider-
standes schaden kann.

Bei VVorgeschrittenen kann diese Uebung mit der unter
No. 81 beschriebenen combinirt werden.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

84. Dieselbe Bewegung in liegender Stellung.

P. liegt wie bei Uebung 82 und bringt beide Knieen
maoglichst nahe an den Oberkorper; G., neben ihm stehend,
vervollstandigt diese Anndherung bis zum spitzen Winkel
mit seiner Linken, legt dann sofort die Rechte quer Uber
beide Kniee und druckt sie unter massigem Widerstand
des P. herab (s. Fig. 63).

Eine der besten Uebungen zur Starkung der Bauch-
presse etc.

Kann im Anfédnge mit jedem Knie einzeln gemacht
werden; bei Gelbteren wird sie mit Uebung 82 com-
binirt.

3—6—12 Mal zu wiederholen.
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85. Knic-Theilung und -Schliessung, actir.

P. befindet sich in liegender, halbliegender oder
sitzender Stellung und zieht die Kniee an den Oberkdrper
heran, wobei die Fersen geschlossen und die Fussspitzen
auswarts gestellt sein sollen; in dieser sogen. ,,HOcke-

rig. 64

Stellung spreizt er die Knie mdglichst weit von einander,

ohne jedoch die Hacken aus ihrer Stellung zu bewegen,

und fuhrt sie wieder zusammen (s. Fig. 64).
5—15—30 Mal zu wiederholen.

86. Knie-Theilung mit Widerstand des Gehilfen*).

Wahrend P. die vorige Uebung macht, dbt G., vor
ihm stehend, durch die gegen die Aussenflache der Kniee

*) Bei dieser Uebung, wie bei den drei folgenden, kann der P. gleich-
zeitig die Stelle des G. Ubernehmen, indem er den Zug resp. Gegendruck
eigenhdndig ausiibt, was bald gelingt, namentlich, wenn die Uebung nicht
liegend, sondern sitzend ausgefiihrt wird.
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gelegten H&nde einen massigen Druck und Widerstand

aus (s. Fig. 65).
Fig. 66.

Ausgezeichnete Uebung zur Kraftigung der Bauch-
muskeln, namentlich der tiefer gelegenen, gegen Tragheit
der Darmfunctionen etc.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

87. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten*).

P. sitzt oder liegt wie bei der vorigen Uebung; G.
legt seine Hand an die Innenflaiche der Knie und fihrt
dieselben durch leichten Zug auseinander, wobei P. Wider-
stand leistet. Die Fersen mussen dabei#geschlossen bleiben.

Wirkt &hnlich wie die vorige.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

") S. Anmerkung zur Uebung No. 86.
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88. Knie-Schliessung mit Widerstand des Geholfen*).

Dieselbe Stellung wie in No. 85; P. hat die Kniee
(bei geschlossenen Fersen) gespreizt; G., vor ihm stehend,
legt seine beiden Handflachen gegen die Innenseite der
Kniee, welche P. nun zusammenfihrt, wobei G. durch
massigen Druck einen Widerstand leistet.

Wirkt wie die vorigen.

3—6—15 Mal zu wiederholen.

89. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Patienten*).
Die vorige Uebung, Schliessung der gespreizten Kniee,

wird durch G. ausgefiihrt, indem er seine Handteller gegen
Fig. 66.

die Aussenflache der Kniee legt und dieselben zusammen-
drickt, wobei P. Widerstand leistet (s. Fig. 66).
3—6—12 Mal zu wiederholen.

S. Anmerkung zur Uebung 86.
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96. Niederhocken und Wiedcraufrichten.

P. lasst sich, auf den Fusspitzen stehend, langsam

durch Beugung in den Knieen bei grader Haltung des
Oberkdrpers mdoglichst tief nieder, Fig. 67.
um sich alsdann ebenso wieder
aufzurichten (s. Fig. 67). Die Fisse
stehen dabei entweder parallel neben
einander, oder die Fussspitzen aus-
warts bei geschlossenen Hacken;
dementsprechend bleiben die Kniee
aneinander oder werden gespreizt.
Erschwert wird die Uebung, wenn
G., vor oder hinter dem P. stehend,
seine Hande auf dessen Schultern
legt und bei der Wiederaufrich-
tung durch Gegendruck Widerstand
leistet.

Die Bewegung kann auch mit einem Beine ausgeflihrt
werden, waéhrend das andere nach vorn gestreckt wird,
doch werden die Meisten dies nicht zu Stande bringen,
ohne sich an einem festen Gegenstand zu halten. Auch
dann noch ist die Uebung auf einem Bein schwierig und
kann schaden, wenn sie tber das Kréftemaass des P. geht.

Ihre Wirksamkeit bezieht sich namentlich auf Kraf-
tigung der Bauch- und unteren Rickenmuskeln.

3—6—12 Mal zu wiederholen.

91. Hippen auf den Fussspitzen.

P. steht bei geschlossenen Fersen auf den Fuss-
spitzen und bringt durch abwechselndes Senken und Heben
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der Hacken in schnellem Tempo eine wippende Bewegung
des Oberkdrpers hervor. Die Haltung muss dabei eine
straffe sein und die Kniee gestreckt bleiben.
Die Uebung dient zur Erwdrmung der Fisse und
zur Ableitung des Blutes vom Kopfe.
20—50—100 Mal zu wiederholen.

92. Fussheugung und -Streckung, actir.

P. beugt, sitzend oder liegend, einen oder auch beide
Flsse durch Erhebung der Fussspitze, um sie dann sofort
Fig. 68. wieder zu strecken (siehe
Fig. 68). Die Uebung kann
auch stehend mit einem
Fusse gemacht werden, doch
stutzt sich P. dann zur Auf-
rechterhaltung des Gleich-
gewichts am besten mit einer
Hand gegen einen festen
Gegenstand.

Ein gutes Erwarmungs-

mittel fir die Fusse.

20—50—100 Mal zu
wiederholen.

93. Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehlfen.

P. sitzt oder liegt und legt einen Fuss Uber die Kniee
des neben ihm sitzenden G., welcher denselben mit seiner
Rechten an der Sohle umfasst und durch Gegendruck
einen Widerstand leistet, wahrend P. durch Senken der
Fussspitze die Streckung ausfihrt; alsdann legt G. seine
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Hand gegen den Fussriicken des P. und leistet Wider-
stand, wahrend P. die Fussspitze hebt, d. h. den Fuss
beugt. Der Unterschenkel muss dabei durch die linke
Hand des G. fixirt werden.
Wirkt kréftiger wie die vorige.
10—20—30 Mal zu wiederholen.

94. tusskreisfuhrung, aetir.

P. bewegt, stehend, sitzend oder liegend, einen Fuss
im Gelenk im Kreise herum, mit moglichst grossen Ex-
cursionen nach allen Seiten. Das Bein muss dabei im
Knie gestreckt und moglichst unverriickt bleiben. Zuerst
geschieht die Bewegung in der vorgeschriebenen Zahl nach
der einen, dann nach der anderen Seite, meistens mit
jedem Fuss einzeln; im Sitzen oder Liegen auch mit
beiden gleichzeitig. Im Stehen stitzt sich der Anfénger
mit einem Arm gegen einen festen Gegenstand, im Sitzen
stellt er die Fusse mit den Hacken auf die Erde oder
eine kleine Erhohung (Fussbank etc.), oder hélt sie auch
frei (ber dem Boden.

