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Das zentrale Element des Riickens bildet die
Wirbelsaule (hier rosafarben), ein raffinier-
tes Konstrukt aus Wirbeln, Gelenken und
Bandscheiben, das den Kérper stabilisiert -
und zugleich ungemein flexibel macht

Text: Sebastian Witte
Ilustrat m Wehrmann und Karl Wesker



Prolog

ewiss, der Mensch ist ein bio-
logisches Wunderwerk. Ein in
Jahrmillionen perfektionierter
Organismus, in dem Knochen,
Muskeln und Nerven meister-
haft aufeinander abgestimmt sind.
Ein Bewegungskiinstler, der so
agil, gelenkig und ausdauernd
ist wie kein anderes Wesen.

Doch so vollkommen unsere Anatomie anmutet —
mindestens ein Bereich erweckt den Eindruck, als
habe die Baumeisterin Natur gehérig gepfuscht, als
sei dieser Teil voller Konstruktionsfehler und den
Anforderungen des Alltags nur mifig gewachsen: der
Riicken, die Stiitze unseres Korpers.

Warum sonst empfinden so viele Menschen die Hin-
terseite ihres Rumpfes als Schwachstelle? Warum sonst
bereitet gerade der Riicken so vielen Menschen derart
viele Sorgen? Es gibt kaum jemanden, der Schmerzen
an der Wirbelsiule oder im Kreuz nicht kennt: der nach
Stunden des Sitzens keinen Druck in den Lenden spiirt;
oder dessen Nacken von Zeit zu Zeit nicht schmerzvoll
verspannt.

Lingst sind Riickenbeschwerden ein Massenphino-
men. Experten schitzen, dass 85 bis 90 Prozent aller
Deutschen im Laufe ihres Lebens davon betroffen sind.
Bei jedem 20sten Geplagten wichst sich die Pein zu
einem chronischen Leiden aus.

Manche quilt der Riicken dann so sehr, dass sie sich
kaum noch bewegen konnen, Nacht fiir Nacht wach lie-
gen, keine Position finden, in der sie schmerzfrei sind
und zur Ruhe kommen.

Es mutet paradox an: Der Riicken, auf den ersten
Blick ein simpler Halteapparat, dessen einzige Aufgabe
aus nichts anderem besteht, als uns aufrecht zu halten,
lisst viele Menschen in sich zusammensinken, zwingt
sie in die Horizontale.

Jahrzehntelang schon versuchen Wissenschaftler
dem Phinomen auf den Grund zu gehen. Sie ergriinden,
wie die zentrale Stiitze unseres Kérpers funktioniert,
was sie so anfillig macht, welche Faktoren dariiber be-
stimmen, ob ein akuter Schmerz zur dauerhaften Marter
wird und wie man sich vor Problemen mit der Wirbel-
sdule schiitzen kann.

Zu keinem anderen medizinischen Thema sind in
den vergangenen Jahren mehr wissenschaftliche Publi-
kationen erschienen.

Eigentlich sollte man meinen, inzwischen sei alles
um den Riicken und seine Schwichen bekannt. In
Wahrheit aber gibt kaum ein Leiden nach wie vor so
viele Ritsel auf wie der Kreuzschmerz. Arzte vermégen
oft genug allenfalls vage Diagnosen zu stellen — und Pa-
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tienten bleibt hiufig nichts anderes iibrig, als ihre Hoff-
nungen auf zum Teil fragwiirdige Therapien zu stiitzen.

Und doch scheint sich die Situation allmdhlich zum
Positiven zu wenden. Denn mehr und mehr beginnen
die Experten, iiber die Grenzen ihrer Disziplin hinweg-
zudenken und die Problemzone Riicken fachiiber-
greifend anzugehen. Biomechaniker schlieféen sich mit
Psychologen zusammen, Sportwissenschaftler mit
Evolutionsbiologen, Schmerzfor-
scher mit Anatomen.

Sie gewinnen so ein immer ge-
naueres Bild von den wahren Ursa-
chen des Volksleidens — und davon,
wie sich die Pein besiegen lasst.

Belastungen zermiirben
unsere Wirbelséiule nicht -
sie sind lebenswichtig

I. Anatomie

Weshalb der Riicken keine Fehlkonstruktion ist, und
wie er selbst starksten Belastungen mihelos standhalt

Deutlicher denn je zeigen die Untersuchungen der For-
scher: Der Riicken ist nicht blof2 eine einfache Stiitze
des Korpers, sondern bildet einen iiberaus komplexen
Verbund aus Knochen, Muskeln
und Nervenstringen, der vielfdl-
tige Funktionen erfiillt und ausge-
sprochen raffiniert aufgebaut ist.
Das zentrale Element dieser
Konstruktion ist die Wirbelsiule.
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Ihr gelingt es wie keinem anderen Korperteil, {iberaus
widerspriichlichen Anforderungen gerecht zu werden:
Sie ist stabil und beweglich zugleich, sie schiitzt das sen-
sible Riickenmark, sorgt aber auch dafiir, dass in kleinen
Abstinden Dutzende Nervenstringe in das benachbarte
Gewebe austreten kénnen.

All dies wird durch ihren raffinierten Aufbau ermag-
licht: Insgesamt 24 bewegliche Wirbel (sieben im Hals,
zwolfim Brustbereich und fiinfin der Lende) bilden eine
Art knocherne Kette, die sich kippen und verdrehen
lisst - was den Riicken so flexibel macht. Den beweg-
lichsten Teil formt die Halswirbelsiule, sie hilt die Ver-
bindung zwischen Rumpfund Kopf. Am unteren Ende
der Zentralachse schliefen sich Kreuz- und Steilbein an,
eine keilformige Struktur, die in das Becken miindet.

