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1. Einflihrung in das Thema Stress

Stress ist ein allgegenwartiges Phanomen unserer modernen
natUrIic'he Reaktion des Korpers auf innere oder duRere Anf,
Stressreaktion ist evolutionar tief verankert. Sie diente
sie Menschen in gefdhrlichen Situationen zu schne
befahigte — ein Mechanismus, der unter dem Begrif
1932). In akuten Gefahrensituationen aktiviert dies
z. B. eine gesteigerte Muskelspannung, schneller
verbesserte Sinneswahrnehmung — Faktoren, die ku

(Sapolsky, 2004).

Problematisch wird Stress vor allem dann, wenn er chro
ohne ausreichende Erholungsphasen kann zu weitreich

fihren — sowohl auf psychischer als auch auf korperlich

chronischer Stress munsystem schwacht, das Risiko fir

Dabei ist Stress ein hochindividuelles Phanomen. Was fiir die eine Person eine motivierende
Herausforderung (Eustress) darstellt, wird von einer anderen als bedrohlich und tiberfordernd
(Disstress) empfunden. Entscheidend ist hierbei die subjektive Bewertung der Situation sowie
die verfligbaren Ressourcen und Bewaltigungskompetenzen (Lazarus & Folkman, 1984). Nach
dem transaktionalen Stressmodell von Lazarus (1991) entsteht Stress nicht durch die Situation
selbst, sondern durch die kognitive Einschdtzung. Zunachst prift die Person, ob eine
Bedrohung vorliegt (primare Bewertung), anschlieBend ob sie Uber ausreichende
Bewaltigungsressourcen verfligt (sekundare Bewertung). Nur wenn die Ressourcen als

unzureichend wahrgenommen werden, kommt es zu einer Stressreaktion.
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1.1 Eustress vs. Disstress

Stress ist nicht per se negativ. Eustress — also positiver Str

und leistungssteigernd wirken. Typische Beispiele sind
oder der Adrenalinschub vor einem wichtigen Auftritt
Gefuhl von Flow erzeugen (Selye, 1976).

Disstress hingegen entsteht, wenn Anforderungen
keine ausreichenden Bewaltigungsstrategien zur V

psychischer und physischer Uberlastung fiihren.

Folgen von chronischem Stress

Bleibt die Stressreaktion lber einen langeren Zeitraum
Regeneration, sprechen wir von chronischem Stress.

gesundheitliche Konsequenzen:

ruck und Risiko fiir Herz-Kreislauf-Erkranku
chlafstorungen und chronische Midigkeit

e Muskelverspannungen, besonders im Nacken-Schulter-Bereich
e Immunschwache und Infektanfalligkeit

e Angststorungen, Depression, Burnout

e Magen-Darm-Beschwerden durch gestorte Verdauung

Korper, Psyche und Verhalten beeinflussen sich dabei wechselseitig, sodass aus einer
temporaren Stressreaktion eine dauerhafte Belastung werden kann (Kaluza, 2018).
Stress manifestiert sich auf mehreren Ebenen:

e Korperlich: z. B. Muskelverspannungen, Herzklopfen, erhéhter Blutdruck

e Kognitiv: z. B. Griibeln, Konzentrationsstdrungen

e Emotional: z. B. Angst, Gereiztheit

e Verhaltensebene (behavioral): z. B. Riickzug, ungesunde Erndhrung, Suchtverhalten
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Diese vier Stressebenen (korperliche, behaviorale, emotionale, kognitive
sondern stehen in engem Wechselverhaltnis zueinander. Eine Vera

hat haufig Auswirkungen auf die anderen.

Beispielhafte Dynamiken:

Verstarkung vs. Dampfung:

Tabelle

Korperliche Entspannung (z. B. durch PMR ode
und Emotionen

Ein unterstiitzendes Gesprdach (emotionale
(korperliche Ebene)

Gedankliche Neubewertung (,Ich schaffe

ruhigerem Verhalten

Negativspirale: Gribeln - Angst - Anspannung

Positivspirale: Entspannung = Beruhigung - Gela

In der folgend elle sind die vier Ebenen der Stressreaktion

Ubersicht der Stressreaktion

Kérperliche Ebene  Kognitive Ebene Emotionale Behaviorale Ebene

Ebene
Erhohter Gribeln, Innere Unruhe, Hektisches,
Herzschlag Selbstvorwiirfe Nervositat unkoordiniertes Verhalten
Erhohte Denkblockaden, Arger, Impulsives Verhalten (z. B.
Muskelspannung Leere im Kopf Reizbarkeit Rauchen, Multitasking)

Diese vier Ebenen des Stresserlebens werden im Folgenden naher erldutert.
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1.2 Ebenen des Stresserlebens

1.2.1 Korperliche Stressebene

Blickt man auf die lange Geschichte der Menschh
Nervensystem groBtenteils noch auf die Anforderun
die "zivilisierte Welt" erst vor rund 2000 Jahren ent

einer Million Jahre.