Wie die vorige ein vorzigliches Mittel gegen kalte
Flsse; dient auch zur Ableitung des Blutes von anderen
Korpertheilen.

30—50—100 Mal zu wiederholen.

95. Dieselbe Bewegung, passiv.

P. sitzt oder liegt und legt einen Fuss auf die Kniee
des neben ihm sitzenden G., welcher denselben mit seiner
Rechten erfasst und, mit der Linken den Unterschenkel
fixirend, im Kreise herumdreht, zuerst nach der einen,
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spater nach der andern Seite, wobei P. jeden Widerstand
vermeidet. Es muss dadurch eine moglichst grosse Ex-
cursion erreicht werden, dass der Fuss bei der Stellung
nach oben stark gebeugt, bei der nach unten mdg-
lichst gestreckt wird. — P. braucht die Schuhe oder Stiefel
nicht abzuziehen; dieselben werden mit einem Tuch be-
deckt.
Wirkung wie bei der vorigen Uebung.
10—20—30 Mal zu wiederholen.

Im gymnastischen Kursaal wird diese Bewegung ge-
wohnlich mit der Uebung 93 combinirt und zum Schluss
eine Klopfung der Fusssohlen mit einer Palette, d. h.
einem zweckmassig geformten Stuck Holz, hinzugefugt.

D. Massage.

Die Massage bildet einen Theil der Heilgymnastik
und gehort zu den passiven Bewegungen, insofern sie ohne
Selbstthatigkeit des Patienten vor sich geht, unterscheidet
sich aber dadurch von denselben, dass sie nicht die Action
der Gelenke zum Zwecke hat. Bereits von dem Schweden
Ling, dem Begrinder der schwedischen Heilgymnastik,
als ein integrirender Theil derselben betrachtet und viel-
fach ausgelbt, ist sie in neuerer Zeit besonders durch die
glanzenden Erfolge von Dr. Mezger in Amsterdam zu
Ehren gekommen und geniesst jetzt volles Birgerrecht in
der &rztlichen Therapie. Sie besteht in Streichungen, Rei-
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bungen. Klopfungen, Knetungen u. s. w. und wird meistens
mit den in den friheren Kapiteln beschriebenen Beugungen,
Streckungen, Drehungen und anderen, namentlich passiven
Bewegungen der erkrankten Theile verbunden. Daher
kommt es wohl, dass man diese Uebungen jetzt vielfach
als einen Theil der Massage betrachtet, wahrend es sich
eigentlich umgekehrt verhdlt.

Die Ausibung der Massage im engeren Sinne,
d. h. die Ausfihrung von Streichungen und anderen Mani-
pulationen auf der entblgssten Haut mit bedlten Fingern,
erfordert eine genaue Kenutniss. der Technik, welche
sich nicht aus Buchern erlernen l&sst und eine manuelle
Geschicklichkeit, welche zwar durch Uebung zu er-
reichen ist, indess immer vorzugsweise die Doméne
specialistisch geschulter Aerzte und Masseure bleiben
und schon deshalb nicht Gemeingut der practischen
Aerzte werden wird, weil es denselben gewohnlich an
der nothigen Zeit und oft auch an korperlicher Kraft
fehlt, welche beide in hohem Grade bei dieser Thatigkeit
beansprucht werden. Ebenso eignet sich die Anwendung
der Massage meistens nicht zum Selbstgebrauche fir Laien,
es sei denn, dass dieselben zu einem bestimmten Zweck
von einem Sachverstdndigen in der fir den concreten Fall
geeigneten Technik unterwiesen werden; nach einer ge-
druckten Beschreibung aber koénnen sie die Massage nicht
lernen. Eine Ausnahme hiervon findet statt bei denjenigen
Leiden, welche zu dem grossen Gebiet der chronischen Unter-
leibsbeschwerden gehdren und sich in Yollheit des Leibes,
Auftreibung, Blahsucht, Stuhlverstopfung etc., kurz in den
Folgen mangelhafter Thatigkeit derUnterleibsorgane dussern.
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Bei diesen Zustanden wird die Massage des Magens und
Unterleibes — neben gymnastischen Bewegungen — vielfach
in der Form der sog. ,trockenen Massage”, d. h. ohne
Bestreichung der Finger mit Oel, angewandt und zwar
entweder direct auf der entblossten oder héufiger auf der
mit den Unterkleidern bedeckten Haut, wodurch gleich-
zeitig eine wohlthuende Anregung der Hautnerven erzielt wird.

Auch viele dieser Manipulationen eignen sich wegen
der Schwierigkeit ihrer Ausfihrung nur fir den gymna-
stischen Cursaal, mehrere dagegen sind unschwer zu er-
lernen und auszufuhren, sodass sie, wie ich hoffe, nach
der folgenden Beschreibung gelingen werden.

96. Léngs- und Uuerstreichung des Magens und Leibes.

P. liegt mit etwas erhdhtem Kopf, G. steht zur Seite,
legt seine beiden Hande der L&ngsaxe des Korpers parallel,
Fig. 69.
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mit der ganzen Flache platt auf die Magengegend des
P. (s. Fig. 69) und bewegt sie, in langen Ziigen streichend,
im Bogen nach unten und aussen, die eine nach rechts,
die andere nach links, dieselbe Bewegung 10—30 Mal
wiederholend und anfangs leise, spater starker andriickend.
Nach je 10 Streichungen soll P. tief inspiriren. Solche
Streichungen werden auch am Kopf und an den Extremi-
taten vorgenommen und sollen im ersteren Falle mildernd
auf Kopfschmerzen, im letzteren beruhigend bei nervoser
Erregtheit wirken.

97. Concentrische Streichung des Leibes.

G. fuhrt, zur Linken des P. stehend, beide Hande,
die eine auf die andere gelegt, in Kkleineren oder grdsseren
Kreisen Uber die ganze Ausdehnung des Unterleibes streichend
umher, indem er dabei abwechselnd die &ussere und innere
Kante der Hand starker andriickt, und wiederholt dies
10—30 Mal, indem er dazwischen einige Pausen macht,
in welchen P. tief inspirirt. Die Kreise missen von rechts
nach links gerichtet sein, entsprechend der peristaltischen
Darmbewegung.

98. Auf- und absteigende («der Grimmdarm-) Streichung.

Dieselbe wird in der Richtuug des Verlaufs des Colon
oder Grimmdarms vorgenommen und zwar derart, dass
G., zur linken Seite des ebenso wie bei den vorigen
Uebungen gelagerten P. stehend, seine rechte Hand flach auf
den unteren Theil der rechten Bauchhalfte, parallel der
Langsaxe des Korpers, aber die Fingerspitzen nach ab-
waérts gerichtet, legt und die Streichung nach oben ent-
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sprechend der Richtung des aufsteigenden Colon, vor-
nimmt, sofort aber seine Linke da auflegt, wo die Rechte
aufgehort, und zwar im rechten Winkel zu derselben,
und nun — dem Mesocolon entsprechend — mit der
Linken quer Gber den oberen Tlieil des Uuterleibes streicht,
dabei ziemlich stark aufdriickend. Ist diese Manipulation,
bei welcher rechte und linke Hand in ihrer verschiedenen
Thatigkeit schnell abwechseln missen, 10—30 Mal aus-
gefihrt, so folgt dieselbe in absteigender Richtung, indem
G., die Hande wechselnd, mit der rechten zuerst die
quere und gleich im Anschluss daran mit der linken die
Streichung nach abwaérts, der linken Bauchhélfte entlang,
vornimmt*).
Zum Schluss tiefe Inspiration.