Damit die Wirbel nicht direkt aufeinanderdriicken,
befinden sich zwischen ihnen die Bandscheiben - elas-
tische Puffer, die St6f3e und Erschiitterungen abfedern.

Diese unscheinbaren Gebilde sind eine geniale Erfin-
dung der Natur. [hr Mantel besteht
aus etlichen Lagen reif¥fester Fa-
sern. In der Mitte liegt ein gallerti-
ger Kern, der sich mit Fliissigkeit
vollsaugt und wie ein Wasserkis-
sen Schlage dampft.

Bewegliche Saule:

Weil die Wirbel iiber
komplexe Gelenke
miteinander verbupden
sind, kBnnen wir den
Riicken um etwa

60 Grad nach hinten
und um 85 Grad nach
vorn beugen

Das Riickgrat macht uns
zuregelrechten Meistern
der Mobilitiit

Diese besondere Bauweise ermoglicht es der Scheibe,
enormen Belastungen standzuhalten. Denn schon im
Sitzen erzeugt das Gewicht unseres Oberkérpers in
den unteren Bandscheiben der Lendenwirbelsiule etwa
4,5 Bar Druck - rund doppelt so viel, wie in einem
Autoreifen herrscht.

Heben wir ein Gewicht von 20 Kilogramm mit ge-
beugtem Oberkorper hoch, steigt der Druck im natiirli-
chen Stof8dimpfer ruckartig auf 23 Bar an. Aufgrund
der Hebelverhiltnisse wirkt in diesem Moment eine
Gewichtskraft von 300 Kilogramm auf das gallertige
Gebilde ein. In keinem anderen Gewebe des mensch-
lichen Kérpers treten héhere Spannungen auf.

Je linger die Bandscheiben beansprucht werden, des-
to mehr Wasser dringt aus ihnen heraus, desto mehr
stauchen sie zusammen. Im Laufe eines Tages verkiirzt
sich die Wirbelsiule daher um bis zu drei Zentimeter.

Doch diese Belastungen zermiirben die Puffer nicht
etwa, sie sind geradezu lebenswichtig. Denn das Band-
scheibengewebe wird nicht von
Blutbahnen versorgt, sondern er-
nihrt sich dadurch, dass es nach
vorhergehender Stauchung wie ein
Schwamm Nihrstoffe und Wasser
aus der Umgebung aufsaugt.




Dies geschieht vor allem wihrend der Nacht, wenn
das Gewebe entspannen kann. Daher sind die Puffer
morgens wieder prall gefiillt.

Bandscheiben haben Druckalso regelrecht nétig: Nur
wenn sie immer wieder gequetscht werden —etwa wenn
wir uns beugen, die Position wechseln oder eine Last
stemmen —, konnen sie anschlieffend wieder geniigend
Nihrflissigkeit in sich hineinpumpen.

Zudem sorgt die mechanische Beanspruchung dafiir,
dass sich die zentrale Siule ganz natiirlich in Form eines
doppelten S wélbt. Bei Babys fehlen diese charakteristi-
schen Kriimmungen, ebenso bei Behinderten, die nicht
gehen konnen. Die geschwungene Form macht die
Wirbelsiule zehnmal widerstandsfihiger gegeniiber
Stauchungen als ein gerader Stab.

Und doch fiele das Konstrukt aus Wirbelknochen
und Bandscheiben in sich zusammen, wiirde es nicht
durch Bander und vor allem Muskeln stabilisiert.

Wie Gummistringe ziehen sich die Kraftpakete von
Wirbel zu Wirbel, halten sie unter Spannung und stiit-
zen so die zentrale Achse des Kérpers (siehe Illustration
Seite 131). Obendrein entlasten sie die Bandscheiben
und sind immer dann aktiv, wenn wir uns aufrichten,
strecken oder seitwirts drehen. Sie erst geben dem
Riicken Halt. Zudem verlauft innerhalb der Wirbelsiu-
le ein kleiner Kanal, durch den sich, perfekt geschiitzt,
das Ruickenmark zieht: ein Biindel Nervenstringe, das
unser Gehirn mit dem Rest des Organismus verdrahtet.

Zwischen jeweils zwei Wirbeln treten Nervenleitun-
gen aus dem Kanal, fithren zu verschiedenen Kérperre-
gionen, etwa Armen oder Beinen, und verzweigen sich
dort zu Netzen. Uber diese Nervenleitungen steuert
das Gehirn unsere Bewegungen und Organfunktionen;
zugleich iibermitteln die Leitungen zahlreiche Informa-
tionen, etwa Sinnesreize, an das Denkorgan.

Dieses Zusammenspiel aus Wirbeln, Bandscheiben,
Bindern, Muskeln und Nervenstringen hat sich im
Laufe von Jahrmillionen entwickelt und bestens
bewihrt (siche Kasten Seite 138).

Der menschliche Riicken ist also keineswegs eine
evolutionire Fehlkonstruktion. Vielmehr macht er uns
Menschen zu Meistern der Mobilitit, lisst uns gleicher-
mafien gut gehen, rennen und springen — und ermog-
licht es geiibten Sportlern, sich in akrobatischer Weise
zu verbiegen, Salti zu schlagen, schwere Hantelstangen
zu wuchten.

