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Die Dorn-Therapie - Volksheilkunde fiir eine

Volkskrankheit

Fast 80% der Erwachsenen haben im
Laufe ihres Lebens ein- oder mehrmals
langer andauernde Schmerzen ,,im
Kreuz“. Riickenschmerzen stellen ein
groRes volksgesundheitliches Problem
dar. Die Dorn-Methode, um 1975
entwickelt von dem Allgduer Landwirt
Dieter Dorn, ist eine ,,volksheilkundli-
che*“ Methode in der Tradition der
Laienheiler. Dennoch fand sie aufgrund
ihrer Einfachheit und Wirksamkeit ra-
sche Verbreitung auch bei Heilprakti-
kern, Arzten und Physiotherapeuten
und ist heute eine anerkannte komple-
mentdrmedizinische manuelle Metho-
de. Bei der Dorn-Therapie werden die
Beinlangen korrigiert und falsch
stehende Wirbel auf sanfte Weise
wieder gerichtet.

Eine Methode - viele Vorteile

Die Dorn-Therapie ist eine effektive und
sanfte manuelle Therapie, mit der sich
Wirbelsdulen- und Gelenkblockaden
rasch und dauerhaft beseitigen lassen. Als
Verfahren, das urspriinglich aus der Volks-
medizin kam, ist sie schnell erlernbar, si-
cher und hervorragend auch zur Krank-
heitsvorbeugung geeignet. Die Grundla-
gen werden normalerweise in einem Wo-
chenendkurs vermittelt, nach dem Sie
sofort mit dem selbststindigen Behan-
deln beginnen kénnen. Dies ist moglich,
weil fiir die Manipulationen - anders als
bei z.B. der Chiropraktik — keine langen
Hebel, keine Vorspannung und keine
plotzlichen Bewegungen verwendet wer-
den. Die Behandlung ist somit fiir den Pa-
tienten angenehmer und angstfreier; die
Gelenke knacken und krachen weder
wdéhrend der Behandlung noch danach.
Die Behandlung selbst erfolgt in der
Bewegung und immer diesseits der
Schmerzgrenze des Patienten. Somit
bringt die Methode ihr eigenes Sicher-
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heitsnetz mit. AufSerdem ldsst die Druck-
schmerzhaftigkeit der zu behandelnden
Punkte sofort nach der Korrektur eines
blockierten Wirbels oder Gelenks nach
und ermoglicht eine sofortige Erfolgskon-
trolle.

Da bei der Dorn-Therapie grundsdtz-
lich der gesamte Bewegungsapparat be-
handelt wird und nicht nur die Stellen,
die gerade wehtun, ist sie ausgezeichnet
zur Gesundheitspflege geeignet. Wirbel-
und Gelenkblockaden kénnen ndmlich
lange Zeit existieren, ohne offensichtliche
Symptome hervorzurufen. Irgendwann
fiihren die falsche Belastung der Gelenke
und die ungiinstige Statik unweigerlich
zu Gesundheitsproblemen. Das Beheben
stummer” Blockaden entlastet den Kor-
per von der Kompensationsarbeit und
stellt die bislang dafiir aufgewendete
Energie fiir andere Aufgaben zur Verfii-
gung. Mithilfe der Traditionellen Chinesi-
schen Medizin (TCM) kann die allgemein
kraftigende und aufbauende Wirkung der
Dorn-Therapie erkldrt werden: Die wie-
derholten Streichungen von unten nach
oben entlang der gesamten Wirbelsdule
tonisieren sanft das LenkergefiR (Du
Mai), den auf der Korperriickseite mittig
verlaufenden Meridian, der zusammen
mit dem Konzeptionsgefdf§ (Ren Mai) auf
der Korpervorderseite das ,Hauptstrom-
kabel“ des Korpers darstellt.

Was konnen wir erreichen?