99. Daumen-Streichung.

Lagerung des P., Stellung des G. und der Héande
dieselbe, wie in Uebung 96; die Streichung erfolgt eben-
falls nach unten und aussen, aber nicht mit der Flache
der ganzen Hand, sondern nur mit beiden Daumen und
wird mit ziemlich starkem Druck verbunden. Handelt
es sich nur um den Magen, so streichen beide Daumen
an dem unteren Rippenrande entlang, namentlich auf der
linken Seite des P. Alles Uebrige gilt wie bei Uebung 96.

100. Walkung in querer Richtung.
P. liegt, um den Unterleib moglichst zu erschlaffen, mit
angezogenen Knieen und erhéhtem Oberkérper (s. Fig. 70);

*) Diese und mehrere der folgenden Uebungen kann P. bei Mangel
eines Gehiilfen selbst ausfuhren.
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G. steht zur linken Seite, legt beide Hande, die eine etwas
von der andern bedeckt, quer Uber den Leib des P. und
waélzt die Eingeweide bin und her, indem er sie zuerst,
die Handwurzeln etwas andriickend, nach rechts hintber-
schiebt und sie alsdann, die Finger und die Seitenkante
in die Tiefe drickend, doch ohne dem P. wehe zu tliun,
wieder zu sich hiniiberzieht.

Pig. 70.

Wird in zwei oder drei Absatzen, welchen jedesmal
eine tiefe Inspiration des P. folgt, im Ganzen 5 bis 10
bis 15 Mal wiederholt.

101. Concentrische Walkuug.

Lagerung des P. und Stellung des G. wie bei der
vorigen Uebung; G. legt seine beiden Héande, die eine zur

Fromm, Zimmer-Gymnastik. 1. Aufl. 6
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Halfte die andere deckend (s. Fig. 70), quer uber den
Leib des P. und fuhrt mit denselben, indem er der Reihe
nach die Handwurzeln, die eine und die andere Kante
der Hénde eindrickt und dabei die Eingeweide verschiebt,
eine kreisformige Bewegung aus*).

5—10—15 Mal zu wiederholen.

102. Wertung.

P. liegt mit etwas erhohtem Oberkorper; G., zur
Seite oder rittlings Uber ihm stehend, legt seine Hande
auf die rechte und linke Weichengegend des P. (s. Fig. 71)

Fig 71.

und wirft oder schiebt, zuerst mit der einen Hand stark ,
andriickend, dann mit der andern, dessen Unterleib nach
links und rechts hin und her*).

") Bei Mangel eines Gehulfen kann P. diese Uebung allein ausfiihren.
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Mit Pausen und tiefen Inspirationen 5—20 Mal zu
wiederholen.

103. Reibung.

P. liegt mit etwas erhohtem Kopf, G. schiebt die
flach aufgelegte Hand in langen Zugen ganz schnell Gber
den Unterleib hin und her, fiihrt also eine Streichung in
beschleunigtem Tempo aus und drickt dabei mehr oder
weniger stark in die Tiefe.

Sehr wohlthuend bei kolikartigen Schmerzen.

104. Erschitterung.

Unterscheidet sich von der vorigen dadurch, dass die
Hand nicht auf der Oberflache hin und herfahrt, sondern,
auf einer Stelle liegen bleibend, die darunter liegende
Haut nebst den Baucheingeweiden in Bewegung setzt.

Wirkt wie die vorige, soll ausserdem, wenn sie ganz
leicht, gewissermassen zitternd ausgefihrt wird, ein gutes
Mittel gegen Diarrhoe sein*).

105. Driickung.

P. liegt mit etwas erhohtem Kopf, G., zur Seite oder
links Uber ihm stehend, legt seine Hande in Lé&ngsrich-
tung auf die rechte und linke Weichengegend des P. (wie
in Fig. 69) und druckt nun abwechselnd mit der Rechten
und Linken in die Tiefe*).

10G. Einziehung.
P. liegt mit erhdhtem Oberkdrper und angezogenen
Knieen, G. legt beide Hande, die eine die andere ganz be-

) S. Anmerkung auf voriger Seite.
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deckend, flach auf die Mitte des Unterleibs des P. (wie in
Fig. 70) und drickt sie stark in die Tiefe, wéhrend P.
den Leib einzieht; nach drei Secunden (am besten auf
Zahlen: eins, zwei, drei!) erhebt G. seine Hande, waéhrend
P. gleichzeitig die Einziehung sistirt, so dass der Bauch
hervorschnellt.

P. kann diese Uebung auch allein ausfiihren, indem
er selbst den Druck mit den Handen ausiibt oder, ganz
ohne Druck, den Bauch activ einzieht und wieder hervor-
stosst; doch muss er sich hierbei vor grosser Vehemenz
hiten, da die Uebung sonst leicht starke Erschutterung
und Congestionen nach dem Kopfe hervorruft.

Die in heilgymnastischen Cursalen vielfach ange-
wandten Punctirungen, Knetungen, Hacknngen, Klatschun-
gen, Klopfungen, Unter-Rippen- und Nerven-Driickungen
u. S. w., missen wir tbergehen, weil sie nur nach person-
licher Unterweisung angewandt werden konnen.
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V. Kapitel.

Gymnastische Recepte flr specielle Heilzwecke.

1. Zur Erhaltung der Gesundheit und geistigen wie korperlichen Elasticitat
bei Erwachsenen.

Beugung und Streckung der Arme, nach oben, Uebung No. 1
Auseinander- und Zusammenfihren der Arme, No. 5.
Beugung und Streckung der Arme zur Seite, No. 9.
do. nach vorn, No. 11.
Erhebung der Arme zur Seite, No. 15.
Kreisfuhrung der Arme, No. 17.
Hebung und Senkung der Oberarme seitwérts, No. 19.
Schulterkreisen, No. 23.
Schulterriickziehung, No. 24.
Brusterweiterung, No. 27.
Brustspannung, No. 29.
Rumpfdrehung, No. 31.
Rumpfbeugung nach vorn, No. 34.
Axthauen, No. 34a.
Rumpfbeugung nach rickwérts, No. 36.
do. zur Seite, No. 39.
do. Kreisfiihrung, No. 42.

Schiefbeugung des Rumpfes, No. 44.
Rumpf-Erhebung, No. 50.
Bein-Erhebung, vorwérts, No. 61.

do. seitwarts, No. 64.
Bein-Spreizung und -Schliessung, No. 66.
Beinkreisfuhrung, stehend, No. 71.
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Knie-Beugung und -Streckung, No. 76.

do. do. nach hinten, No. 77.
Niederhocken und Wiederaufrichten, No. 90.
Fussbeugung und -Streckung, No. 92.
Fusskreisfihrung, No. 94.