Auch heute reagiert unser Korper auf Stress mit denselb
Die klassischen Symptome — Herzklopfen, flache Atmun

evolutionar gesehen Reaktionen auf Bedrohung. Allerdings

azarus zufolge ist es nicht die Situation selbst, die Stress verursacht, sondern
Bewertung. Ob ein Ereignis als bedrohlich oder herausfordernd empfunden wird, hangt
maRgeblich von der individuellen Einschatzung und den verfiigbaren Bewaltigungsressourcen

(Copingstrategien) ab.

Physiologische Grundlagen der Stressreaktion: Die Rolle des vegetativen Nervensystems

Die physiologische Stressreaktion ist ein komplexer Prozess, der vom zentralen und vegetativen
Nervensystem (VNS) gesteuert wird. Das VNS, auch autonomes Nervensystem genannt, ist eine
Schliisselinstanz zur Regulation lebenswichtiger Korperfunktionen, die weitgehend unbewusst
ablaufen — wie Herzschlag, Atmung, Verdauung, Pupillenweite und Hormonfreisetzung (Birbaumer &

Schmidt, 2010).

Die Amygdala — Emotionale Bewertung und Stressauslésung

Wird eine Situation als bedrohlich bewertet, reagiert das Gehirn innerhalb von Millisekunden:
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1. Amygdala-Aktivierung: Die Amygdala, das Zentrum fiir emotionale B
registriert Gefahr.
2. Hypothalamus: Sie aktiviert Gber den Hypothalamus die St
3. Noradrenalin-Freisetzung: Noradrenalin wird ausgesc
Hirnstamm weitergeleitet.
4. Aktivierung des Sympathikus: Das sympathische
Organismus in Alarmbereitschaft:
e Herzfrequenz und Blutdruck steigen
¢ Die Atmung beschleunigt sich
e Glukose wird zur Energiegewinnung bere

e Die Verdauung wird gechemmt

Diese Reaktion versetzt den Kérper in den sogenannte

2011).

Das vegetati ervensystem im Uberblick
vegetative Nervensystem besteht aus zwei Hauptkomponenten

Wirkung:

1. Der Sympathikus ist der aktivierende Teil des Systems. Bei einer als bedrohlich oder
herausfordernd empfundenen Situation wird dieser Zweig aktiviert — auch als ,Fight-or-
Flight“-Reaktion bekannt. Dabei wird der Korper in einen Zustand erhohter
Leistungsbereitschaft versetzt. Dies duBert sich z. B. durch:

e Freisetzung von Stresshormonen wie Adrenalin und Noradrenalin durch das
Nebennierenmark (Guyton & Hall, 2016)
1. beschleunigten Herzschlag (Tachykardie)
2. Erweiterung der Bronchien (zur besseren Sauerstoffaufnahme)
3. Hemmung der Verdauungsprozesse (Umleitung von Energie)
Diese Reaktion ermoglicht es dem Organismus, in einer potenziell gefahrlichen

Situation schnell und energisch zu handeln.
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2. Der Parasympathikus wirkt als Gegenspieler des Sympathikus.
Ruhephasen aktiv und unterstitzt die Regeneration und den Erh

Zu deinen Wirkungen gehoren:

Abbildung
Sympathikus & Parasympathikus

Verlangsamung des Herzschlags
Forderung der Verdauung (z.B.
Magensaftproduktion)
Energieeinsparung und Zellreparatur