Bei all diesen Bewegungen wirken mitunter gewal-
tige Krifte auf das System ein. Doch aus anatomischer
Sicht sind die Belastungen kein Problem.

Im Gegenqteil: Unsere Wirbelsiule ist darauf ange-
wiesen, dass wir sie fordern. Theoretisch wiiren unsere
Lenden imstande, eine Last von mehrals 1,5 Tonnen zu
tragen, das ist so viel, wie ein Kleinwagen wiegt.




134 GEOkompakt

Il. Diagnose

Warum Arzte Kreuzleiden so schwer aufkliren
kénnen, und wieso verschlissene Bandscheiben nicht
das Problem sind

Wenn der Riicken so hervorragend funktioniert, wieso
beschert er vielen von uns dann derart viel Leid? Und
was liegt den Kreuzschmerzen zugrunde? So offen-
kundig diese Fragen sein mégen, so vielschichtig und
unbestimmt sind hiufig die Antworten darauf.

Denn der Riicken ist eben kein simpler Apparat, des-
sen Funktion sich mit eindeutigen Messungen iiberprii-
fen lisst. Wihrend Arzte etwa die Ursache fiir einen
Leberschaden anhand bestimmter Blutwerte erkennen
konnen, gibt es kaum vergleichbare Merkmale, die auf
Griinde fiir Probleme mit dem Riicken hinweisen.

Zudem duflern sich die Beschwerden in der Regel
héchst individuell: Manche Menschen klagen iiber
ein Stechen in der Lendengegend, andere spiiren ein
Brennen im Nacken, bei einigen strahlt der Schmerz
in andere Korperpartien aus, in Muskeln oder Haut, die
Schulter, das Bein, die Hiifte, das Knie.

So kommtes, dass Mediziner in 85 bis 90 Prozentaller
Fille die Diagnose ,,nicht spezifischer Riickenschmerz"
stellen — nicht spezifisch deshalb, weil sie der Pein keine
eindeutige organische Ursache zuordnen konnen.

Selbst eine dramatisch wirkende Verschleifferschei-
nung, etwa eine deformierte Bandscheibe, muss nicht
zwangsliufig der Ausléser von Beschwerden sein. Denn
altersbedingte Abnutzungen sind vollkommen natiirlich,
jeder Riicken zeigt sie, ob er nun schmerzt oder nicht.

Bereits vom 30. Lebensjahr eines Menschen an
verlieren etwa die kleinen Wirbelgelenke allmihlich
an Geschmeidigkeit, verformen und verdichten sich.
Binder biiféen an Elastizitit und Zugkraft ein, Knochen
bauen Substanz ab, werden fragiler, mitunter kommt
es zu Fehlstellungen einzelner Wirbel.

Und sogar noch friither, ab dem 20. Lebensjahr, zei-
gen sich sichtbare Verinderungen an den Bandscheiben.
Deren Ausmafs hingt vermutlich vor allem von geneti-
schen Faktoren ab, wird aber auch durch die mechani-
sche Beanspruchung beeinflusst. So sinkt der Wasser-
gehalt im Bandscheibenkern von zunichst 90 Prozent
im Laufe eines Lebens auf etwa 75 Prozent. Die Saug-
kraft des Gewebes lisst daraufhin nach, unweigerlich
vermag sich der Puffer nicht mehr so gut zu ernihren,
trocknet schneller aus und zermiirbt.

In den Fasern, die den Kern ummanteln, kénnen sich
kleine Risse bilden, bei starken Belastungen walbt sich
die Bandscheibe dann zunehmend vor. Mitunter ver-
rutscht sie auch in Ginze, oder die Fasern bersten und
Gallertmasse quetscht heraus (siehe Kasten Seite 137).



Der Riicken kommt mit
unserer sitzenden Lebens-

Solch ein ,,Bandscheibenvorfall®
kann dazu fithren, dass ein Teil des
Gewebes gegen benachbarte Ner-
venstringe driickt. Oder dass der Kanal eingeengt wird,
in dem das Riickenmark verliuft. Derartige Schiden
lassen sich klar erkennen — und sind, so sollte man mei-
nen, der Grund fiir heftige Schmerzen. Tatsichlich aber
reagieren Menschen auf vorgewdélbte oder vorgefallene
Bandscheiben véllig unterschiedlich. Manche miissen
grofe Pein erdulden, andere dagegen sind ganzlich frei
von Leid, sie spiiren den Verschleiff nichtim Geringsten.

So weisen Studien darauf hin, dass bei mindestens
der Hilfte aller Menschen ohne Beschwerden die Band-
scheiben erkennbar verschlissen sind. Mehr noch: Jeder
fiinfte 20- bis 40-Jahrige und jeder zweite 60- bis
80-Jahrige hat gar einen Bandscheibenvorfall, merkt
aber davon zeitlebens nichts.

Mechanische Defekte an der Wirbelsiule sind dem-
nach nur selten die Ursache akuter Riickenschmerzen.
Daher ist auch die Aussagekraft bildgebender Diagnose-
verfahren {iberraschend gering.

Und doch setzen viele Mediziner nach wie vor auf
derartige Analysen. Allein die Zahl der - sehr aufwendi-
gen — Untersuchungen mit einem Magnetresonanz-

weise nur schwer zure L‘II'I[

Tomographen (MRT) hat sich seit
2002 mehr als vervierfacht.