2. Zur Erzielung einer normalen Entwicklung und harmonischen Durch-
bildung des Korpers bei Kindern.

Beugung und Streckung der Arme nach oben, No. 1
Auseinander- und Zusammenfihren der Arme, No. 5.
Armbeugung und -Streckung zur Seite, No. 9.
Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 10.
Erhebung der Arme zur Seite, No. 15.
Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 16.
Hebung und Senkung der Oberarme seitwarts, No. 19.
Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 20.
Schulterhebung und -Senkung, No. 21.
Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 22.
Schulter-Riickziehung, No 24.
Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 25 und 26.
Brustspannung, No. 29.
Rumpfdrehung, No. 31.
Rumpfbeugung nach vorn, No. 34.

do. nach ruckwadrts, No. 36.

do. zur Seite, No. 39.
Rumpf-Kreisfihrung, No. 42.
Rumpf-Schwingung, No. 53.
Beinerhebung, No. 61.
Beinkreisfuhrung, No. 71.
Kniebeugung und Streckung, No. 76.
Fussbeugung und -Streckung, No. 92.

3. Zur Erweiterung «les Brustkorbes und Vertiefung der Athmung bei
Aulage zu Lungenkraukhciten.
Auseinander- und Zusammenfithren der Arme, No. 5.
Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehiilfen, No. 6.
do. do. des Patienten, No. 7.
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Arm-Beugung und -Streckung zur Seite, No. 9.

Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 10.

Arm-Beugung und -Streckung nach vorn, No. 11.

Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehiilfen, No. 12.
do. do. des Patienten, No. 13.

Erhebung der Arme zur Seite, No. 15.

Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 16.

Hebung und Senkung der Arme seitswérts, No. 19.

Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 20.

Schulterhebung und -Senkung, No. 21.

Dieselbe Bewegung mit Widerstand, No. 22.

Schulterkreisen, No. 23.

Schulter-Rickziehung, No. 24.

Dieselbe Bewegung mit Widerstand des Gehilfen, No. 25.
do. do. ' des Patienten, No. 26.

Brusterweiterung, No. 27.

Brustspannung, No. 29.

Rumpfbeugung seitwarts, No. 39.

Rumpf-Kreisfuhrung, No. 42.

4. Bei Blutarmuth, Bleichsucht, grosser Muskel- untl Nervenschwéche, sowie
allgemeiner Hinfélligkeit.

Beugung und Streckung der Arme nach oben,passiv, No. 4.
Auseinander- und Zusammenfihren  der Arme,passiv, No. 8.
Beugung und Streckung der Arme nach vorn,passiv, No. 14.
Erhebung der Arme zur Seite, activ*), No. 15.
Kreisfuhrung der Arme, activ, No. 17.

do. passiv, No. 18.
Schulterhebung und -Senkung, activ, No. 21.
Brustspannung, activ, No. 29.

do. passiv, No. 30.
Rumpfdrehung, activ, No. 31.
do. passiv, No. 33.

Rumpfkreisfihrung, passiv. No. 43.

*) Die activen Bewegungen missen bei grosser Schwéche anfangs im
Sitzen oder Liegen gemacht werden.
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Rumpfschwingung, activ, No. 53.
do. passiv, No. 54.
Bein-Erhebung, passiv, No. 58.
Kniespreizung und -Schliessung, activ, No. 66.
Huft- und Knie-Beugung und -Streckung, passiv, No. 75.
Fussbeugung und -Streckung, activ, No. 92.

do. do. mit Widerstand, No. 93.
Fusskreisfuhrung, activ, No. 94.
do. passiv, No. 95.

5. Bei Unterleibsrollbliitigkeit, schwacher Verdauung, habitueller Hartleibig-

keit, Ildmorrhoidnl-Leiden uud den davon abhéngenden hypochondrischen

und hysterischen Beschwerden, Flatulenz, Vollheit des Leibes, Benommenheit
des Kopfes u. s. w.

Rumpfdrehung, activ, No. 31.
do. mit Widerstand, No. 32.
Rumpfbeugung nach vorn, No. 34.
Rumpfbeugung nach riickwérts, No. 36.
do. mit Widerstand, No. 37 u. 38.
Rumpfbeugung zur Seite, No. 39.
do. mit Widerstand, No. 40 u. 41.
Rumpf-Kreisfiihrung, No. 42.
do. beinliegend, No. 42.
Schiefbeugung, No. 44.
do. mit Widerstand, No. 45.
Bumpf-Aufrichtung, liegend, No. 46.
do. halbliegend, No. 47.
do. stehend, No. 48.
do. do. mit Widerstand, No. 49.
Rumpf-Erhebung, No. 51.
Bein-Erhebung, liegend, No. 55.

do. do. mit Widerstand, No. 56 u. 57.
do. halbliegend, No. 59.

do. do. mit Widerstand, No. 60.
do. stehend, No. 61.

do. do. mit Widerstand, No. 62 u. 63.

Beinspreizung und -Schliessung, No. 66,
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Beinspreizung mit Widerstand, No. 67 u. 68.
Bein-Schliessung mit Widerstand, No. 69 u. 70.
Beinkreisfihrung, stehend, No. 71.

do. liegend, No. 72.
Beinstossen, No. 73.
do. mit Widerstand, No. 74.

Kniebeugung und -Streckung nach hinten, No. 79.
Knie-Erhebung, No. 80.
do. mit Widerstand, No. 81 und 82.
Knie-Niederdriickung, No. 83 u. 84.
Knie-Theilung und -Schliessung, No. 85—89.
Ausserdem sind die der ,,Massage“ angehdrenden, unter No. 96
bis 106 aufgefiihrten Manipulationen anzuwenden.

6. (legen Congestiouen nach Kopf, Brust und Ricken.

Armkreisfihrung, activ, No. 17.

do. passiv, No. 18.
Bein-Erhebung, vorwérts und rickwérts,No. 61.
do. mit Widerstand, No. 62 u. 63.

Bein-Erhebung, seitwarts, No. 64.
Beinspreizung und -Schliessung, No. 66.
Knie-Beugung und -Streckung nach vorn, No. 76.

do. nach hinten, No. 77.
Knie-Theilung, No. 85.
Niederhocken, No. 90.
Fussbeugung und-Streckung, No. 92.

do. mit Widerstand, No. 93.
Fusskreisfiihrung, No. 94.

do. passiv, No. 95.

7. Bei Herzkrankheiten und Stérungen der Blutcirculation.
Beugung und Streckung der Arme nach oben, No. 1.

do. do. mit Widerstand, No. 2
do. zur Seite, No. 9.

do. do. mit Widerstand, No. 10.
do. nach vorn, No. 11.

do. do. mit Widerstand, No. 12.
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Erhebung der Arme zur Seite, No. 15.

do. mit Widerstand, No. 16.
Hebung und Senkung der Oberarme, seitwérts, No. 19.

do. do. mit Widerstand, No. 20.
Schulterhebung und -Senkung, No. 21.

do. mit Widerstand, No. 22.
Schulterkreisen, No 23.
Schulter-Riickziehung, No. 24.

do. mit Widerstand, No. 25.
Brustspannung, No. 29.
Rumpf-Drehung, No. 31.
do. mit Widerstand, No. 32.

Rumpfbeugung, seitwérts, No. 39.
Bein-Erhebung, No. 61.

do. seitwarts, No. 64.
Fussbeugung und -Streckung, No. 92.
do. mit Widerstand, No. 93.

Fusskreisfuhrung, No. 94.

Sind die activen und Widerstandsbewegungen zu anstrengend, so
missen zuerst passive Uebungen angewandt werden. Ueberhaupt
ist bei Herzkranken grosse Vorsicht néthig und namentlich darauf
zu achten, dass der Kranke nicht ausser Athem kommt.