Die Hauptindikationen fiir die Dorn-The-
rapie sind akute und chronische Riicken-
schmerzen und andere Schmerzen des
Bewegungsapparats, weil diese regelma-
Big von Wirbel- und Gelenkblockaden
verursacht werden. Blockaden der Brust-
und Halswirbelsdule allein kénnen Kopf-
schmerzen, Schwindel und Herzrhyth-
musstérungen verursachen, und sie tra-
gen wesentlich zur Pathogenese von Emp-
findungsstérungen in Armen und Handen,

zu Epikondylitis und dem Karpaltunnel-
syndrom bei. Dariiber hinaus schranken
Wirbelblockaden hdufig die Impulswei-
terleitung der Spinalnerven ein. Das Auf-
heben dieser Blockaden stellt die optima-
le Funktion des Nervensystems und somit
die Steuerung fiir das reibungslose Funk-
tionieren von inneren Organen und Ab-
laufen im Korper wieder her. Deswegen
sprechen auch innere Beschwerden hdu-
fig gut auf die Dorn-Therapie an. Patien-
ten mit chronisch-degenerativen Erkran-
kungen wie Arthrosen, Morbus Bechte-
rew oder Morbus Scheuermann erfahren
durch die Dorn-Therapie hdufig Schmerz-
linderung, auch wenn das Krankheitsbild
selbst nicht aufgehoben werden kann.

Grenzen der Dorn-Therapie

Die Dorn-Therapie darf nicht angewendet
werden bei Frakturen, Tumoren und bei
Patienten mit eingeschrankter Schmerz-
wahrnehmung oder Bewusstseinstrii-
bung, z.B. durch Injektionen, Medikamen-
te oder Alkohol. Die Behandlung von
Schwangeren, Blutern, Patienten mit
Gleitwirbeln, Bandscheibenvorfall oder
Osteoporose darf nur sehr vorsichtig er-
folgen und sollte erfahrenen Therapeuten
vorbehalten bleiben, deren Behandlungs-
weise mehr auf Technik als auf Kraftauf-
wand beruht. Bei erstmalig auftretenden
Riickenschmerzen ist im Rahmen der
Sorgfaltspflicht vor der Behandlung eine
vollstdndige schulmedizinische Diagnos-
tik durchzufiihren.

Durchfithrung der Dorn-Therapie

Der Ablauf einer Dorn-Behandlung er-
folgt stets nach dem Motto ,Das Haus von
unten nach oben aufbauen, das heif3t:
Zundchst werden die Beinldngen mitein-
ander verglichen und eine eventuell be-
stehende Ldngendifferenz durch Aufhe-
ben von Becken-, Knie- und Knochelblo-
ckaden ausgeglichen. AnschlieSend wer-
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den Blockaden der Iliosakralgelenke, der
Lenden-, Brust- und Halswirbelsdule dia-
gnostiziert und korrigiert, wobei Diagno-
se und Behandlung nahtlos ineinander
iibergehen. Zum Abschluss werden noch
Schulter-, Ellbogen- und Handgelenke
korrigiert und ggf. die Kiefergelenke.
Dartiber hinaus fiihren die Patienten {iber
mehrere Wochen téglich eine oder meh-
rere Ubungen aus, die - anders als bei
Krankengymnastik - lediglich einige Se-
kunden in Anspruch nehmen. Durch die
taglichen Impulse gewohnt sich der Kor-
per an die korrekten Gelenkstellungen,
und der Behandlungserfolg bleibt dauer-
haft stabil.

Die fiir die Behandlung notwendigen
Hilfsmittel sind ein gutes Massage6l und
ein Brettchen von ca. 5 cm Hohe (ersatz-
weise geht auch ein Telefonbuch).

Behandlung im Stehen: LWS und
untere BWS (Th 7 bis Th 12)

Die Patientin steht mit leicht vorgebeug-
tem Oberkorper vor der Behandlungslie-
ge und stiitzt sich mit beiden Hdnden auf
der Liege ab (@ Abb. 1). Ihre Beine stehen
etwa hiiftbreit auseinander. Der Thera-
peut steht hinter der Patientin und 61t den
Riicken im Bereich der Wirbelsdule von
L 5 bis Th 12 ein. AnschliefSend sucht er
die Dornfortsdtze des fiinften Lendenwir-
bels und legt seine Daumen rechts und
links daneben. Mit leichtem Druck gleitet
er an der Wirbelsdule mehrfach neben
den Dornfortsitzen bis zum siebten
Brustwirbel nach oben und merkt sich,
wo er seitliche Verschiebungen und Mus-
kelverhdartungen um die Dornfortsdtze
findet. Wenn alle Wirbel ,richtig” stehen,
gleiten die Daumen parallel nach oben -
wie in einer Schiene. Behandlungsbediirf-
tige Wirbel machen sich durch Erhebun-
gen auf dieser Schiene bemerkbar, durch
die der Daumen zur AufSenseite abrutscht.
Meist sind diese Punkte auch druckdo-
lent. Sind sie es nicht, ist der betreffende
Wirbel nicht behandlungsbediirftig. Die
Asymmetrie hat dann eine andere Ursa-
che, z.B. einen unregelmiRig geformten
Wirbel.

