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Kinesiologie in der Praxis

Lernen ist Bewegung, Bewegung ist Lernen

Diese zentrale These, die ich in meiner Ausbildung zum Ergotherapeuten lernte, be-
gegnete mir in einer kinesiologischen Weiterbildung wieder. Nur diesmal in einem an-
deren Kontext und fur mich deutlich spirbar. Seitdem begann eine faszinierende Rei-
se in Bewegungsstudien und die Arbeit unseres Gehirns. In diesem Aufsatz mdchte
ich eine Einfuhrung in ein kinesiologisches Denkmodell Gber Lernen und Verhalten

vermitteln.

Das Leben unserer Kinder hat sich in den letz-
ten 25 Jahren entscheidend verandert. Wir
befinden uns in einem gesellschaftlichen Wan-
del. Alte Strukturen und Vorstellungen veran-
dern sich, und es besteht viel Raum flir neue
Mdglichkeiten und Lebensmodelle, aber auch
viel Raum fiir Angste und Unsicherheiten, was
das Morgen bringt.

Durch die Veranderung von familidren Struk-
turen, sind die Kinder nicht mehr in ein be-
stehendes soziales Umfeld integriert und sind
groRen Belastungsfaktoren ausgesetzt. Die
Essgewohnheiten in den Familien andern
sich, Fertignahrung wird mittlerweile ohne
groBes Nachdenken eingesetzt.

In diesem Zusammenhang erinnere ich mich
an ein 4-jahriges Madchen, welches sich we-
gen Konzentrations- und Handlungsplanungs-
stdrungen in meiner ergotherapeutischen
Praxis in Behandlung befand. Wir spielten in
einer groRRen Kiste mit Erbsen gefiillt, als auf
einmal aus der Kiste ein ,,Ping“ erschallte. Auf
meine Nachfrage, was das fir ein Gerdusch
war, sagte das Madchen: ,das Essen ist fer-
tig“. Schiitt, Rihr- und Zubereitungsspiele fan-
den vorher nicht statt, sondern wie durch Zau-
berhand war das Essen fertig. Kinder lernen
durch Nachahmung.

Wie aber soll ein Kind den
Umgang mit Mengen, Groflzen
etc. erlernen, wenn die Lebens-

wirklichkeit diese Auseinanderset-
zung gar nicht mehr bietet?

Kindergarten und Schule, aber auch Thera-
peuten konnen diese grundlegenden Wis-
sensliicken kaum mehr auffiillen.

Dieses Beispiel soll verdeutlichen, wie sich
unsere Lebenswirklichkeiten und damit unse-
re Kinder verandert haben. Viele Kinder sitzen
stundenlang vor dem Fernseher und konsu-
mieren ohne Kontrolle das Angebot. Eltern
wissen nicht, dass Kinder bis zum Alter von
ca. 10 Jahren nicht zwischen Realitat und
Fernsehwirklichkeit unterscheiden konnen.
Die Folge daraus sind wachsende Aggressi-

vitat und Angststdrungen. Auch auf die Ent-
wicklung unseres Gehirns haben diese Ver-
anderungen verheerende Auswirkungen. Wir
brauchen Bewegung und sensorische Stimu-
lation, damit die Nervenpfade sich in unserem
Gehirn vernetzen. Studien belegen mittler-
weile die positive Wirkung von Bewegung und
Spielen auf Verhalten und unser theoretisches
und abstraktes Denkvermdgen.

Das dynamische Gehirn-
modell von Paul Dennison

Auf Grund der oben beschriebenen Proble-
matik veréndern sich das Lernen und die Ge-
hirnentwicklung der Kinder immens. Im fol-
genden Abschnitt mdchte ich das dynami-
sche Gehirnmodell der Edu-Kinestetik naher
erlautern und wie sich die drei Dimensionen
im Alltag zeigen konnen.

Focusdimension (vorne-hinten)

Arbeiten Hinter- und Vorderhirn zusammen,
bin ich in meiner Mitte. Behalte ich den Uber-
blick und kann aufmerksam auch Details
wahrnehmen? Lebe ich zu sehr in der Ver-
gangenheit, oder bin ich schon in der Zukunft
und vergesse dadurch das Jetzt?