Reduktion der Stresshormonkonzentratio

Das Zusammenspiel dieser beiden Systeme — Sympathikus und Parasympathikus — ist

entscheidend fiir ein gesundes Gleichgewicht zwischen Anspannung und Entspannung, auch

als Homoostase bezeichnet. Der Korper wechselt dabei je nach Situation flexibel zwischen

aktivem Handeln und Ruhephasen hin und her. Bei dauerhaftem Stress kann dieses

Gleichgewicht gestort sein, was zu einer anhaltenden Uberaktivierung des Sympathikus fiihrt
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— mit negativen gesundheitlichen Folgen wie Schlafstérungen, Bluthochd
Immunsystem oder chronischer Erschopfung (McEwen, 2007).
|
Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse (HP.
Ein weiterer zentraler Akteur in der physiologische
Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achs
Ausschittung des Stresshormons Cortisol, das beson
Rolle spielt. Cortisol mobilisiert Energie (z.B. d
entziindungshemmend, aber bei chronischer Ube

schadlich fur bestimmte Gehirnstrukturen wie den H

Abbildung
Darstellung der HPA Achse

.—P HYPOTHALAMUS-HYPOPHYSEN-NNR-ACHSE
HYPOTHALAMUS-SYMPATHIKUS-NNM-ACHSE

HYPO-
THALAMUS

HYPO- [ RUCKEN-
PHYSE ! MARK

NEBEN-
NIERE

CORTISOL
Anmerkung. Der Hypothalamus (im Gehirn) registriert Stressreize und setzt das Hormon CRH
(Corticotropin Releasing Hormone) frei. Die Hypophyse (Hirnanhangdrise) reagiert auf CRH
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und schiittet ACTH (Adrenocorticotropes Hormon) aus. Die Nebennier,

ACTH angeregt, produziert Cortisol, das wichtigste kérpereigene S
1.2.2 Gédankliche (kognitive Stressebene)

Im Zusammenhang mit gedanklichem Stresserleben
malgeblich die Stressbewaltigung beeinflussen (
Stressverhalten dient dabei als nitzliches Instru
erkennen, praventive MaRnahmen zu entwickeln un

gestalten.

Stresstyp A — Der Getriebene
Personen vom Typ A gelten als leistungsorientiert,
Kontrolle Gber sich und andere. Sie zeigen oft eine
ungeduldig, reizbar und handeln in vielen Situationen

(Friedman & Rosenman, 1974).

Stresst — Der Verunsicherte
p Bist eher zuriickhaltend, wenig durchsetzungsstark und neigt in Belastun
Selbstzweifeln, Hilflosigkeit und Riickzug. Typisch ist eine hohe Vulnerabilitat fiir depressive

Symptome (Krohne, 2001).

Stresstyp C — Der Unterdriickte

C-Typen sind oft angepasst, harmoniebediirftig und konfliktvermeidend. Sie Gbernehmen
UbermaRig Verantwortung und stellen eigene Bedurfnisse zurlick, was langfristig zu innerer
Anspannung fuhrt (Kaluza, 2018). Haufig unterdriicken sie Emotionen, wodurch es zu

psychosomatischen Beschwerden kommt.
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Stresstyp D — Der Resiliente
D-Typen gelten als emotional stabil, kooperationsbereit, selbstsic
Sie verfligen liber eine hohe Kompetenzerwartung (Bandura,
eines positiven Zukunftsblicks. lhre Fahigkeit zur Selbstre

Unterstlitzung machen sie weitgehend stressresistent.

Belastungs- Beanspruchungsmodell

Mit den personlichen Stressoren eng verbunden is
Das Belastungs-Beanspruchungs-Modell wurde von
im Jahr 1975 entwickelt. Es dient dazu, die Wir
Menschen zu analysieren und die Zusammenhang
(Belastungen) und subjektiven Reaktionen (Beanspru
bis heute ein zentrales Konzept der Arbeitswissenschaft,

Gesundheitsforderung. Das Grundprinzip lautet: Belastung

Das Modell unte idet zwischen:

Belastung: Alle objektiv messbaren physikalischen, chemischen, biolo
oder psychischen Einfllisse, die auf einen Menschen einwirken — z. B. Larm, Hitze, schwere
korperliche Arbeit, Schichtdienst, Zeitdruck, monotone Tatigkeiten oder komplexe
Entscheidungsprozesse.

e Beanspruchung: Die individuelle, subjektive Reaktion einer Person auf diese Belastung.
Diese kann sich z. B. in Ermidung, Konzentrationsschwierigkeiten, Erschopfung, aber auch
in Motivation oder Flow-Erleben duRern. Entscheidend ist:

Die gleiche Belastung kann bei verschiedenen Menschen zu unterschiedlichen

Beanspruchungen fiihren. Ein einfaches Beispiel: Eine durchtrainierte und eine weniger

trainierte Person sollen eine Langhantel mit einem Gewicht von 75 kg heben. Das Gewicht

entspricht einer objektiv messbaren GroRe. Fiir den Durchtrainierten resultiert aufgrund
seines guten Fitnesszustandes jedoch eine geringere Beanspruchung als fiir den Untrainierten.