8. (iegen Neigung zu Uberméssiger Corpulenz.
Rumpfbeugung nach vorn, No. 34.
Axthauen, No. 34a.
Rumpfbeugung mit Widerstand, No. 35.
Schiefbeugung, No. 44.

do. mit Widerstand, No. 45.
Rumpf-Aufrichtung, liegend, No. 46.
do. halbliegend, No. 47.
do. stehend, No. 48.
do. do. mit Widerstand, No. 49.
Rumpf-Erhebung, No, 50.
do. mit Widerstand, No. 51 u. 52.

Bein-Erhebung, liegend, No. 55.
do. do. mit Widerstand, No. 56 u. 57.



Gymnastische Recepte flr specielle Heilzwecke. 91

Bein-Erhebung, halbliegend, No. 59.

do. do. mit Widerstand, No. 60.
do. stehend, No. 61.
do. do. mit Widerstand, No. 61 u. 63.
do. seitwarts, No. 64.
do. do. mit Widerstand, No. 65.
Beinspreizung und Schliessung, No. 66.
do. mit Widerstand, No. 67 u. 68.

Beinkreisfuhrung, liegend, No. 72.
Knie-Erhebung, No. 80—84.

Knie-Theilung und -Schliessung, No. 85—89.
Niederhocken und Wiederaufrichten, No. 90.

9. Gegen beginnende Rliiskellahmungen, Veitstanz, Zittern etc.

Beugung und Streckung der Arme nach oben mit Widerstand,
No. 2 u. 3.

Auseinander- und Zusammenfiilhren der Arme mit Widerstand,
No. 6 u. 7.

Beugung und Senkung der Arme zur Seite mit Widerstand, No. 10.

do. nach vorn do. No. 12 u. 13.

Hebung und Senkung der Arme, seitwérts mit Widerstand, No. 20.

Schulterhebung und Senkung mit Widerstand, No. 22.

Schulter-Rickziehung mit Widerstand, No. 25 u. 26.

Brustspannung, No. 29.

Bein-Erhebung, liegend, No. 55.

do. do. mit Widerstand, No. 56 u. 57.
do. stehend, No. 61.
do. seitwarts, No. 64.
Fussbeugung und Streckung, No. 92.
do. mit Widerstand, No. 93.

Eusskreisfiihrung, No. 94.

10. Gegen Schlaflosigkeit.
Auseinander- und Zusammenfiihren der Arme, No. 5.
do. mit Widerstand, No. 6 u. 7.
do. passiv, No. 8.
Beugung und Streckung der Arme nach vorn, No. 11.
do. passiv, No. 14.
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Erhebung der Arme zur Seite, No. 15.
Kreisfuhrung der Arme, No. 17.
Schulterhebung und -Senkung, No. 21.
Schulterkreisen, No. 23.
Schulter-Rickziehung, No. 24.
Rumpfdrehung, No. 31.

do. mit Widerstand, No. 32.

do. passiv, No. 33.
Rumpfbeugung nach vorn, No. 34.
Rumpfkreisfihrung, No. 42.
Rumpfschwingung, No. 53.

do. passiv. No. 54.
Bein-Erhebung, No. 61.
do. seitwarts, No. 64.

Beinspreizung und -Schliessung, No. 66.
Niederlassen und Wiederaufrichten, No. 90.
Fusskreisfuhrung, No. 94.



Anhang.

Anleitung zur Verhitung und Behandlung von Rickgrats-
Verkrimmungen *).

Die Wirbelsaule des Menschen bietet im normalen
Zustande mehrfache Biegungen dar, welche der Gestalt
eine grosse Anmuth verleihen; sobald diese Biegungen
aber Ubermassig entwickelt sind, fallen sie in das patho-
logische Gebiet und werden Rickgrat-Verbiegungen oder
Rickgrat-Verkrimmungen genannt. Die Ursache zu den-
selben liegt, abgesehen wvon den durch die englische
Krankheit oder durch Wirbel - Entzindung oder andere
Ursachen bedingten Knochenleiden, in den meisten Féllen
in einer krankhaften Beschaffenheit des Muskel-Apparates,
welche hauptséchlich bei blutarmen und wenig widerstands-
fahigen Kindern vorkommt, daher namentlich bei Mé&dchen,
deren Korperconstitution ohnehin zarter ist, wozu noch
die Beschrankung der den Knaben reichlicher gegénnten
freien Korperbewegung hinzukommt. Junge Méadchen ver-
fallen daher leichter einer durch die sitzende Lebens-

*) Bei dieser Abhandlung sind die in den beziglichen Schriften von
Prof. Busch und Dr. Schildbach niedergelegten Ansichten zur Richtschnur
genommen worden.
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weise beglnstigten fehlerhaften Haltung, aus welcher sich
allmalig, da sie durch die schwachen Muskeln nicht vollig
wieder ausgeglichen wird, die permanenten Verkrimmungen
entwickeln. So entsteht die Verbiegung nach vorn (Lor-
dose), welche hauptsédchlich im Lendentheil vorkommt,
durch Schwéche der Beugemuskeln der Wirbelsdule; die
bogenférmig nach hinten gerichtete Verkriimmung (Kyphose)
durch mangelhafte Energie der Streckmuskeln des Rick-
grats, wodurch die dasselbe nach vorn beugenden Muskeln
das Uebergewicht gewinnen, so dass der Ricken sich
nach hinten wolbt (sogenannter ,,Runder Rucken”); end-
lich die bei weitem am h&ufigsten vorkommende Verbie-
gung nach der einen oder anderen Seite (Skoliose) durch
die mangelhafte Functionirung der das Rickgrat nach der
einen Seite beugenden Muskeln, so dass die der anderen
Seite in stérkere Contraction treten und eine Gleich-
gewichtsstérung in den Functionen der beiderseitigen
Muskeln und ein Abweichen von der gestreckten Haltung
der Wirbelsdule die Folge ist.

Diese Ansicht wird von den namhaftesten Anatomen,
Physiologen, Pathologen und Chirurgen vertreten, wahrend
Andere das ursachliche Moment von der physikalischen
Belastung der die Wirbels&ule constituirenden kndchernen
Theile ableiten und in den Muskelverkiirzungen nur die
nothwendige passive Accomodation an die verdnderte
Skelettstellung, also eine secundére Erscheinung erblicken.
Gleichviel, welche Ansicht die richtige — vielleicht sind
beide Momente wirksam — jedenfalls spielen die Muskeln
bei der Gradehaltuug des Rickgrats eine ganz erhebliche
Rolle und selbst, wenn die Stérung des Gleichgewichts
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ihrer Aktion nicht die Ursache, sondern die Folge der
Verbiegung ist, so wird letztere doch immer grossere
und schnellere Fortschritte machen, wenn die an der
convexen Seite der Biegung liegenden Muskeln in ihrer
Unthéatigkeit verharren und dem allméligen Schwunde aus-
gesetzt sind, sodass die an der concaven Seite be-
findlichen ihr Uebergewicht immer mehr erhéhen und
in den Zustand volliger Contractur (bergehen, wo-
durch der auf den Wirbeln lastende Druck dieser Hélfte
vergrossert und die Abschleifung (Usur) der Knochen be-
schleunigt wird, sodass allmélig eine Kkeilférmige Defor-
mitét eintritt. Es muss daher Aufgabe einer verstandigen
Therapie sein, die geschwachten Muskeln durch héufige
Betatigung ihrer Function zu kraftigen, noch mehr aber
durch Abhaltung Ubler Gewohnheiten dem Uebergewicht
einzelner Muskeln und Muskelgruppen und der Entstehung
des Schiefwerdens vorzubeugen.