Paul Dennison, der Begriinder der padagogi-
schen Kinesiologie, beschreibt die Focusdi-
mension als Dimension der Aufmerksamkeit.
Diese Dimension verbindet das klare Be-
wusstsein des Frontallappens mit unserem
Hinterhirn. Hier sitzen unsere Uberlebensre-
flexe, namlich, um Gefahren zu vermeiden, zu
erstarren und sich einfach unsichtbar zu ma-
chen. Dennison beschreibt einen Sehnen-
schutzreflex. Bei Stress oder Angst kann es
sein, dass sich die Sehnen auf der Rickseite
des Kdrpers zusammenziehen. Wir werden
unfahig zu handeln. Wir vertrauen unserem
Korper nicht mehr, sind unféhig, mit der Um-
welt zu interagieren und uns auszudriicken.
Auf neurologischer Ebene wird diese Dimen-
sion den Funktionen des Hirnstamms zuge-
ordnet. Hier werden alle Kdrperfunktionen
und einstromenden Sinnesreize koordiniert
und weitergeschaltet. Des Weiteren wird vom

Hirnstamm der erste sensomotorische Re-
gelkreis koordiniert. Das Kind lernt hier, durch
einfache Globalmuster den Kopf zu einer Ge-
rauschquelle hinzuwenden, mit den Augen zu
fixieren etc. Dieses Differenzierungslernen
verfeinert sich im Laufe der Entwicklung des
Kindes. Dies geschieht durch Reflexintegrati-
on, durch sensomotorische Integration, und
das Kind lernt sich immer besser in der Ge-
genwart zu organisieren und mit seinem Kor-
per sein Leben aktiv zu gestalten.

In unserem therapeutischen Alltag begegnen
uns oft Kinder, die uns den Eindruck vermit-
teln, dass sie sich auf nichts richtig einlassen
konnen. Alles muss schnell durchgefiihrt wer-
den, sie sind standig auf der Suche nach neu-
en Erfahrungen. In der Edu-Kinestetik be-
zeichnen wir diese Menschen als (iberfocus-
siert.

Andere wiederum halten sich eher zurlick, ha-
ben Probleme, den Uberblick zu behalten,
verlieren sténdig das Ziel aus den Augen und
konnen sich nur ungeniigend im Hier und
Jetzt organisieren. Diese Kinder limmeln auf
ihren Stiihlen herum, und es scheint, als hat-
ten sie wenig Motivation. Wir bezeichnen sie
als unterfocussiert.

Der aktive, integrierte Focus bezeichnet die
Fahigkeit, locker, mit Leichtigkeit und voller
Konzentration im Hier und Jetzt agieren zu
kdnnen, das Wissen aus der Vergangenheit in
der Gegenwart nutzen zu kdnnen, auf Anfor-
derung angemessen zu reagieren und den
Korper frei organisieren und nutzen zu kon-
nen.

Zentrierungsdimension
(oben-unten)

Die Zentrierungsdimension koordiniert die Zu-
sammenarbeit unserer emotionalen Zentren
im Mittelhirn (limbisches System) mit dem ce-
rebralen Kortex. Hier entscheidet sich, ob ich
von meinen Emotionen gesteuert werde oder
aber, ob ich meine rationalen, abstrakten
Denkfahigkeiten mit meinen Emotionen in Ein-
klang bringen und adaquat reagieren kann.
Des Weiteren koordiniert diese Dimension
den oberen und unteren Teil des Korpers. Die-
se Dimension halt uns in Balance und er-
moglicht Bewegung und Denken. Unser
Schwerkraftempfinden, unsere Haltungskon-
trolle sind hier angesiedelt.