Rohmert und Rutenfranz (1975) definieren Beanspruchung als das Ergebnis einer

Wechselwirkung zwischen Belastung und individuellen Voraussetzungen. Diese
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Voraussetzungen umfassen sowohl korperliche Aspekte (z. B. Fitne
gesundheitlicher Zustand) als auch psychische und soziale Merk

Erfahruhg, Unterstiitzungssysteme).

Abbildung

Beanspruchung Beanspruchung

niedrig hoch niedrig m hoch

l L
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Anmerkung. Das Modell zeigt, dass Arbeitsbelastungen individuell unte
abhangig von verfligbaren Ressourcen. Gesundheitliche Gefahr
negative Beanspruchung andauert und nicht durch Erholung

unkritisch, solange sie nicht dauerhaft Gberfordert.

1.2.3 Emotionale Stressebene

Emotionen und Stress

Emotionen begleiten unser tagliches Erleben — sie tr

subtiler. Ein Zustand vollig ohne Emotion ist praktis

Ebenen der Emotion:

Emotionen duflern sich auf folgenden vier Ebenen (S
1. Gefiihlsebene: Das bewusste Erleben —z. B. Fr
2. Verhaltensebene: Sichtbare Reaktionen wie Mim

3. Korperliche Ebene: Vegetative Reaktionen wie

Schwitzen

ive Ebene: Gedanken, Bewertungen, Erwartunge

gefahrlich werden”

Emotionen sind energetische Zustdnde, die sich im Korper und insbesondere im
Gesichtsausdruck abbilden. In bestimmten Koérperregionen wie den Augen, der Oberlippe
oder der Stirn lassen sich emotionale Spannungen ablesen. Mimik und Kérpersprache geben

Hinweise auf die emotionale und energetische Verfassung eines Menschen (Banziger, 2009).

Basisemotionen

Die Theorie der Basisemotionen geht davon aus, dass es eine Reihe universeller Emotionen
gibt, die in allen Kulturen erkannt und ausgedriickt werden — unabhangig von Erziehung oder
Sprache. Der Psychologe Paul Ekman identifizierte sieben solcher Emotionen, die biologisch

verankert und evolutionar entstanden sind (Ekman, 1973):
e Freude

e Trauer
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e Angst/Furcht

e Wut/Arger/Zorn
o Ekel

e Verachtung

o Uberraschung

Die Universalitat dieser Emotionen wird durch
Menschen aus verschiedenen Teilen der Welt erke

z. B. Angst oder Freude — ein Hinweis darauf, dass sie

Emotionsregulation: Emotionen ausleben, statt unte
Eine zentrale Strategie der Emotionsregulation ist das
Emotionen. Gerade negative Emotionen wie Wut,
unterdriickt — sei es aus Scham, Angst vor Kontrollv
psychologische Forschung zeigt: Unterdriic fihrt oft zu

esundheitlich belastend sein (Gross & Leven

otionen verlaufen typischerweise in Phasen — sie haben einen Beginn,
und ein Abklingen. Wird dieser Zyklus bewusst zugelassen, kann die Emotion ihren natiirliche
Verlauf nehmen und sich wieder auflésen (Kiibler-Ross, 1992). Emotionen sollten also nicht

,weggedriickt”, sondern achtsam akzeptiert werden.

1.2.4 Verhaltensbezogene Stressebene

Stress zeigt sich oft nicht zuerst durch Worte, sondern durch unser Verhalten. Viele Menschen
bemerken erst an ihren Reaktionen, dass sie unter Druck stehen: Sie werden fahrig,
ungeduldig, wirken unsicher oder emotional lbersteigert. In solchen Situationen féllt es
schwer, klare Entscheidungen zu treffen oder angemessen zu kommunizieren — manche
erleben sogar impulsive Ausbriiche von Wut, Traurigkeit oder Enttauschung.

