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LuB?

Die Fakten 

kennen du 

sollst…



„LuB-Fehler“:  Stufenlagerung und Sitzen

„Durch ein Zuviel an Sitzen wird die 

Vorderseite des Körpers verkürzt.“

„Eine Stufenlagerung fördert eine weitere 

Verkürzung der Vorderseite. Die 

Gegenspieler (Rückenstrecker) müssen 

dagegen arbeiten.“

„Diese werden überlastet und es kommt zu 

Rückenschmerzen.“



Fakten

7 systematische Reviews liefern 

Informationen über die 

Beziehung zwischen Sitzen und 

Rückenschmerzen: Alle kamen 

zu dem Schluss, dass keine 

Evidenz für eine Assoziation, 

eine Dosis-Wirkungsbeziehung 

oder zeitliche Faktoren 

besteht.1,9,10,11

Die Ursachen für 

Rückenschmerzen sind 

multifaktoriell. Einfache 

mechanische Erklärungs-

modelle werden dieser 

Komplexität nicht gerecht.5,6,7,8



„LuB-Fehler“: Nicht nach hinten lehnen

„Je mehr man sich nach hinten beugt, desto geschmeidiger wird die 

Vorderseite des Körpers. Rückenschmerzen nehmen so ab.“



Fakten

Eine bestimmte Bewegung (Extension) bei 

Rückenschmerzen zu betonen, berücksichtigt nicht 

die individuelle Reaktion der Patienten auf 

bestimmte Bewegungen der LWS. Einige Patienten 

verbessern sich durch Extension, bei einigen führt 

sie zu einer Verschlechterung der Beschwerden 

und bei anderen hat die Bewegungsrichtung keine 

Auswirkung auf die Symptomatik.13,14,15,16,17,30

Die Empfehlung EINER Bewegungsrichtung als 

Therapie für ALLE Rückenschmerzpatienten ist 

nicht sinnvoll.



„LuB-Fehler“: Mit angewinkelten Beinen schlafen

„Durch diese Schlafposition kommt es zu einer weiteren Verkürzung 

der Vorderseite, die Rückenmuskeln müssen dann immer stärker 

nach hinten ziehen. Das führt dann zu Rückenschmerzen.“



Ein verkürzter Hüftbeuger ist nicht 

ursächlich für Rückenschmerzen und 

steht auch in keinem Zusammenhang 

mit Rückenschmerzen.2,3,4 

Zudem weißt das Hüftextensions-ROM 

keinen Zusammenhang zum 

posturalen Alignment auf.28

Die Schlafposition wird stündlich 

zwischen 2-4 mal unbewusst 

gewechselt18. Selbst wenn man sich in 

die von LuB geforderte Rückenlage 

legen würde, wie behält man diese 

Position bei? 

Und…schlecht zu schlafen, weil man 

sich bezüglich der Schlafposition 

sorgen macht, ist wohl der 

bedeutendere Faktor für Schmerz.

Fakten



„LuB-Fehler“:  Krafttraining gegen Rückenschmerzen

„Gezieltes Krafttraining der 

Rückenstrecker führt zu noch 

mehr Spannung in der 

Rückenmuskulatur. 

Dadurch werden die Schmerzen 

mehr.“ 

„Die Vorderseite muss 

aufgedehnt werden, um 

Rückenschmerzen zu beheben.“ 



Fakten

Krafttraining verfügt über  

deutlich mehr Evidenz zur 

Behandlung von 

Rückenschmerzen als 

Dehnungen/Faszienrollen.19,20,

21

Zudem ist ein Muskeltraining 

eine Basisempfehlung in 

internationalen Leitlinien zur 

Prävention einer Vielzahl von 

Erkrankungen.31,32

Krafttraining steigert 

ebenfalls die Beweglichkeit 22, 

23 und REDUZIERT die relative 

Muskelaktivierung bei einer 

gegebenen 

Beanspruchung,26,27,33 sprich 

die Muskeln werden WENIGER 

beansprucht.



LuB: „Bandscheiben können platzen“ 



Fakten

Bandscheiben 

platzen nicht! 

Bandscheibenvorfälle 

und -degenerationen 

sind biochemisch 

getriggerte 

Veränderungen.

Mechanische 

Faktoren sind 

lediglich EIN 

Einflussfaktor.34,35,36



LuB: „Menschen sind mit ingenieurswissenschaftlichen 

Methoden zu verstehen.“



Fakten

Menschen sind anpassungsfähige, 

biologische Systeme. Patienten mit 

Schmerzen sehen ihren Körper 

dagegen leider sehr mechanisch 

als eine „kaputte Maschine“.25,53

Aussagen wie diese gehen daher in 

die komplett falsche Richtung.54 



LuB: „Wir erforschen seit 30 Jahren die 

Zusammenhänge der Schmerztherapie“



Fakt

Liebscher und 

Bracht haben seit 

30 Jahren keine 

soliden und 

belastbaren 

Studien 

vorzuweisen. 



LuB: „Druck am Knochen-Sehnen-Übergang entspannt die 

(„verfilzten“) Faszien.“



Fakten

Das ist eine wilde Hypothese. In der 

Schmerzforschung längst bekannt ist 

dagegen das Phänomen, wonach ein 

nozizeptiver Reiz, z.B. durch Druck 

den  Primärschmerz kurzzeitig 

hemmen kann (deszendierende 

Schmerzmodulation).24,37,28

Schmerz



LuB: „Bei Knieschmerzen sollte man NICHT die 

Kniestrecker- bzw. -beuger im Sinne eines Krafttrainings 

beüben! Dies wirkt oft verkürzend bzw. spannungserhöhend 

und steigert so den Schmerz!“



Fakten

Ein Krafttraining der Kniegelenksmuskulatur zählt zu den erfolgreichsten 

Trainingsmaßnahmen bei Kniebeschwerden, wie z.B. bei 

Kniegelenksarthrose40-42, Läuferknie/iliotibialem Bandsyndrom45, 

Springerknie/Patellartendinopathie 39-41, vorderem Knieschmerz/ 

patellofemoralen Beschwerden47-50. 

Krafttraining wirkt nicht verkürzend und ist zur Beweglichkeitssteigerung 

einer klassischen Muskeldehnung nicht unterlegen.51



LuB: „Trinken hilft, um Kalkablagerungen in der Schulter besser 

auflösen zu können und das Wasser wieder in die Faszien zu 

bekommen“. 😳52



Fakten



1. Prävention und 

Therapie von 

chemotherapie-

induzierten 

Neuropathien (CINP)9-

17
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