Im balancierten Zustand zeichnet sich die
Zentrierungsdimension durch folgende Fa-
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gen. Im Gehirn werden dieser
Dimension die rechte und die
linke Gehirnhélfte zugeordnet.
Im Laufe der frihkindlichen
Entwicklung werden Schwer-
punkte in der Verteilung von
Sensorik und Motorik entwi-
ckelt, aber auch die beiden
Hirnhélften differenzieren sich

higkeiten aus: Ich bin zentriert, aufrecht, kann
klar denken und mich gut konzentrieren. Ich
kann Gedankengangen leicht folgen, sie
selbststdndig anpassen, mit vergangenen
ausgleichen. Ich fiihle mich wohl und bin pro-
duktiv. Mutig und engagiert agiere ich aus
meiner Mitte heraus. Ich fuhle mich wie ein
Baum gut verwurzelt, besitze Standhaftigkeit,
bewahre den Uberblick und besitze eine posi-
tive Einstellung zum Leben. Ich kann mich
emotional ausdricken.

Sind wir nicht zentriert und dysbalanciert, wir-
ken wir chaotisch, verwirrt und zerstreut, kon-
nen uns nur ungeniigend konzentrieren, ver-
lieren den roten Faden und haben das Gefiihl,
iberwaltigt zu sein. Manche reagieren mit ei-
ner irrationalen Angst oder haben Schwierig-
keiten, ihre Geflihle wahrzunehmen und aus-
zudrlicken.

Fur das Lernen und erfolgreiche Agieren im
Miteinander stellt die Zentrierungsdimension
die beste Méglichkeit dar, den Anforderungen
des Alltags erfolgreich zu begegnen.

Lateralititsdimension (links-rechts)

Mit Hilfe der Lateralitdtsdimension bin ich in
der Lage, meine beiden Korperseiten koordi-

in ihren Aufgaben (vgl. Tab. 1).
Verbunden werden diese beiden Seiten durch
die Kommissurenbahnen des Corpus Callo-
sum. Dieses stellt sicher, dass beide Hemi-
sphéaren miteinander kommunizieren kénnen.
Diese Kommunikation wird méglich, wenn die
Nervenstruktur des Balkens myelinisiert, also
ausgereift ist. Diese Reifungsphase dauert bis
in die Pubertat hinein.

Die Lateralitatsdimension erméglicht unter an-
derem, dass ich beim Schreiben mein Mittel-
feld, der Bereich, in dem die beiden visuellen
Felder des Menschen sich lberlappen, kreu-
zen kann, mich muhelos bewegen und mich
ausdriicken kann. Im integrierten Zustand er-
fasse ich das Gelesene mit Leichtigkeit und
kann genau zuhoren. Im dysbalancierten Zu-
stand habe ich Schwierigkeiten, mich koordi-
niert zu bewegen, verkrampfe leicht, habe
Schwierigkeiten, mich auszudricken, verdre-
he Buchstaben und kann nur ungeniigend zu-
horen. Ich kann einstromende Informationen
nur ungeniigend integrieren und nicht mitei-
nander verknlipfen und bin dadurch weniger
leistungsfahig.

Alle drei Dimensionen mussen
zum Wohle des Ganzen
zusammenarbeiten.

Tab. 1: Unterschiedliche Aufgaben der beiden Gehirnhalften

Rechte Gehirnhélfte
Ganzheitliche Verarbeitung
Koordiniert linke Korperhélfte
Bewusste Gefiihle

Bilder

Erfasst Mengen

Spontan, emotional

Kein Zeitgefiihl

Linke Gehirnhalfte
Analytische Verarbeitung
Koordiniert rechte Kérperhélfte
Verstand

Worter

Erfasst Zahlen

Beherrscht, planvoll

Sehr zeitorientiert

Wenn die Rechte weil3, was die Linke tut, wenn
ich weil3, was hinter mir liegt, kann ich beru-
higt nach vorne gehen, und wenn ich Zugang
zu meinem Kdrper und Gehirn habe, flhle ich
mich ausgeglichen und lebe in der Gegen-
wart, mit einer integrierten Vergangenheit und
einem mutigen Blick nach vorne in die Zu-
kunft. (Wichtig werden diese Erkenntnisse vor
allem auch im Bereich Lernen, hierzu weiter
unten mehr.)

Die sensorisch-integrative
Kinesiologie

Mit Hilfe von Edu-kinestetischen Forderpro-
grammen konnen diese drei Dimensionen auf
natirlichem Wege aktiviert und gefordert wer-
den. Dies wird immer nétiger, da die Lebens-
wirklichkeit der Menschen sich immer mehr
von ihren natirlichen Anlagen entfernt und die-
se sich dadurch nicht ausbilden kénnen. Dies
kann wiederum der Grund fiir mannigfaltige
Probleme sein.