Solche Verhaltensmuster sind Ausdruck innerer emotionaler Zustande. Unsere Korpersprache
— Mimik, Gestik, Kdrperhaltung — ist dabei besonders aufschlussreich. Schon Charles Darwin

(1872) beobachtete, dass Emotionen durch bestimmte korperliche Ausdrucksweisen sichtbar
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werden. Moderne Forschung bestatigt dies: Emotionen und Verhalt
Wechselwirkung (Ekman, 2003; Scherer, 2005). Wenn wir innerli
verandert sich unser Auftreten: Wir reden schneller, vermeide

Bewegungen oder wirken gehemmt.

Die wechselseitige Beziehung von Emotion und Verhalt,
Besonders interessant ist der sogenannte bidir
beeinflussen Emotionen unser Verhalten — auch
Emotionen zurlickwirken. Dieses Prinzip wird i
Embodiment gefasst. Studien zeigen beispielsweise,
es bewusst ausgefiihrt wird — zu einer positiveren Sti
Ebenso kann eine aufrechte Korperhaltung das Gefiih
steigern (Riskind & Gotay, 1982).

Das bedeutet: Wenn wir in Stresssituationen gezielt unse

kontrollierte Atmung, ruhige

verhaltenstherapeutischer Ansdtze zur Emotions- und Stressregulation (Kabat-Zin

Kaluza, 2018).

2. Die Progressive Muskelentspannung

Die Progressive Muskelrelaxation (PMR) ist ein wissenschaftlich fundiertes und weit
verbreitetes Entspannungsverfahren, das Anfang des 20. Jahrhunderts vom amerikanischen
Arzt Edmund Jacobson (1888-1983) entwickelt wurde. Seine Forschung an den Universitdten
Harvard, Cornell und Chicago basierte auf der Beobachtung, dass psychische Anspannung und
Angstzustande mit einer erhéhten muskuldaren Grundspannung einhergehen (Jacobson,
1938). Daraus leitete er die Hypothese ab, dass der umgekehrte Weg ebenfalls moglich sein
misse: Wird die Muskulatur systematisch entspannt, folgt eine tiefgreifende Entspannung des

gesamten Organismus — also auch des psychischen Zustands.
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2.1 Wirkprinzip der Methode bei Stress

Die PMR basiert auf dem Prinzip des Wechsels zwischen gezielter
EntspaAnung einzelner Muskelgruppen. Durch diese
Spannungszustdnde friher zu erkennen und gezielt
differenziertes Korperbewusstsein zu entwickeln u
Entspannung zu starken (Kaluza, 2018).

In der praktischen Durchfiihrung werden nacheinan
Gesicht, Schultern, Bauch oder Beine —angespannt,
anschlieBend bewusst entspannt (20-30 Sekun
Aufmerksamkeit gezielt auf die Empfindungen wah
wodurch Alltagsgedanken zuriicktreten und sich ein

(Petermann & Vaitl, 2015).

2.2 Psychophysiologische Wirkung
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Die Entspannung der Muskulatur beeinflusst das vegetative Nervens
durch eine Aktivierung des parasympathischen Systems, das fir E
zustandig ist. Gleichzeitig wird die Ausschittung von Stres
Cortisol reduziert, der Herzschlag verlangsamt sich, di
Blutdruck sinkt (Lehmann & Grob, 2017). Dieser Zustand
und fordert die kérperliche Erholung.

Zudem belegen neurowissenschaftliche Studien, dass
nur koérperliche Spannungen reduziert, sondern auc

wie der Amygdala hemmt (Kim et al., 2014).

2.3 Einfluss der PMR auf psychische - korperliche Erk

Die Progressive Muskelrelaxation (PMR) wirkt sich
Stérungen und Krankheitsbilder aus — sowohl im somatis
Bei chronischen Schmerzen, insbesondere Spannungskopfs
Fibromyalgie, kann PMR
Verspannun eduziert und das Schmerzempfinden moduliert (N
sychischen Erkrankungen wie generalisierter Angststorung oder |
Symptomen zeigt PMR vergleichbare Effekte wie kognitive Verfahren — insbesonde
Reduktion von korperlicher Anspannung und der Verbesserung des allgemeinen
Wohlbefindens (Manzoni et al., 2008; Conrad & Roth, 2007). Dartiber hinaus wird PMR
erfolgreich zur begleitenden Behandlung von Bluthochdruck, Schlafstérungen und
stressassoziierten Magen-Darm-Beschwerden wie dem Reizdarmsyndrom eingesetzt
(Varvogli & Darviri, 2011). Die Methode ist damit eine vielseitig einsetzbare, evidenzbasierte

Intervention mit glinstiger Risikobilanz.