Zu diesen Gelegenheits- Ursachen gehort schon das
zu frihe Tragen der Kkleinen Kinder in sitzender Stellung
zu einer Zeit, wo sie fortwéhrend die liegende Stellung
einnehmen sollten, weil die Rickenmuskeln noch nicht die
Kraft haben, den Rumpf aufrecht zu erhalten. Die Kinder
nehmen alsdann leicht eine krumme Stellung ein, welche
mit der Lénge der Zeit, namentlich wenn sie immer auf
demselben Arm getragen werden, habituell werden kann;
es ist daher darauf zu halten, dass kleine Kinder am
besten in liegender Stellung, oder, wenn aufrecht sitzend,
abwechselnd auf beiden Armen getragen werden.

Schadlich ist auch die Gewohnheit, fast alle manuellen
Verrichtungen mit der rechten Hand vorzunehmen, nament-
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lieh das Tragen und Heben wvon schweren Gegenstanden,
wodurch der Oberkorper, um das Gleichgewicht herzu-
stellen, sich nach links herliberbiegt, es sollen daher die
Biicher oder Schulmappen abwechselnd mit der rechten und
linken Hand, oder noch besser auf dem Ricken als
Ranzel getragen werden. Ueberhaupt erinnere man die
Kinder haufig daran, beim Abnehmen der Mitze, Auf-
hédngen der Kleider, Weglegen von Gegenstanden u. s. w.
u. s. w. die Linke zu brauchen und lege auch die gut
gemeinte, aber ble Gewohnheit ab, von ihnen zu ver-
langen, dass sie immer die ,schone Hand", d. h. die
Rechte, zum Grusse reichen. Ferner soll man darauf
achten, dass Kinder nicht das rechte Bein mehr in An-
spruch nehmen, als das linke, indem sie es beim Treppen-
steigen, beim Springen etc. stets voransetzen, oder gar
das linke nur nachsetzen auf dieselbe Stufe, auf der das
rechte schon ruht, namentlich aber, dass sie nicht beim
Stehen sich auf dasselbe allein stiitzen und dabei das
linke Knie beugen, sodass eine Senkung des Beckens nach
links und damit eine Biegung der Wirbelséule eintritt,
welche die Ursache zu einer dauernden Verkrimmung im
unteren Brust- und Lendentheil werden kann.

Im schulpflichtigen Alter liegt eine grosse Gefahr zur
Erlangung von Ruckgrats-Verbiegungen in der fehlerhaften
Haltung, welche die Kinder beim Schreiben einnehmen.
Gewohnlich sitzen sie zu entfernt von dem Tisch, auch
ist letzterer oft zu hoch oder der Sessel zu niedrig, so-
dass sich der Kopf Ubermassig vorbeugt und die Wirbel-
saule eine abnorme Krimmung erhalt, welche allmélig zu
einer bleibenden werden kann. Es soll daher die Diffe-
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renz, d. h. die Hohenentfernung zwischen Tisch und Sitz
derartig sein, dass der Ellbogen sich mit der Tischplatte
in gleicher Hohe befindet und die Vorderarme ohne Mihe
zu zwei Dritttheilen ihrer Lange aufgelegt werden konnen,
was am besten der Fall ist, wenn die Differenz zwischen
Tisch- und Sitzhéhe V7 der Korperlange des Kindes be-
tragt; eine grossere Differenz ist durch Erhéhung des
Sitzes mittelst Kissen auszugleichen. Die Distanz, d. h.

Fig. 72.

der Horizontalabstand zwischen Sitz und Tisch, soll gleich
Null sein, sodass die vordere Kante des Stuhles bis an
die des Tisches heranreicht oder sogar dieselbe Uberragt.
Die Flsse durfen nicht frei herunterhangen, sondern sollen

Fromm, Zimmer-Gymuastik. 1. Aull. 7
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sich auf den Boden resp. auf eine Fussbank etc. stutzen.
Dabei mussen die Kinder mit dem ganzen Geséss, und
nicht blos zur Halfte, auf dem Stuhl sitzen und eine grade
Haltung beobachten; ermuden sie hierin, so sollen sie sich,
um nicht in eine krumme Haltung zusammenzusinken, an-
lehnen; die Stuhle oder Bénke missen daher eine Lehne
haben und zwar am besten eine im Lendentheil etwas
nach vorn geschweifte, welche dem Ricken die beste
Stiitze bietet. — Bei Madchen muss man auch darauf
achten, dass sie ihre Kleider gleichmassig auf beide Halften
der Geséssflache vertheilen.

Zu den schlechten Angewohnheiten, welche schéadlich
wirken, sind noch zu rechnen: das Hangenlassen des
Kopfes nach einer Seite, wodurch Verbiegungen im Nackeu-
theil der Wirbelsiule entstehen konnen, sowie das Halten
der Arme auf der Vorderseite des Korpers, wodurch die
Schultern nach vorn ricken.

Trotz Beobachtung aller Vorbeugungsmittel zeigt sich
doch héufig eine schlechte Haltung der Kinder, welche
dem Auge der sorgsamen Mutter nicht entgeht, von dem
Arzte aber h&ufig als unbedenklich erklart wird. Und
doch sind oft schon Symptome vorhanden, welche man als
Anfénge oder Vorlaufer spaterer Verkrimmungen betrachten
kann; zu ihrer Entdeckung ist aber eine sehr genaue
Untersuchung nothig, welche nur moglich ist, wenn man
das Kind bis unterhalb der Huftkhmme entkleidet und
bei aufrechter Stellung des Korpers mit nebeneinander ge-
setzten Fussen und gestreckten Knieen den Verlauf der
Wirbelsdule, die Stellung der Schulterblatter, die Rippen, die
dieselben bedeckenden Muskeln und das Becken einer ein-
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gehenden Prufung unterzieht. Dabei ist darauf zu achten,
dass die Kinder bei dieser Untersuchung nicht eine
»Paradestellung™ einnehmen, namentlich nicht die Schultern
zuricknehmen oder die Lendenwirbel stark nach vorn
beugen, sondern ihre gewohnliche ungezwungene Haltung
mit schlaff herabhdngenden Armen beobachten. Man wird
nun bei sorgsamer Untersuchung oft folgendes finden:

Die Schulterblatter haben eine ungleiche Stellung,
indem das eine entweder hoher als das andere steht (,,Hohe
Schulter™) oder weiter von der Wirbelséule absteht (sodass
der Raum zwischen ihr und dem Schulterblatt grdsser ist),
oder mehr Uber das Niveau des Riickens hervorragt; auch
kann die Schulterlinie, d. h. die Contour vom Ansatz des
Kopfes bis zum Oberarm auf der einen Seite von der
andern differiren.  Der Kopf ist dann gewohnlich nach
der der niedrigeren Schulter entsprechenden Seite geneigt;
die Rippen sind auf einer Seite starker gewdlbt als auf
der andern. Oft findet man ein starkeres Hervortreten
der einen Hufte, und ist es dies Symptom, welches den
Muttern gewohnlich am ersten in die Augen féllt und sie
beunruhigt. Fast immer ist damit auch eine Verschieden-
heit in der beiderseitigen Contour der von der Achsel-
hohle zur Hifte gehenden Linie verbunden.