Tatsichlich sind solche Aufnah-
men aber nur selten sinnvoll. Etwa dann, wenn ein Rii-
ckenkranker starkes Fieber bekommt, seinen Fuf8 nicht
mehr heben kann oder andere Lihmungserscheinungen
auftreten. Dann wiitet woméglich eine Entziindung in
den Knochen, ein Tumor oder eine vorgefallene Band-
scheibe klemmt die Nerven ein — und eine klirende
Aufnahme ist unumginglich.

Fiir alle anderen Leidtragenden gilt: Verschleif3-
spuren am Riicken und subjektiv erlebte Schmerzen,
Befund und Befinden passen fast nie zusammen.

lll. Ursachen

Wie das moderne Leben dem Kreuz zu schaffen macht,
und wann der Ricken ein Spiegel unserer Seele ist

So sehr der Riicken extremen mechanischen Belastun-
gen standzuhalten vermag, so sehr er selbst drastischen
Verschleif? zumeist gut ertrigt — mit einem kommt er
offenbar nur schwer zurecht: unseremn modernen Leben,
das wir hauptsichlich im Sitzen oder Liegen verbringen.




Riickenleiden sind nicht

Denn wie kein anderer Teil un-
seres Korpers ist der Riicken darauf
angewiesen, dass wir ihn perma-
nent bewegen und belasten. Und
mehr noch als auf Wirbel, Binder und Bandscheiben,
trifft dies auf die zahlreichen Muskeln zu, die das Sys-
tem stabilisieren und iiberhaupt erst aufrecht halten.

Dahinter verbirgt sich ein einfaches Prinzip: Alle
Muskeln wachsen und legen an Masse zu, wenn sie ge-
fordert werden — und sie bauen ab, wo Beanspruchung
fehlt (siehe Seite 40). Ohne ein kriftiges Muskelkorsett
verliert die Wirbelsiule ihren natiirlichen Schutzmantel,
wird instabil und kriimmt sich iiber die Maffen: ganz
gleich ob wir sitzen, stehen oder gehen.

Um diese Fehlstellung zu kompensieren, spannen
sich bestimmte Muskelstringe permanent an, sie
kénnen gar nicht anders, als sich ununterbrochen
zusammenzuziehen. Dabei verhirten die Fasern
zusehends und l6sen mitunter sehr schmerzhafte
Verspannungen aus. Das Gleiche geschieht, wenn wir
iiber lingere Zeit in ein und derselben Position verhar-
ren oder den Riicken einseitig belasten.

Mehr noch: Je verkimmerter, je kraftloser die
Rumpfmuskulatur ist, desto langsamer lasst sie sich

Wenn der Riicken Ober kraftige
Rumpfmuskeln verfiigt, sind Extrem-
belastungen kein Problem - etwa
beim Eisschnelllauf, der (aufgrund
der geblickten Haltung) vor allem die
unteren Bandscheiben strapaziert

selten Ausdruck seelischer
Erschipfung

aktivieren. Vor allem bei abrupten
Bewegungen wie einem Schritt-
wechsel kommt sie hiufig nicht
schnell genug in Gang, weil ihr die
nétige Kraft fehlt. Mit durchaus fatalen Folgen: Wenn
die Ferse aufsetzt, werden die Riickenmuskeln nicht
rechtzeitig aktiviert, um den Stofd abzufangen, der bei
jedem Schritt auf die Lenden trifft. Gewissermafden
hinken die Stabilisatoren also hinterher, reagieren stets
eine Nuance zu spit.

Die einzelnen Schlige stellen zwar eine vergleichs-
weise geringe Belastung dar, doch in Summe reizen sie
die Nerven in der Kreuzgegend — und kénnen irgend-
wann bereits bei der kleinsten Bewegung zu stechen-
dem Schmerz fiithren.

Studien zeigen, dass bei fast allen Menschen, denen
das Kreuz Kummer bereitet, die Rumpfmuskulatur auf-
fallend schwach ist und deshalb fehlerhaft funktioniert.
Sie kommt — vor allem im Zusammenspiel der Rucken-
und Bauchmuskeln - bei der Koordination der Bewe-
gungen schlicht nicht nach, istzu trige, um den Rumpf
zu stiitzen, also ihre eigentliche Aufgabe zu erfiillen.

Ohnehin ist der Mensch im Laufe seiner Stammesge-
schichte wohl niemals so kraftlos gewesen wie heute.




Waihrend unsere Ahnen noch vor wenigen Tausend
Jahren Tag fiir Tag vermutlich zwischen zehn und
20 Kilometern zu Fuf2 zurticklegten und infolge ihrer
kérperlichen Aktivitit regelrechte Muskelprotze waren,
leiden wir moderne Menschen vor allem an physischer
Unterforderung und muten dem Bewegungsapparat
daher etwas zu, fiir das er aus Sicht der Evolution nicht
geschaffen ist: Untatigkeit.

Doch damit nicht genug. Lingst haben Forscher eine
weitere Bedrohung unserer Zeit ausgemacht, die etliche
Riicken schmerzen ldsst: psychischer Druck, Stress.

Mehr Menschen denn je fithlen sich in der modernen
Arbeitswelt gehetzt, rastlos und kurzatmig. Nie zuvor
war die Informationsflut so grof3, mussten sich Arbeit-
nehmer so rasch auf neue Aufgaben einlassen, derart
viel emotionalen Druck ertragen.