2.4 Anwendungsgebiete der PMR

Die Progressive Muskelrelaxation (PMR) ist leicht zu erlernen und auch ohne Vorerfahrung
durchflhrbar. Sie eignet sich insbesondere zur:

e Reduktion von Stress- und Angstzustdanden

e Behandlung psychosomatischer Beschwerden

e Verbesserung des Schlafs
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e Linderung von Muskelverspannungen

e Begleitung in der Schmerztherapie und bei chronischen Erk

2.5 Indikationen und Kontraindikationen

Bei fast jeder Ubung gibt es Indikationen und Kontraindi
Kontraindikationen zeigen lhnen auf, in welchen Situa

aber gar nicht anwenden solltest.

Indikationen

Stressbedingten Beschwerden (z. B. innere
e Schlafstérungen
e Angstzustanden (leichte bis mittlere Auspragu

o Kopfschmerzen / Migrane (prophylaktisch)

chmerzen (z. B. Riickenschmerzen, Fibro
Bluthochdruck (unter arztlicher Kontrolle)

e Tinnitus

e Reizdarmsyndrom

e Psychosomatischen Erkrankungen (begleitend)

e Forderung der Koérperwahrnehmung

e Unterstutzung in Psychotherapie / Verhaltenstherapie

Kontraindikationen (Wann PMR nicht oder nur eingeschrdnkt angewendet werden sollte)

e Akute psychotische Zustdnde

e Schwere depressive Episoden mit Antriebsverlust

e Unbehandelte Angststérungen mit Panikattacken (PMR kann Symptomfokus
verstarken)

e Schwere Herz-Kreislauf-Erkrankungen (nur nach Riicksprache mit Arzt:innen)
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e Neurologische Erkrankungen mit Muskelspastik oder Bewegungsei
e Frische Operationen oder akute orthopadische Verletzung
e Personen mit ausgepragtem Kontrollverlust- oder Kor

Trauma — nur unter fachlicher Begleitung)

2.6 Die verschiedenen PMR — Ubungen

Ubungsanleitung fiir 16-Muskelgruppen
Allgemeines Schema

Die einzelnen Muskelgruppen werden nacheinande
dann bewusst entspannt (ca. 20—30 Sekunden). Wah

Kontrast zwischen Anspannung und Entspannung.

Hénde und Arme (4 Muskelgruppen)

e Dominante Hand & Unterarm: Faust machen und kr

e Dominanter Ober ogen beugen, Bizeps ans

=dominante Hand & Unterarm: Faust machen und ansp
Nicht-dominanter Oberarm: Ellbogen beugen, Bizeps anspannen, Ha

lassen.

Gesicht (3 Muskelgruppen)
e Stirn-/Augenbereich: Augenbrauen zusammenziehen und Stirn runzeln
Alternative: Augenbrauen nach oben ziehen.
e Augen & Nase: Augen fest schlieRen und Nase riimpfen.

e Mund-/Kieferpartie: Zéhne zusammenbeiRen und Mundwinkel nach hinten ziehen.

Rumpfbereich (3 Muskelgruppen)
e Nacken: Kinn zur Brust ziehen (nicht berthren).
Alternative (liegend): Kopf gegen Unterlage driicken.
e Brust, Schultern & Riicken: Schultern hochziehen, tief einatmen, Schulterblatter
zusammenziehen.
e Bauch: Bauchmuskeln anspannen.
Alternative: Bauch einziehen oder rausstrecken.

Insight GbR — Hultkoppel 6g, 22359 Hamburg, Fachlicher (Kursleiterln) & Technischer
Support (Ole Millhagen): insight@mail.de / +49 163 250 58 78



e Optional: GesaR (1 Muskelgruppe)
e GesaBmuskulatur: Pobacken fest zusammenkneife
|
Beine (6 Muskelgruppen)
e Dominanter Oberschenkel:
e Sitzend: Unterschenkel anheben, Obersc
e Liegend: Bein gestreckt, Knie durchdri
e Dominanter Unterschenkel:
e Full anziehen (FuBspitze zum Korper).
Alternative (sitzend): Ferse anheben, Wa
e Dominanter Ful3: Zehen anziehen oder einroll
e Nicht-dominanter Oberschenkel: Unterschenke
e Nicht-dominanter Unterschenkel: Zehen nach ob

Alternative (sitzend): Ferse anheben, Wadenmu

~Zehen anziehen oder einrollen:

sprotokoll — Ubung mit 16 Muskelgruppen
Hinweis: Machen Sie einen Haken (v/), wenn Sie gelibt haben. Notieren Sle auRer

Beobachtungen oder Empfindungen.