Auf Grund meiner langen Erfahrung in der Ar-
beit mit entwicklungsverzégerten Kindern ha-
be ich meine Erkenntnisse in ein eigenstandi-
ges System, die sensorisch-integrative Kine-
siologie, einflielen lassen.

Die Grundannahme, die hinter diesem Ansatz
steht, ist die lebenslange Plastizitat unseres
Gehirns, die es uns ermdoglicht, Adaption, Re-
organisation und Kompensationsmechanis-
men zu entwickeln. Durch Dysstress wird die-
se Adaptionsfahigkeit des gesamten Nerven-
systems jedoch stark beeintrachtigt.

Bei vielen Kindern unserer zivilisierten westli-
chen Welt ist es gerade die fehlende sensori-
sche Stimulation (z. B. Gleichgewichtsleistun-
gen, die Fahigkeit, Gegenstande ertasten zu
kdnnen, den eigenen Kérper und seine Aus-
malie zu kennen), die dazu fiihrt, dass sie all-
taglichen Anspriichen nicht mehr geniigen
kdnnen und so unter chronischen Stress ge-
raten. Die Folge sind Deprivation und kom-
pensatorisches Bewegungs- und Lernverhal-
ten. Das Kind hat z. B. Schwierigkeiten, im Un-
terricht auf einem Stuhl zu sitzen und stress-
frei zur Tafel zu schauen, wieder auf sein Heft
zu blicken und das Gesehene in dieses zu
ibertragen (u. a. eine Gleichgewichtsleistung,
zu wenig Haltungshintergrund, Schwierigkei-
ten in der visuellen Wahrnehmung, Auge-Hand-
Koordination). Diese Kinder fallen oft durch un-
ruhiges Herumrutschen auf dem Stuhl, Feh-
lern beim Abschreiben etc. auf.

In der sensorisch-integrativen Kinesiologie
nutzen wir diese Erkenntnisse und stimulieren
mit speziell angepassten Ubungen bestimmte
Gehirnbereiche (vgl. Tab. 2), um die Wahrneh-
mung des Kindes zu fordern.

Im Gegensatz zu anderen kinesiologischen
Forderprogrammen arbeiten wir hier mit Me-
dien und Objekten, die eine gezielte Ausei-
nandersetzung mit der Schwerkraft bieten so-
wie Zug und Druck auf die Gelenke ausiiben.
Wir benutzen u. a. Therabander, Rasier-
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Tab. 2: Auswirkungen von Stress auf Lernen und Verhalten. Die Tabelle soll verdeutlichen, in wel-
chen Teufelskreis Menschen geraden kdnnen, wenn ihre Umwelt und die Anforderungen, die an sie
gestellt werden, sie unter Stress geraten lassen. Ziel in der Beratungsarbeit sollte immer das he-
rausfuhren aus sympathikusorientiertem Verhalten in ein prarasympathisches Verhalten sein.

Sympathikus
(= Anspannungssystem)

Baut Spannung auf und ermdglicht
Fluchtverhalten (Fight-or-flight-Reflex)

Verhindert:

Tiefenentspannung

Absonderung von Verdauungssekreten

Hormonfunktion

Kreislauf

Erhéht die Herzfrequenz
Lost schnelle, flache Atmung aus

Schlielt Korper und Geist
Man reagiert nur noch (, Tunnelblick")
Man geht im Uber- oder Unterfokus

= es werden nur Einzelteile gesehen
= eher linkshirnisch

= kiinstliche Umwelt

= sieht nur das Ziel

« konzeptabhéngig

= wenig flexibel

In Bezug auf Lernen bedeutet das:

= Ist nicht in seiner Mitte,
Konzentrationsvermégen und Frustrations-
toleranz sind herabgesetzt

= Verliert den Gesamtuberblick und
konzentriert sich nur auf Detalils.

= Die Fahigkeit neue
Problemlésungsstrategien
zu entwickeln ist herabgesetzt.