Die Behandlung wird an einem nach
rechts verschobenen Wirbel erkldrt: Der
Therapeut steht rechts von der Patientin.
Drei Wirbel unterhalb des zu behandeln-
den Wirbels legt er den Daumen der lin-
ken Hand rechts am Dornfortsatz an. Um

Abb.1 Behandlung von Lendenwirbelsdule und
unterer Brustwirbelsaule. Quelle: siehe [1]

Uberlastung vorzubeugen, stiitzt er sei-
nen Daumen auf ihrer Faust ab. Mit der
rechten Hand umgreift er die Patientin an
der Hiifte. Die Patientin stellt sich mit
dem rechten Bein auf ein Brettchen und
pendelt mit dem linken Bein vor und zu-
riick. Der Therapeut kann nun mit dem
Daumen eine leicht schwingende Bewe-
gung spiiren und gleitet von unten nach
oben an der rechten Seite der Dornfort-
sdtze entlang. An dem verschobenen Wir-
bel bleibt er etwa zwei Sekunden lang
und erh6ht den Druck leicht. Dann gleitet
er weiter. Sollten mehrere Wirbel zur
gleichen Seite verschoben sein, verweilt
der Daumen auch an diesen Stellen wie-
der einige Zeit, bevor er weitergeht. Die-
ser Schritt ist drei- bis viermal zu wieder-
holen. Um eine Verkrampfung der Patien-
tin zu vermeiden, sollte der Therapeut
dann die Seite wechseln, auch wenn auf
der anderen Seite kein Wirbel verschoben
ist.

Hinweise fiir die Behandlung
im Stehen

Auch wenn nur einzelne Wirbel
verschoben sind, ist es sinnvoll, eine
groRere Strecke mit dem Daumen zu
behandeln und nicht am schmerzhaf-
testen Punkt anzufangen.

Der richtige Druck ist haufig ein wenig
schmerzhaft, wird von der Patientin
aber eher als l6send oder befreiend
empfunden. Ausweichbewegungen
sind eine Schutzreaktion, wenn die
momentane Schmerzschwelle
Uberschritten wird. Dann muss mit
weniger Druck und haufigeren
Wiederholungen behandelt werden.
Bei nach links verschobenen Wirbeln
pendelt die Patientin mit dem rechten
Bein, wahrend der Therapeut mit
seiner rechten Hand von der linken
Seite aus Richtung Mitte arbeitet.

Behandlung im Sitzen: BWS
(Th1bisT 9)

Die Patientin sitzt mit leicht gebeugtem
Oberkoérper auf einem Hocker, ihre Arme
konnen frei schwingen. Der Therapeut
steht hinter der Patientin. Nachdem er
den Bereich der oberen Brustwirbelsdule
eingedlt hat, legt er die Daumen rechts
und links neben den achten Brustwirbel
und gleitet mehrfach an den Dornfortsdt-
zen entlang nach oben bis zum siebten
Halswirbel (@ Abb. 2). Er merkt sich die
Wirbel, an denen ein Daumen nach auf3en
gleitet bzw. abgebremst wird. Die Be-
handlung entspricht der Behandlung der
Lendenwirbelsdule mit dem Unterschied,
dass die Patientin jetzt mit dem Arm pen-
delt und nicht mit dem der Muskelver-
hdrtung gegeniiber liegenden Bein.

Th 7 bis Th 9 kénnen sowohl im Sitzen als
auch im Stehen behandelt werden. Der
Therapeut wahlt die Variante, bei der er
die Bewegung in der Wirbelsdule am bes-
ten spiiren kann.