Tabelle
Ubungsprotokoll PMR Ubung mit 16 MG

Tageszeit Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Samstag Sonntag

Morgens
Mittags
Abends

Ubungsanleitung fiir 7-Muskelgruppen
In dieser kompakten Variante der Progressiven Muskelrelaxation werden groRere

Muskelbereiche zusammengefasst. Ziel ist es, mit geringem Zeitaufwand ein wirksames
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Entspannungsgefiihl zu erreichen. Jede Muskelgruppe wird nacheina

Sekunden angespannt, anschlieBend fiir 20-30 Sekunden bewusst

|
Arme (2 Muskelgruppen)

a) Dominante Seite:

e Faust machen

o Ellbogen beugen, Bizeps anspannen
b) Nicht-dominante Seite:

e Faust machen

e Ellbogen beugen, Bizeps anspannen

Gesicht (1 Muskelgruppe)
e Stirnmuskulatur: Augenbrauen hochziehen
(Alternative: Augenbrauen nach unten ziehen)
e Augenpartie: Augen fest schlieBen, Nase riimpfen

Mundpartie: Zahne z

Kinn zur Brust senken (nicht berihren)

(Alternative im Liegen: Kopf gegen Unterlage driicken)

Rumpf (1 Muskelgruppe)
e Schultern anheben, Schulterblatter zusammenziehen
e Tief einatmen
e Bauchmuskeln anspannen

(Alternative: Bauch einziehen oder herausstrecken)

Gesdfs (optional, 1 Muskelgruppe)

e Pobacken fest zusammenkneifen

Beine — dominante Seite (1 Muskelgruppe)
e Oberschenkel: Bein oder FuR anheben

(Alternative: Knie durchdriicken)
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e Unterschenkel: FulR zum Kérper ziehen
(Alternative im Sitzen: Ferse anheben, Wadenmuskulatur a
e FuB: Zehen einrollen

(Alternative: Zehen anziehen)

Beine — nicht-dominante Seite (1 Muskelgruppe)
e Oberschenkel: Bein oder Full anheben
e Unterschenkel: Zehen nach oben ziehen
(Alternative im Sitzen: Ferse anheben, Wade

e FuR: Zehen anziehen oder einrollen

Ubungsprotokoll — Ubung mit 7 Muskelgruppen
Hinweis: Mach Sie einen Haken (v'), wenn Sie gelibt hab

Beobachtungen oder Empfindungen.

Tabelle
gsprotokoll PMR Ubung mit 7 MG
Tageszeit Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Samstag m

Morgens
Mittags
Abends

Ubungsanleitung mit 4 Muskelgruppen
Diese verkiirzte Form der Progressiven Muskelrelaxation (PMR) fasst groRere
Muskelbereiche zusammen. Sie eignet sich besonders gut fiir kurze Entspannungsphasen im

Alltag oder fiir Menschen mit wenig Zeit.

Jede Muskelgruppe wird fiir ca. 5-10 Sekunden angespannt und anschliefend bewusst fiir
20-30 Sekunden entspannt. Die Aufmerksamkeit liegt auf dem Wechsel zwischen

Anspannung und Entspannung sowie der bewussten Kérperwahrnehmung.
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Arme (1 Muskelgruppe)
e Hande & Unterarme: Fauste fest ballen

o Pberarme: Ellbogen beugen, Bizeps deutlich anspann

Gesicht & Nacken (1 Muskelgruppe)
e Stirn: Augenbrauen nach unten ziehen (Stirn ru
e Augen & Nase: Augen fest schlieflen und Nase
e Mund & Kiefer: Zahne aufeinanderpressen,
e Nacken: Kinn zur Brust senken (nicht berthr

Alternative im Liegen: Kopf gegen Unterlage

Rumpf (1 Muskelgruppe)
e Brust, Schultern & Riicken: Schultern hochzie
tief einatmen
¢ Bauch: Bauchmuskeln kraftig anspannen

Alternative: Bauch einziehen o

(Optional ak (1 Muskelgruppe)

