JURTIN-FuB-Fit
Fu B - B r u C ke Fu B —S C h ra u b e | m G a n 0 Neben dem Tragen von Jurtin Schuheinlagen und richtigem Schuh-

werk sind Gymnastik und Dehnungsiibungen hervorragend geeignet
die FuB-gesundheit zu erhalten sowie Erkrankungen vorzubeugen.
RegelmaBiges Training erhélt und starkt die stabilisierende Muskula-
tur und hat somit positive Wirkung auf den gesamten Kérper.

Zur Stabilisierung des FuB-Gewdlbes unter Belastung. Zur Integration der spiraligen FuBverschraubung in die Standbein-

hase
Ausgangsstellung: Stand frei im Raum, mittig auf beiden FiiBen. P

. . Ausgangsstellung: Schrittstellung, das zu belibende Bein steht vorne.
Stehen Sie mit der Vorstellung, den Kopf zur Decke zu schieben

und die Fersen in den Boden zu schieben. Jetzt beide GroBzehen- Der FuB wird mit der &uBeren Seite des FuBes auf den Boden auf- g:_exz:ngsnw;;:‘?;rz:;‘é:m::ng bR ﬁ SPORT
ballen aktiv liber Muskelkraft (siehe Ubung I) gegen den Boden gesetzt. Sobald der GroBzehenballen den Boden beriihrt, wird dieser T CHIRURGIE
schieben und die Fersen aktiv aufrichten. kraftvoll gegen den Boden gedriickt, ohne dass der RiickfuB nach Dr. phil. Jens Wippert (Spiraldynamik® Experte) @ SANAMOTUS

innen kippt. Bewegen Sie sich so weit nach vorne, bis Sie ca. 95%
Ihres Kérpergewichts auf den vorderen FuB verlagert haben. Die Ferse
bleibt dabei aufrecht, die Zehen bleiben entspannt.

Unterschenkel und Knie dabei nicht nach auBen drehen.
Die Ubung kann auch im Sitzen oder im Einbeinkniestand durch-
gefiihrt werden.

Jurtin ist Netzwerkpartner der Spiraldynamik. Spiraldynamz'k

intelligent movement

Weiterfiihrende Ubungen finden Sie unter
www.my-medibook.de

my medibook
www.jurtin.at/service

UBUNGSEMPFEHLUNGEN:

TAGLICH INSGESAMT 10-15 MINUTEN
VARIIEREN SIE DIE UBUNGEN, DIE SIE DURCHFUHREN
TRAINIEREN SIE IMMER BEIDE FUSSE, AUCH WENN NUR

Ubung FuB-Frosch

Zur Kraftigung der quergewdlbeaufbauenden Muskulatur

EIN FUSS BETROFFEN IST

NEHMEN SIE THERAPEUTISCHE UNTERSTUTZUNG
UND ALLGEMEINE HILFE IN ANSPRUCH

WIR EMPFEHLEN EINE GENERELLE ABKLARUNG DURCH
DEN ARZT!

Ausgangsstellung: Einbeinkniestand oder Sitz auf Stuhl, Zehen
auf ein kleines Brettchen oder diinnes Buch stellen.

Die Zehenspitzen ohne Krallen der Zehen auf das Brettchen driicken.
Der MittelfuBbereich hebt sich leicht ab und das Gewdlbe wird
aufbaut. Die Vorstellung ist, dass der FuB wie ein Frosch - sich vom
Brett abstoBend - nach vorne springen machte. Dann lassen Sie die
Spannung langsam wieder nach und der FuB senkt sich wieder.

Wir freuen uns auf lhre Kontaktanfrage unter www.jurtin.at

KONTAKT & INFORMATIONEN O] 0
E3 www.facebook.com/schuheinlagen.jurtin
{&) jurtin_medical_systemeinlagen [m]E

www.innpuls.at




Der im Réntgen bei einigen Patienten sichtbare Knochensporn gab
diesem Krankheitsbild seinen Namen. Jedoch ist dieser Knochen-
sporn an sich selten Ausgangspunkt der Beschwerden. Er ist sogar bei
einigen beschwerdefreien Patienten im Réntgen sichtbar.

Beschwerden bereitet eine Art Entziindungsreaktion im Ursprungs-
bereich der sogenannten plantaren Faszie und der kurzen FuBmusku-
latur. So kann dieser chronische Reizzustand zur Entwicklung eines
Knochensporn fiihren. Die ausbreitende Mitbeteiligung der Faszie
fihrte auch zum Begriff der plantaren Fasziitis.