* Gefahr des Riickzugs besteht, kdnnte als
~geistig* nicht anwesend wahrgenommen
werden.

* Reagiert in diesem Stresszustand
manchmal auch mit unruhigem,
aggressivem Verhalten.

schaum, Kastanienséckchen, Sand, Erbsen,
Fingerfarben etc. Dies alles sind Materialien,
die die vestibular-proprioceptive sowie die tak-
tile Wahrnehmung stimulieren und Gber die
Neurobiochemie des Gehirns positiv auf die
Funktion des ZNS einwirken. Werden diese
gezielten Impulse dauerhaft wiederholt,
kommt es zu strukturellen Veranderungen im
Gehirn.*

Die sensorisch-integrative Kinesiologie ver-
steht sich als Entwicklungsbegleitung. Sie hat
den Anspruch, das Potenzial und die Eigen-
aktivitat des Kindes zu fordern.

Parasympathikus
(= Entspannungssystem)

Erméglicht die Anpassung an Reize und
Impulse, wahrend wir entspannen.

Aktiviert:

« Tiefenentspannung

= Absonderung von Verdauungssekreten
» Ausscheidung

= Kreislauf

Verringert die Herzfrequenz
Lost tiefe Atmung aus

Offnet Korper und Geist
Ganzheitserfahrungen werden moglich
Man ist im Fokus, behélt den Uberblick

= sieht das ganze Bild
= sieht den Prozess
= eher rechtshirnisch
= natirliche Umwelt
* Intuition

= Prozessorieniert

= flexibel

In Bezug auf Lernen bedeutet das:
< Entspanntes Lernen findet statt.

e Istin der Lage, innezuhalten und das
Neue mit bereits Bekanntem abzugleichen
und neue Aspekte hinzuzufiigen.

= Das Vertrauen in die eigene
Fahigkeit steigt, und es kénnen neue
Problemlésungsstrategien entwickelt
werden.

= Fhlt sich sicher und kann flexibel
auf die Anforderungen reagieren,
Konzentrationsleistungen steigen.

= Wirkt offen, entspannt und lernbereit.

Eigenaktivitat ist ein sehr starker
Stimulus und fordert die Vernet-
zung und Erweiterung unserer
neuronalen Strukturen.

Das Kind soll im Rahmen der Therapieeinheit
sein Handeln in einem flr ihn bedeutungsvol-
len Ansatz erleben und so seine Eigenstan-
digkeit und Handlungskompetenz erweitern.
Es kommt so in einen Zustand, in dem zum
Beispiel stress- und angstfreies Lernen wieder
maoglich wird.

* Die momentane Gehirnforschung geht davon aus, dass ein Stimulus mindestens 15 Minuten tber einen Zeitraum
von drei Monaten durchgefiihrt werden sollte, damit sich Veranderungen im Gehirn manifestieren kénnen. Vortrag
von Prof. Braus in Hiinfeld zum Thema Neuropsychologie der Wahrnehmung (2002).

AbschlieRendes

Wenn wir die neuronale Landkarte eines ent-
wicklungsverzdgerten Kindes verandern wol-
len, wenn dieses etwas Neues lernen soll, ist
es fir die Behandlung von grof3er Bedeutung,
dass sie immer in einem ruhigen, sicheren und
angstfreien Kontext geschehen sollte.

Daher ist nicht das Ergebnis in der

Therapiestunde wichtig, sondern

dass das Interesse des Kindes an
einer Handlung erwacht.

Die Funktion verbessert sich mit der Zeit au-
tomatisch. Ich erachte es fiir immens bedeu-
tend, das Kind in seinen Ideen zu unterstiitzen
und ihm nichts von auflen aufzuzwangen. Das
Kind soll sein Potenzial im Rahmen seiner
Moglichkeiten entdecken und dieses auswei-
ten. Dadurch entstehen ein gestarktes Selbst-
wertbewusstsein, eine verbesserte Hand-
lungsplanung und der Mut, die Welt zu erkun-
den und zu verandern. Das Kind ist schlief3lich
in der Lage, seine Aktivitdten an Umweltein-
flisse anzupassen (adaptives Verhalten wird
maoglich).
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