Untersuchung der HWS im Sitzen

Der Therapeut 61t den Hals der Patientin
gut ein. Mit beiden Daumen gleitet er
gleichzeitig von unten nach oben in der
anatomischen Rille entlang. Dabei achtet
er darauf, den Hals der Patientin nicht mit
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Abb. 2 Behandlung der Brustwirbelsaule.
Quelle: siehe [1]

den Fingern zu umgreifen. Er wiederholt
diesen Schritt einige Male, um die Mus-
kulatur zu entspannen und merkt sich,
wo an der Halswirbelsdule sich Muskel-
verhdrtungen befinden.

Die Halswirbelsdule kann sowohl im
Sitzen als auch im Liegen behandelt wer-
den. Da Patienten die Behandlung im Lie-
gen hdufig als angenehmer empfinden,
wird hier diese Variante erklart.

Behandlung der HWS im Liegen

Die Patientin liegt mit leicht erhéht gela-
gerten Beinen auf dem Riicken. Der Kopf
der Patientin liegt auf den Oberschenkeln
des Therapeuten knapp oberhalb seiner
Knie, sodass ihr Nacken gerade und ent-
spannt ist (@ Abb. 3). Der Therapeut sitzt
am Kopfende der Behandlungsliege mit
einem Handtuch auf dem SchoR. Seine
Oberschenkel befinden sich auf der Hohe
der Liege. Die Entfernung der Liege von
den Knien betrdgt 10-15 cm. Zundchst
massiert der Therapeut ein bis zwei Mi-
nuten von der Schulter aus in den Mus-
kelrinnen am Nacken bis zum ersten Hals-
wirbel hoch. Dazu setzt er die kleinen Fin-
ger oder Ringfinger beider Hinde rechts
und links neben der Halswirbelsdule an
und zieht sie durch die Muskelrinnen bis
zum Atlas hoch. Mittel- und Zeigefinger
begleiten die Bewegung. Am Atlas ange-
kommen, 18st er zundchst den kleinen
Finger, dann den Ringfinger, den Mittel-
finger und schlieBlich den Zeigefinger
vom Nacken. Durch diese Massage ent-
spannt sich die Halsmuskulatur beson-
ders gut, sodass die blockierten Wirbel
anschlieBend gut zu tasten sind. Zur Kor-
rektur eines blockierten Wirbels driickt
er mit dem Mittelfinger auf die entspre-
chende Muskelverhartung, wdhrend er
den Kopf der Patientin mit beiden Han-
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Abb.3 Behandlung der Halswirbelsdule im
Liegen. Quelle: siehe [1]

den rasch in kleinen, angedeuteten
Lhein“-Bewegungen abwechselnd nach
links und rechts dreht. Der Bewegungs-
ausschlag sollte dabei sehr gering bleiben
und eher einer Vibration dhneln. Korrek-
tur und Massage sollten ungefihr im
Minutentakt abwechseln. Diese Behand-
lung sollte ungefdhr eine Viertelstunde
dauern.

Der Therapeut muss wdhrend der Be-
handlung darauf achten, der liegenden
Patientin nicht die Ohren mit seinen
Handfldchen zuzuhalten, weil sie dies als
unangenehm empfinden kénnte.

Mogliche Reaktionen auf die
Behandlung

Die meisten Patienten spiiren keinerlei
,Nebenwirkungen®, aber auf zwei Reak-
tionen mdchten wir kurz hinweisen:

Bei lang bestehenden Wirbelblocka-
den und -fehlstellungen kann nach der
Behandlung Muskelkater auftreten. Er
verweist darauf, dass sich die Fehlhaltun-
gen ausgleichen und bedarf keiner beson-
deren Behandlung. Nach ein bis zwei
Tagen gewohnt sich die Muskulatur an
die ,,neue”, richtige Belastung.

Die wiederholten Streichungen der Be-
handlung der Halswirbelsdule kénnen zu
einer kurzzeitigen energetischen Fiille im
Kopf mit Symptomen wie Schwindel oder
Kopfweh fiihren. Diese sind harmlos und
klingen rascher ab, wenn der Therapeut
einige Male ohne Druck von oben nach
unten iiber den Nacken streicht und die
Patientin ein Glas Wasser trinkt.

+++ Bezugsquelle fiir Dorn-Bedarf,
Therapiebedarf Panek, MindelheimstraRe
51, 87666 Pforzen, Tel.: 08346 /98 23 56,
Fax: 08346 /9823 68, http://www.therapie-
bedarf.net +++
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