Eine genaue Untersuchung der Wirbelséule -ergiebt
schon haufig in diesem Stadium eine geringe seitliche Ab-
weichung der Dornfortsatze; um sie zu entdecken, legt
man Zeige- und Mittelfinger zur Seite derselben und
streicht sie mit starkem Drucke langs der Wirbelsdule
abwarts, wodurch sich die Deviation nicht nur dem Gefihl
sondern auch durch die Rothung der gestrichenen Stellen

7*
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dem Auge offenbart. Indess konnen die Dornfortsatze
noch nicht die geringste Abweichung darbieten, wéhrend
bereits eine solche der Wirbelkdrper vorhanden ist, sich
dem Auge aber entzieht, weil gleichzeitig eine Drehung
der Wirbel um ihre Axe stattgefunden hat. Diese docu-
mentirt sich dadurch, dass die Muskulatur an der be-
treffenden Seite starker hervortritt und sich dem unter-
suchenden Finger als harter erweist.

Hat man eine Abweichung der Wirbelséule gefunden,
so handelt es sich um die Ermittelung, bis zu welchem
Grade sie vorgeschritten ist. Zu diesem Zwecke |&sst
man den Kopf bis zur Hohe des Beckens beugen; gleicht
sich dabei die Deformitat vollstdndig aus, so ist dieselbe
eine leichte, eine Skoliose ersten Grades; verschwindet sie
nicht mehr ganzlich, so ist bereits das zweite Stadium
eingetreten und man findet dann meistens eine doppelte
Kriimmung, eine im Brustheil der Wirbelsédule und eine
compensatorische im Hals- oder Lendentheil, mitunter auch
in beiden. In diesem Stadium lasst sich die Ver-
krimmung durch den Willen des Patienten auch vor-
ubergehend nicht mehr ausgleichen, wie die des ersten
Grades, dagegen ist eine Reduction durch starken Druck der
Hénde des Arztes fir kurze Zeit noch mdglich. Ist die
Skoliose bereits in das dritte Stadium getreten, in welchem
nicht nur eine bedeutende Rotation der Wirbelkérper um
ihre Axe, sondern auch eine keilférmige Deformation der-
selben stattgefunden hat, so lasst sich die Verbiegung auch
durch die Kraft der Hande nicht mehr redressiren.

Die Prognose der seitlichen Riickgrats-Verkrimmungen
ist im ersten Stadium glnstig, obwohl es nicht an Féllen
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fehlt, in welchen dieselben sich trotz rechtzeitiger und
richtiger Behandlung unaufhaltsam weiter entwickeln; auch
die Verbiegungen zweiten Gradessind theilweise noch heilbar,
wéhrend es sich im dritten Stadium nur darum handeln kann,
die schadlichen Folgen des Formfehlers durch Herstellung
einer leichteren Beweglichkeit theilweise zu verdecken.
Die Behandlung hat im ersten Stadium eine Stér-
kung des ganzen Organismus, besonders des Muskelsystems,
speciell der Ruckenmuskeln, zum Ziel und wird erreicht
durch viele Bewegung in freier Luft, Aufenthalt im Ge-
birge oder an der See, kalte Waschungen oder Béder,
besonders Seebdder, Schwimmen, Schlittschuhlaufen etc.
Das gewohnliche Turnen kann man hierzu nur dann
rechnen, wenn bei demselben streng individualisirt und
namentlich verhitet wird, dass die Kinder, um in ihren
Leistungen mit den Anderen zu rivalisiren, sich Uber-
anstrengen und vorzugsweise solche Uebungen machen,
zu welchen sie ihre kréftigsten Muskeln verwenden konnen,
wéhrend gerade die der Starkung beddrftigen unbethétigt
bleiben. Zweckmassiger ist daher eine auf die symme-
trische Kraftigung aller Muskeln, besonders aber der Kopf-
und Rucken-Strecker, sowie derjenigen Muskeln gerichtete
methodische Gymnastik, welche die seitliche Beugung und
Drehung des Rumpfes ausfiihren, und namentlich eignen
sich hierzu die sogenannten duplicirten oder Widerstands-
bewegungen, Uber deren Wesen und Wirkung das Nahere
in der Einleitung zu finden ist. Sie sollen jedoch bei
Ruckgrats-Verbiegungen ersten Grades in Median-Uebungen
d. h. in solchen Bewegungen bestehen, welche die Kré&fti-
gung der Muskeln beider Seiten bezwecken, wéhrend die
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localisirte der Uebung geschwdachten Muskeln und die ein-
seitige Ausflihrung specifischer Bewegungen, welche eine
Zuilckdréangung der Kriimmungen bezwecken, den Skoliosen
zweiten Grades Vorbehalten bleibt.

Was die Behandlung der Verkriimmungen durch
orthopéadische Stltzapparate wie Corsets etc. betrifft, so
fallt dieselbe nicht mehr in den Rahmen dieser kleinen
Schrift und es. genuge hier nur die Andeutung, dass die-
selben allerdings in den vorgeschrittenen Féllen nicht
entbehrt werden konnen, und insofern von Nutzen sind,
als sie der Wirbelséule eine angemessene Stiitze bieten,
sie befdhigen, eine mehr oder weniger gestreckte Haltung
innezuhalten und dadurch die dem starkeren Drucke aus-
gesetzten Wirbelkorper der concaven Seiten entlasten; im
ersten Stadium aber sind sie meist entbehrlich, da die
Patienten noch im Stande sind, die Gradrichtung selbst
vorzunehmen und beizubehalten. Ausserdem ist zu be-
ricksichtigen, dass feste Corsets die Muskeln in ihrer
Thatigkeit hemmen und schwéchen. Es ist daher bei be-
ginnenden Ruckgratsverbiegungen zu rathen, hdchstens
einen ,,Gradhalter" anzuwenden, welcher den Muskeln
freien Spielraum l&sst.

Jedenfalls aber kann ein Stutzapparat nicht die Gym-
nastik entbehrlich machen, sondern sie hdchstens unter-
stutzen, indem er das, was durch sie erreicht ist,
zu conserviren sucht; dieselbe ist daher nicht nur bei
beginnenden, sondern auch bei bereits vorgeschrittenen Ver-
biegungen zu empfehlen, um die durch die orthopadi-
schen Apparate bedingte Unthatigkeit und Schwéchung
der Muskeln moglichst auszugleichen und die Wirbelséule
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beweglich zu erhalten.  Selbstverstandlich ist eine sach-
verstdndig geleitete Behandlung in einem gymnastischen
Cursaal das beste Mittel zur Bekampfung der Rickgrats-
Verkrimmungen; wo dieselbe aber nicht statthaft ist oder
auch zur Unterstitzung der Kur, sowie als Vorbereitung
oder nach derselben, ist die Ausubung passender Be-
wegungen im Hause zu empfehlen und sind es besonders
die folgenden, welche ohne Gerédthe durch eine Lehrerin
oder durch die Mutter ausgefiihrt werden koénnen, nach-
dem der Arzt die Auswahl fir den speciellen Fall ge-
troffen hat. Bezuglich ihrer Ausfihrung verweisen wir auf
die genauere Schilderung im dritten Kapitel dieses Buches.

Strecken und Beugen der Arme nach oben
(No. 1 u. 2).