Pobacken kraftig zusammenkneifen

Beine (1 Muskelgruppe)
e Oberschenkel: Beide Knie durchdriicken, Oberschenkelmuskeln anspannen
Alternative: Beide Beine leicht anheben
e Unterschenkel: Beide FiiBe Richtung Korper ziehen (FuRspitzen anziehen)
Alternative im Sitzen: Fersen anheben, Wadenmuskulatur anspannen

e FuRe/Zehen: Zehen anziehen oder einrollen

Ubungsprotokoll PMR Ubung mit 4 Muskelgruppen
Hinweis: Machen Sie einen Haken (v/), wenn Sie gelibt haben. Notiere Sie auBerdem kurze

Beobachtungen oder Empfindungen.

Tabelle
Ubungsprotokoll PMR Ubung mit 4 MG
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Tageszeit Montag Dienstag Mittwoch  Donnerstag @ Freitag
Morgens
Mittads
Abends

Vergegenwartigung — Progressive Muskelentspannu
Diese Ubung dient der mentalen Vergegenwirti
Entspannung nach dem klassischen Verfahren de
Dabei wandern Sie mit der Aufmerksamkeit bewu

Spannungen los — Muskelgruppe fiir Muskelgruppe.

Arme (1 Muskelgruppe)
Lenke deine Aufmerksamkeit in deine Arme. Splire, ob d

sind. Lass alle Muskeln weich und locker werden. Spire, wi

von den Schultern 0 € Oberarme bis in die Hande.
ung: Beide Arme sind ganz locker. Ein angenehmes, warme

jede Anspannung I6st sich auf.

Gesicht & Nacken (1 Muskelgruppe)

Richte deine Wahrnehmung auf dein Gesicht: Lass die Stirn glatt werden —alle Falten weichen.
Die Augenlider werden schwer, der Kiefer ldsst los. Spiire auch deinen Nacken: Lass ihn weich
werden und gib alle Spannung ab. Wenn du liegst, kannst du den Kopf sanft gegen die
Unterlage sinken lassen.

Visualisierung: Dein Gesicht ist vollkommen entspannt. Dein Nacken ist frei, gelést und ohne

Anstrengung.

Rumpf & Oberkérper (1 Muskelgruppe)

Nimm jetzt deinen Rumpf wahr: Splre, wo dein Kérper Kontakt zur Unterlage hat. Atme tief
ein... und beim Ausatmen: Gib Spannungen in Schultern, Brust, Rliicken und Bauch ab. Lass
dich in die Unterlage sinken — mit jedem Ausatmen wirst du noch ruhiger und gel6ster.
Visualisierung: Schultern, Brust und Bauch sind weich, die Riickenmuskulatur gibt nach. Du
spirst die Schwere deines Kérpers —angenehm, warm und ruhig.
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/ "Zahl  Wirkung & Muskelgruppe

Optional: Gesdf

Wenn | du mochtest, richte deine Aufmerksamkeit

Lass auch hier alle Muskeln los, besonders die GesaRmusk

Beine (1 Muskelgruppe)
Wende dich nun deinen Beinen zu: Spiire deine Ob
Mit jedem Ausatmen gib Spannungen ab. Alle Mus
ruhig.

Visualisierung: Deine Beine sind vollig entspannt, sch

Zéihltechnik zur Vertiefung (1 bis 10)

Zahle langsam und ruhig — mit jedem Schritt wird dein Kor

Tabelle

Zéhl nik Vergegenwdirtigung

1-2  Arme werden weich, die Entspannung flieSt durch die Glieder
3—4  Gesicht & Nacken entspannen sich splirbar

5-6  Rumpf, Schultern, Brust, Bauch lassen jede Spannung los

7-8 Beine sinken tiefer, die Muskulatur wird weich

9-10 Dein ganzer Korper ist ruhig, locker und vollkommen entspannt

Atme ruhig weiter. Verweile in diesem Zustand, solange du mochtest. Lass Stille entstehen.
Du bist ganz bei dir.

Ubungsprotokoll PMR - Vergegenwartigungsiibung

Hinweis: Mach ein Kreuz (v'), wenn du gelibt hast. Notiere auRerdem kurze Beobachtungen

oder Empfindungen.

Tabelle 12
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Ubungsprotokoll PMR Vergegenwidirtigungsiibung

Tageszeit  Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag  Frei
Morgéns

y

Abends
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