Seelische Belastungen aber sind unweigerlich mit
korperlichen Symptomen verbunden. So fithren sie
etwa dazu, dass insbesondere die Riickenmuskulatur
permanent unter Spannung steht und sich, dhnlich wie
bei einer Fehlhaltung, nicht regelmifig genug entspan-
nen kann. Es folgt das bekannte Muster: Die Muskulatur
ermiidet, verhdrtet, schmerzt.

Dass ein steifer Nacken oder ein gereizter Ischiasnerv
tatsichlich Ausdruck seelischer Erschopfung sein kén-
nen, belegen zahlreiche Studien. Forscher wissen heute,
dass das Risiko, an Kreuzschmerz zu erkranken, umso
hoher ist, je unzufriedener jemand mit seiner Arbeit ist.
Und zwar unabhingig davon, ob seine Wirbelsaule Ver-
schleifferscheinungen zeigt oder nicht.

Vor allem die Frage, ob der Riickenschmerz immer
wiederkehrt, also chronisch wird, scheint eng verkniipft
mit der seelischen Verfassung. Wer sensibel auf Stress
reagiert, zu Schwermut und Angsten neigt, Schmerz zu
unterdriicken versucht oder einfach aushilt, ist nach
Meinung der Experten besonders gefihrdet.

Zudem beeinflussen starke und andauernde Qualen
die Schmerzverarbeitung im Gehirn und machen die
beteiligten Nervenzellen im Riickenmark immer sen-
sibler. Mit der Zeit melden sie auch bei harmlosen,
schwachen Reizen Schmerzsignale ans Denkorgan
mitunter selbst dann, wenn die urspriingliche Ursache
der Pein langst verschwunden ist.

Bisweilen bestimmen sogar soziokulturelle Faktoren
dariiber, ob jemand zum Riickenpatienten wird oder
nicht. Nur so kénnen sich Wissenschaftler erkliren,
weshalb Menschen aus Ostdeutschland zehn Jahre nach
der Wiedervereinigung genauso haufig tiber Kreuz-
leiden klagten wie Biirger aus dem Westen. Denn noch
um die Wendezeit war das Ubel in den neuen Bundes-
lindern weit weniger verbreitet — damals wurden Rii-
ckenschmerzen in Ostdeutschland offenbar noch nicht
zwangsliufig als medizinisches Problem betrachtet.

i gl s
unteny
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Die

der Wirbelsaule

Vor mehr als einer halben Milliarde Jahren entstand die Urform unserer Zentralachse. Das
knécherne Gebilde hat sich seither stetig weiterentwickelt, aber nie grundlegend gewandelt

er menschlichen Wirbelsdule liegt ein Bauplan

zugrunde, der namensgebend ist flir einen gan-

zen Tierstamm, den der Wirbeltiere. Mehr als

50000 Arten zdhlen zu dieser Gruppe, dar-

unter der mehr als 30 Meter lange Blauwal wie
auch der nur wenige Zentimeter grofie Kolibri.

All diese Tiere werden von einer knéchernen Zentral-
achse stabilisiert; ohne sie kénnten Fische nicht schwimmen,
Vogel waren nicht in der Lage, sich in die Liifte zu schwingen,
und viele Tiere an Land kdmen schlicht nicht voran.

So erfolgreich ist das Prinzip Wirbels&ule, dass sich ihr
grundlegender Aufbau iber Hunderte von Jahrmillionen
kaum verdndert hat,

Zu Beginn dieser Entwicklung war das langliche Gebilde
noch nicht in einzelne Segmente gegliedert, in Wirbel und
komplexe Gelenke. Vielmehr glich es einem biegsamen
Stab, der sich anfangs
(vor etwa 530 Millio-
nen Jahren) durch den
Korper eines kaum
drei Zentimeter groften,
spindelférmigen Ozean-
bewohners zog - den
Urahn der Wirbeltiere.

Dieser 5tab, die
Chorda dorsalis (von
lat. chorda, Saite, und
dorsum, Riicken), be- {
stand aus prallen Zel- !,!
len umgeben von fes-
tem Bindegewebe. Die
steife Kérperachse er-
moglichte eine neue
Form der Fortbewe-
gung: Dank ihr waren
die Vorfahren der Wirbeltiere in der Lage, ihren Rumpf
zu kriimmen, ihn mithilfe von Muskelpaketen seitlich hin
und her zu bewegen - und sich so aufterst effizient durchs
Wasser zu schldngeln.

Das machte sie im Vergleich zu Wiirmern, Schnecken
und panzerartigen Gliederfifsern, die zu jener Zeit ebenfalls
im Meer lebten, zu besonders schnellen Schwimmern: ein
entscheidender Vorteil in einer Umgebung voller Feinde,

Im Laufe der folgenden Jahrmillionen gingen aus den
Ahnen der Wirbeltiere die ersten Fische hervor, manche

bt

klein wie eine Hand, andere bereits bis zu einen Meter lang.

Bei einigen entwickelten sich zwischen Chorda dorsalis und
den benachbarten Muskelpaketen knécherne Wirbel, Diese
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Wirbel verliehen den Kérpern noch mehr Stabilitdt und
Beweglichkeit, Denn Fortsatze an den Wirbeln sorgten dafir,
dass sich immer kraftigere Muskelstrénge an der zentralen
Korperachse anheften konnten. Im Vergleich zum simplen
Stiitzstab verbesserte sich dadurch die Kraftiibertragung
auf den Rumpf der Tiere enorm.