Far diesen Zweck wird die Uebung am besten mit
einem 3 Fuss langen Stab gemacht, welchen P.*) mit beiden
Hénden umfasst, durch Streckung der Arme erhebt und
dann durch Beugen der Arme nach unten hinter den Kopf
bis an die Schulterblatter senkt, wobei der Stab stets die
wagrechte Lage behalten und der Kopf unverrrickt bleiben
muss. P. kann auch mit geschultertem Stab eine Weile
umhergehen. Man kann die Wirkung dieser Uebung noch
erhdhen, wenn G.**) eine Hand auf den Stab legt und einen
schwachen Widerstand bei der Streckung der Arme nach
oben ausubt (s. Fig. 2 u. 3).

Spreizen und Zusammenfiuhren der Arme
(No. 5 u. 6).

Wird zuerst activ (No. 5), spater mit Widerstand

*) P. bedeutet: der die Uebung machende Patient.
**) G. ist der den Widerstand leistende Gohiilfe oder Arzt.
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durch den G. (No. 6) ausgefiihrt; auch kann eine Be-
lastung durch Hanteln bei den Gelbteren stattfinden.
Streckung und Beugung der Arme zur Seite
(No. 9 u. 10).
Bei vorhéngenden Schultern zu empfehlen.
Streckung und Beugung der Arme nach vorn,
mit Widerstand (No. 12 u. 13).
Wird am besten mit einem etwa 3 Fuss langen Stab
gemacht, welchen P. und G. umfassen.

Erhebung der Arme zur Seite (No. 15 u. 16).

Diese Uebung kann bei Skoliotischen dadurch modi-
ficirt und in ihrer Wirkung verstarkt werden, dass P. den
der convexen Seite entsprechenden Arm mit einer Hantel
beschwert und bis zur Wagrechten, den andern unbelastet
bis zur Senkrechten nach oben erhebt, ohne dabei Kopf
oder Schultern zu neigen oder emporzuziehen; dabei muss
eine straffe Haltung des ganzen Korpers angenommen
werden. Diese Bewegung wird etwa 20 Mal wiederholt
und dabei tief inspirirt.

Kreisfiuhrung der Arme (No. 18).

Es ist darauf zu achten, dass die Daumen bei der
Drehung immer nach vorn gerichtet bleiben.

Hebung der Oberarme seitwdrts (No. 19 u. 20).
Waéhrend der Armhebuug muss tief inspirirt werden.
Schulterhebung und -Senkung (No. 21 u. 22).
Schulterkreisen (No. 23).

Schulter-Vor- und Rickziehung (No. 24,25u.26).
Brusterweiterung (No. 27 u. 28).
Brustspanuung (No. 29 u. 30).
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Rumpfdrehung (No. 31, 32 u. 33).

Rumpfbeugung nach rickwarts (No. 36 u. 37).

Wird am besten mit einem Stab ausgefihrt, welchen
die ausgestreckten Arme umfassen (s. Fig. 30).

Rumpfbeugung, seitwarts (No. 39, 40 u 41).

Ist bereits eine deutliche Verbiegung im Brusttheil
der Wirbelsdule vorhanden, so fiihrt P. die Beugung nur
nach der convexen Seite aus, indem er gleichzeitig die
entsprechende Hand mdglichst hoch gegen die Seite des
Brustkastens, etwas hinter der Achsellinie, stemmt und
den andern Arm quer Uber den Scheitel des Kopfes legt,
sodass die Hand das Ohr der andern Seite bedeckt. Wird
nun der Oberkorper nach der convexen Seite gebeugt
(wobei darauf zu achten, dass die Biegung im Ricken- und
nicht im Lendentheil geschieht), so werden die hervor-
tretenden Wirbel und Rippen nach der concaven Seite ge-
drangt. Statt den Arm der concaven Seite quer Uber den
Kopf zu legen, kann man ihn auch senkrecht nach oben
gestreckt halten.

Rumpfkreisfihrung (No. 42).

Rumpferhebung (No. 50 u. 51).

Bei Lordosen empfehlen sich ausserdem die zur Starkung
der Beugemuskeln des Ruckgrats geeigneten Uebungen als:
Rumpf-Aufrichtung (No. 46, 47, 48 u. 49).

Bein-Erhebung (No. 55 u. 56).

Anmerkung: Bei der Anwendung obiger gymnastischen Uebun-
gen ist jede Ueberanstrengung zu vermeiden; Kindern, die
leicht ermiden, ist hinterher ein viertel- bis halbstiindiges
Ausruhen auf einer hartgepolsterten Chaise longue, in hori-
zontaler Lage zu gestatten, was auch mehrmals des Tages,
z. 1B nach den Schulstunden, nach Spaziergdngen etc. anzu-
rathen ist.
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Ausser obigen Uebungen empfiehlt sich das ofters am
Tage auszifihrende ,,Hangen™ der Kinder an irgend einer
leicht an der Wand oder am Thirpfosten anzubringenden
Schlinge, welche so hoch sein muss, dass die Kinder
mit den Fissen den Boden nicht ganz erreichen; es wird
dadurch nicht nur die Belastung der Wirbelsdule, nament-
lich auch der Zwischenwirbelscheiben, zeitweise aufgehoben,
sondern gleichzeitig eine Streckung des Rickgrats erzielt.
Geubtere konnen im Hangen die im dritten Kapitel be-
schriebenen Uebungen:

Beinheben (No. 61),
do. mit Widerstand (No. 62 u. 63),
Knieheben (No. 80),
do. mit Widerstand (No. 81),
Knie-Niederdrickung (No. 82).
machen, durch welche die Wirkung des Hangens betracht-
lich erhoht wird. Zu achten ist dabei auf eine grade
Haltung, namentlich des Kopfes und der Schultern.

Sind ein paar Schweberinge oder ein Schwebe-Reck
vorhanden, .so lasst sich die Zahl der zweckmadssigen
Uebungen noch vermehren, doch gehoren dieselben nicht
in den Rahmen dieser Schrift, welche sich nur die Be-
schreibung der ohne Gerathe auszufiihrenden gymnastischen
Bewegungen zum Ziel gesetzt hat.

In neuerer Zeit ist auch das Massiren des Rickens
vielfach als Mittel zur Hebung beginnender Rickgrats-
Verkrimmungen empfohlen worden, um eine bessere Er-
ndhrung der Muskeln herbeizufihren.  Diese Methode
kann zur Unterstitzung der Gymnastik dienen, dieselbe
aber nie ersetzen.
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Zum Schluss koénnen wir nur rathen, die Kinder mdg-
lichst oft von einem sachverstandigen Arzt untersuchen zu
lassen, damit eine beginnende Abweichung erkannt wird,
so lange sie noch heilbar ist. Warnen aber missen wir
vor der sehr allgemeinen Anschauung, dass leichte Devia-
tionen, wie hohe Schultern, hohe Huften oder dergleichen
»verwachsen*, d. h. ohne zweckentsprechende Behand-
lung sich wieder ausgleichen; leider ist dies nur in
den allerseltensten Fallen zu erwarten, vielmehr ent-
wickeln sich dieselben meistenstheils zu immer hoheren
Graden der Verbiegung, wahrend eine richtig geleitete
Gymnastik in leichteren Fallen noch vdllige Rickbildung,
in vorgeschrittenen wenigstens Stillstand erreichen kann.
Am sichersten aber ist es, bei muskelschwachen Kindern
mit schlechter Korperhaltung durch gymnastische Uebungen.
wie wir sie in diesem Buchlein dargestellt haben, der
Entstehung von Rickgrats-Verbiegungen vorzubeugen.

Gedruckt bei L. Schumacher in Berlin.


