Es gibt eine lange Liste an potentiellen Ursachen und Risikofaktoren
(Fersenbeinfehlstellung, FuBfehistellung, Fehlbelastungen, Verkiirzun-
gen, etc.). Dementsprechend komplex ist die genaue Untersuchung
und Behandlung. Die hier genannten Ubungen kdnnen eine &rztliche
Begutachtung nicht ersetzen, sind aber ein gutes Hilfsmittel fiir
Patienten, die zur Therapie etwas beitragen mdchten.

Eigene Behandlungsiibungen:

All diese Ubungen mit Ausnahme der festen Massagen sollten im
schmerzfreien bzw. schmerzarmen Bereich durchgefiihrt werden.
Bei Beschwerdezunahme bitte Kontakt mit Ihrem behandelnden Arzt
aufnehmen!

Allgemeine

Empfehlungen

» Vermeidung von schmerzhaften Belastungen auf den FuB
(auch langere Gehbelastungen) bis zur Beschwerdefreiheit

» Durchblutungsférderung durch Bewegung mit geringer Belastung
(Bewegungsiibungen im Liegen und Sitzen, Radfahren, Schwimmen)

» Sanfte Massagen mit FuBrollen oder Ausstreichen mit den Handen
» Tragen von geeignetem, festem & stabilem Schuhwerk

» Eine Fachgerechte Einlagenversorgung mit Jurtin Schuheinlagen
unterstitzt den FuB in seiner natirlichen Funktion

Feste Massagen

(entweder mit Finger oder z.B. Golfball) im Sinne einer Querfriktions-
behandlung alle 3 Tage fiir 2-3min an der schmerzhaften Stelle.
Hierbei einige Sekunden feste leicht kreisende Bewegungen mit dem
Daumen, danach Ausstreichen Richtung Kdrper (AbfluBférderung)

Statische
Dehnungsubungen

Fiir die Wadenmuskulatur (FuB gegen die Wand) taglich fiir 3-4
Minuten. Die Ferse wird Nahe der Wand abgestellt bei schragem
Unterschenkel. Durch Anndherung des Kérpers zur Wand erhoht sich
die Dehnung in der Wadenmuskulatur. Hier muss sehr vorsichtig
begonnen werden.

Statische

Dehnungsubungen

Fir den FuB (nur Zehen gegen die Wand) taglich fiir 2-3 Minuten. Die
Ausgangsposition ist mit schrag angestelltem Unterschenkel. Die
Endposition ist mit angenahertem Bein. Auch hier darf es lediglich
zu einem sanften Ziehen kommen, aber keinerlei Schmerzen.
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Ubung FuBB-Pendel

Fir die Anbahnung und Kréftigung der aktiven FuB-Verschraubung

Ausgangsstellung: Sitz am Boden, Hiifte, Knie und FuB in einer
Linie, das Knie angebeugt, die ganze FuBsohle auf dem Boden.
Theraband knapp unter den GroBzehballen legen, das andere Ende
bringen sie unter einen leichten Zug.

Ferse, Unterschenkel und Knie langsam und kontrolliert nach auBen
fallen. Das Knie fallt dabei nicht schneller als die Ferse nach auBen.
Soweit wie mdglich flihren, ohne dass das Theraband unter dem
GroBzehballen herausrutscht. Knie dann wieder in die Ausgangsstel-
lung zuriickfihren.

Die Ubung kann auch gleichzeitig beidseits ausgefiihrt werden.

Wasserfall

Zur Auf- und Ausrichten der gesamten Wirbelsaule entlang des
Schwerkraftslots

Ausgangsstellung:
Stand frei im Raum, Gewicht mittig auf beiden FiiBen

Arbeiten Sie mit folgendem Bild: Stehen unter einem méachtigen
Wasserfall. Der Kdrper soll sich zwischen Fersen und Scheitel

so weit wie maglich ausdehnen und dem Druck des Wassers
entgegenwirken. Dabei den Wasserfall als Orientierung fir die
Aufrichtung nutzen. Die Fersen schieben tber das Sinkenlassen
des Beckens nach unten in den Boden, der Scheitel {iber die Auf-
richtung der Brustwirbelsaule nach oben gegen den Wasserfall.

Dabei bleibt das Gewicht ca. 60% auf der Ferse und 40% auf dem
VorfuB.