Weil die innen liegende Wirbelsidule parallel zum Rest
des Kérpers wuchs, erleichterte die Konstruktion obendrein
das Gréfienwachstum der Tiere. Anders als die Gliedertiere,
deren Auienpanzer regelmafig zu eng wurden und abge-
streift werden mussten, konnten die Urfische rasch an
Griifte zulegen, ohne sich etwa zu hduten. Bis heute tragen
diese Faktoren entscheidend zum Erfolg der Wirbeltiere bei.

ERST ALS VOR ETWA 350 MILLIONEN JAHREN aus einigen

Vorfahren der Fische die Amphibien entstanden - Wesen

also, die das Festland

eroberten -, musste

sich die Wirbelsaule

neuen Bedingungen an-
passen. Denn noch war
sie vor allem fiir ein

Leben im Wasser kon-
struiert: Wegen des
Auftriebs spielte die
Schwerkraft dort keine
Rolle.

An Land aber muss-
te das Muskel-Skelett-
System dem eigenen
Gewicht trotzen, es war
vbllig neuen Belastun-
gen ausgesetzt. Als
die ersten Amphibien,
urtiimliche Lurche, be-
gannen, ihre Brustflossen zum Gehen einzusetzen, reichte
es daher nicht mehr, dass die Wirbelsdule dber ihre ganze
Linge annidhernd gleichmaRig flexibel war.

Vielmehr musste sie sich an einigen Stellen versteifen,
an anderen dagegen noch beweglicher werden. Das
Becken etwa, bei den Fischen noch vergleichsweise kiein
und nicht mit dem Gbrigen Skelett verkniipft, wurde
massiger und verband sich {iber Jahrmillionen nach und
nach fest mit der Wirbelsaule. Der Kérper sank nun nicht
mehr zwischen den Gliedmafien ein, die stirker werdenden
Hinterbeine konnten die Last des K&rpers besser vom
Boden stemmen und ihre Kraft beim Voranschreiten leichter
iibertragen.

=

=




Der Schultergiirtel wiederum trennte sich vom
Schidel, und die Wirbel zwischen Schulter und Kopf
wurden noch mobiler. Auf diese Weise waren die
frithen Landginger beim Beutefang nicht gezwungen,
ihren gesamten Korper auf ein mogliches Opfer aus-
zurichten, sondern konnten den Kopf auch seitlich
drehen. Darilber hinaus verhinderte die Trennung
von Schidel und Schulter, dass die Stéfe beim
Aufsetzen der Vorderextremititen direkt auf den Kopf
einwirkten - dass also das Haupt bei jedem Schritt
erschiittert wurde.

Mach diesen Verdnderungen waren die Wirbeltiere
gut geriistet, die Kontinente fiir sich einzunehmen.
Von nun an wandelte sich die Wirbelsaulen-Anatomie
nicht mehr grundlegend, eher kam es zu Maodifizie-
rungen. So entwickelten manche Reptilien - echsen-
artige Kreaturen, die vor 300 Millionen Jahren aus
den Amphibien hervorgingen - extrem lange, teils
wendige Halse. Entsprechend war die Halsregion ihrer
Wirbelsiule besonders ausgepragt.

Bei Végeln, die sich vor gut 150 Millionen Jahren
aus einer Gruppe der Dinosaurier entwickelten, ver-
schmolzen etliche Rumpfwirbel zu einer festen Ein-
heit - so entstand ein kurzer, steifer Riicken, der ein
energiesparendes Fliegen ermoglichte.

Und als vor spétestens 200 Millionen Jahren aus
einer Gruppe der Reptilien die Saugetiere hervor-
gingen, bildete sich schlieftlich die fiir diese Tierklas-
se (und den Menschen) zumeist typische Anzahl von
Riickenwirbeln heraus: mit insgesamt sieben Halswir-
beln, ganz gleich ob der Hals kurz ist (wie beim Del-
fin) oder lang (wie bei der Giraffe), sowie zwélf bis
20 Brust- und fiinf bis sieben Lendenwirbeln,

Unser Riicken ist damit eine stammesgeschicht-
lich uralte Konstruktion, die sich tiber Jahrmillionen
bestens bewéhrt hat. Selbst als unsere Vorfahren vor
etwa sieben Millionen Jahren in Afrika erstmals den
aufrechten Gang erprobten, gab es keinen Grund, den
Bauplan zu verandern. Er eignet sich fir die Fortbewe-
gung auf vier Beinen ebenso gut wie fiir die auf zwei.

Dass uns die Wirbelsiule dennoch so viele Pro-
bleme bereitet, liegt also nicht - wie von etlichen
Forschern lange Zeit vermutet - an der Evolution. Im
Gegenteil: Erst die aufgerichtete Zentralachse ver-
leiht uns Menschen jene enorme Beweglichkeit
der oberen Extremitat, jene Wendigkeit in Armen,
Schulter und Rumpf, die uns so agil macht wie kaum
ein anderes Wesen, Sebastian Witte

Vermutlich hat neben der Zunahme des Arbeitsstres-
ses vor allem die Dauerprisenz des Themas Riicken-
schmerz in Medien und Arztpraxen, haben also Aufkli-
rungskampagnen und Berichte iiber Betroffene dazu
gefiihrt, dass sich die Zahl der Leidtragenden im Laufe
der 1990er Jahre deutschlandweit angeglichen hat.

Noch eindringlicher und zugleich schidlicher schei-
nen Informationen iiber den eigenen Riicken zu sein -
etwa eine Rontgen- oder MRT-Aufnahme, auf der sich
naturgemif$ fast immer eine vermeintlich krankhafte
Verinderung findet.

Denn nach wie vor glauben Patienten wie Medizi-
ner allzu stark an die Bedeutsamkeit der Bilder, lassen
sich von den Auf-
nahmen fehlleiten.
Der Grund: Die Be-
troffenen erwarten
eine klare Diagnose,
die ihnen plausibel
erscheint; und die
Arzte mochten ihrerseits trotz unspezifischer Sympto-
me eindeutige Befunde vorzeigen. Nur so konnen sie
aufwendige (und kostenintensive) Therapien rechtfer-
tigen: Behandlungen, die oft mehr schaden als niitzen.

Bei vielen Eingriffen an
der Wirbelsiule iiberwie-
gen die negativen Folgen

IV. Therapien
Wie man Kreuzschmerzen in den Griff bekommt, und
welche Methoden nicht zu empfehlen sind

Es gibt wohl kein Leiden, dessen Behandlung eine
grofere Fiille an Optionen bietet als der unspezifische
Riickenschmerz — jener Riickenschmerz also, dem keine
eindeutige organische Ursache zugrundeliegt.

Um die Malaise zu kurieren, greifen Arzte und The-
rapeuten auf Dutzende Behandlungstechniken zurtick:

* Sie setzen mehrals 60 Medikamente ein,

» haben mehrals 100 Techniken der ,,manuellen The-
rapie” (dazu zihlen etwa Massagen) zur Auswahl,

« wenden mehr als 20 Formen der ,Injektions-
therapie” an (dabei werden unter anderem ortliche
Betiubungsmittel oder Kortison gespritzt),

* nutzen gut 25 Arten der , physikalischen Therapie™
(etwa die Behandlung mit elektrischem Strom),

* kénnen mindestens neun verschiedene psycho-
therapeutische Verfahren verschreiben,

« schenken einer uniiberschaubaren Menge alter-
nativer Heilmethoden ihr Vertrauen, darunter der
Akkupunktur.

Und obwohl lingst erwiesen ist, dass unspezifische
Riickenschmerzen nur duflerst selten auf ein Problem
mit der Wirbelsiule zuriickzufithren sind, obwohl klar
ist, dass die Leiden in der Regel muskulire Ursachen
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Memo: RUCKENSCHMERZ

5 : : bi
haben, setzen viele Mediziner im-

mer ofter auf operative Verfahren.
Je mehr altersbedingte Verschleif2-
spuren sie aufdecken, desto haufiger
und drastischer greifen sie in den
Riicken ein: Sie entfernen nicht
selten ganze Bandscheiben, setzen
Prothesen ein oder verschrauben
einzelne Wirbel miteinander. Die
Zahl solcher Wirbelsiulenoperatio-
nen hat sich von 2005 bis 2010
mehr als verdoppelt — auf rund
220000 pro Jahr.

Diese hohe Zahl an Eingriffen
ist nicht zuletzt auf wirtschaftliche
Interessen zuriickzufithren: Fast
nirgendwo sonst werden Riicken-
schmerzen so aufwendig — und kos-
tenintensiv - behandelt wie in deut-
schen Kliniken. Allein dafiir miissen Krankenkassen
jahrlich rund zehn Milliarden Euro aufbringen.

Dabei ist der Nutzen der meisten Verfahren hochst
umstritten und in der Regel kaum belegt. Im Gegenteil:
Bei vielen Operationen iiberwiegen sogar die negativen
Folgen. So kann sich Narbengewebe bilden, das Nerven-
leitungen reizt; eingeschleppte Keime kénnen bedroh-
liche Entziindungen verursachen, Implantate heftige
Reaktionen des Immunsystems hervorrufen.

Bleibende Schmerzen nach Eingriffen an der Wirbel-
siule haben in der Fachliteratur inzwischen einen
eigenen Namen: ,failed back surgery syndrome”, das
Syndrom der fehlgeschlagenen Riickenoperationen.
Ein Eingriff in das sensible System sollte daher immer
auf eine eindeutige Diagnose zuriickgehen.

Fiir all jene, bei denen der Grund des Leidens unspe-
zifisch ist — also den Grofsteil der Betroffenen -, sind
zunichst andere Ansitze angeraten. Die méogen auf
den ersten Blick zum Teil banal
anmuten, haben sich aber als sehr
effektiv erwiesen:

* Geduld. Vergleichsstudien zei-
gen, dass akute Beschwerden auch
ohne chirurgische Intervention
mit der Zeit nachlassen. Der
Grund: Riickenschmerzen nehmen generell einen gu-
ten Verlauf, im Mittel versptiren 75 bis 90 Prozent der
Betroffenen binnen weniger Wochen Linderung.

* Schmerzmittel. Kurzzeitige Einnahme von frei
verkiuflichen Wirkstoffen ist ausdriicklich empfohlen.
Sie verhindern, dass der Riicken unter Dauerschmerz
noch stirker verkrampft und das Gehirn immer emp-
findlicher gegeniiber Schmerzsignalen wird. Zudem
helfen sie, beweglich zu bleiben.
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Die gute Nachricht: Meist
kann ein Riickenpatient sein
Leiden selbst kurieren

» Kreuzschmerzen sind
WY Prarar =11

= Aktivitit. Wer agil ist, fligt sei-
nem Kreuz keinen zusitzlichen
Schaden zu. Sondern fordert nach-
weislich die Genese des Riickens.
Besonders ausgefeilt miissen die Be-
wegungskonzepte gar nicht sein. Ob
Gymnastik, Radfahren oder Kraft-
training: In Studien schneiden diese
gingigen Methoden dhnlich gut ab.
Langfristig empfiehlt es sich, die ge-
samte Rumpf- und Bauchmuskula-
tur mit einfachen Ubungen regelmi-
Rig zu stirken.

* Stressreduktion. Psychischer
Druck verstirkt die Schmerz-
wahrnehmung und schwicht
das menschliche Muskel-Skelett-
System. Daher gilt es, belastende
Alltagssituationen méglichst zu
vermeiden. Entspannungsiibungen konnen helfen,
verspannte Muskeln zu entkrampfen.

Allerdings sollten Betroffene unbedingt Experten
zurate ziehen, wenn ihre Beschwerden linger als sechs
Wochen anhalten, sie die Dosis von Schmerzmitteln
stetig erhdhen miissen, sich zunehmend arbeitsunfihig
fiihlen, ihre Sozialkontakte vernachlissigen oder gar
depressiv werden. Andernfalls besteht die Gefahr, dass
der Schmerz zur dauerhaften Qual wird.

Ob dieses Risiko tatsichlich besteht, kénnen ge-
schulte Schmerztherapeuten mithilfe einfacher Check-
listen vergleichsweise rasch aufkliren — und dabei prii-
fen, welche Behandlungsméglichkeiten im Einzelfall
infrage kommen. Angesichts der Komplexitit chroni-
scher Riickenschmerzen ist diese Abwigung einem nie-
dergelassenen Arzt allerdings oft nur schwer méglich.

Daher entstehen zunehmend spezielle Riickenzen-
tren, in denen sich gleich mehrere Fachleute unter-
schiedlicher Disziplinen um einen
Patienten kiimmern. Der Vorteil
liegt auf der Hand: Nicht ein ein-
zelner Spezialist wihlt die Thera-
pie aus, sondern ein ganzes Team
erfahrener Orthopiden, Psycholo-
gen und Schmerzmediziner.

Solchen Teams ist bewusst, dass chronischer Rii-
ckenschmerz in der Regel nicht eine, sondern mehrere
Ursachen hat und daher ganzheitlich behandelt werden
muss. Und zwar mittels individuell zusammengestell-
ter Therapien, zu denen gezielte Kraftilbungen ebenso
gehoren kénnen wie Techniken zur Stressbewiltigung.

Im besten Fall gelingt es den Experten, neue Wege
aus der Pein aufzuzeigen — und Langzeitgeplagte Schritt
fiir Schritt von ihrem Martyrium zu befreien.



Epilog

Dass viele Menschen mehr denn je Probleme mit dem
Riicken haben, obwohl die Medizin nie fortschrittlicher
war als heute, mag widersinnig erscheinen. Doch eini-
ges spricht dafiir, dass gerade die Verheiffungen der mo-
dernen Hightech-Verfahren zu ebendieser Situation
beigetragen haben. Denn fiir Kreuzgeplagte erweisen
sie sich als Segen und Fluch gleichermafien.

Zwar lassen sich etwa mit Rontgengeriten und Ma-
gnetresonanz-Tomographen bedrohliche Krankheiten
wie ein Tumor oder eine Gelenkentziindung aufdecken.
Die bildgebenden Diagnose-Instrumente fiithren aber
auch dazu, dass sich Arzte hiufig zu sehr auf mechani-
sche Defekte der Wirbelsiule konzentrieren. Und den
Riicken als eine Art Maschine betrachten, die man
instand setzen kann, indem man bestimmte Bauteile
erneuert oder austauscht.

Und die Patienten? Fiir sie ist die Versuchung, auf
diese Arzte und deren Gerite zu vertrauen, nur allzu
verlockend. Schlieflich gibt ihnen eine klare Diagnose
und eine ebenso klar umschriebene Therapie — am bes-
ten eine Operation — die Zuversicht, das Leiden schnell
und ein fiir alle Mal iiberwinden zu kénnen.

Dass die immer priziseren bildgebenden Verfahren
und die immer raffinierteren chirurgischen Methoden
iiber die eigentlichen Ursachen der Riickenpein, bei-
spielsweise seelischer Stress oder kraftlose Muskeln,
hinwegtiuschen konnen, will vielen Medizinern und
Betroffenen oftmals nicht in den Sinn kommen.

Viel eher bauen sie auf die vermeintliche Aussage-
kraft der Wirbelsiulen- und Kreuzbein-Aufnahmen -
und letztlich darauf, dass ein hoher Aufwand auch
einen hohen Nutzen erzielt.

Dabei zeigen immer mehr Studien: Die sanften Wege
aus dem Schmerz sind in der Regel die effektiveren. Wer
regelmiflig Kreuzbeschwerden hat, darf zwar nicht mit
einer raschen, einfachen Heilung rechnen. Aber dafiir ist
erin der Lage, selber etwas fiir seine Genesung zu tun.

Er ist imstande (vermutlich so gut wie bei keinem
anderen Leiden), die passive Rolle des Patienten zu ver-
lassen. Ist fahig, sein Wohlergehen zu groffen Stiicken
selbst in die Hand zu nehmen, seinen seelischen Zu-
stand zu hinterfragen. Er mag mit dem Joggen beginnen,
Yoga erlernen oder Kraftiibungen absolvieren ~-Haupt-
sache, der Riicken kommt in Bewegung.

So ermutigend kann die Wahrheit sein.

Und so unbequem. O
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