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Roland Liebscher-Bracht und Dr. med. Petra Bracht haben in über 

30-jähriger Forschungsarbeit und therapeutischer Praxis eine 

einzigartig wirkungsvolle Methode gegen Schmerzen entwickelt.

In diesem Buch erfahren Sie:

• wie Knieschmerzen wirklich entstehen und warum herkömmliche 

 Therapien meist nicht dauerhaft helfen,

• warum Sie mit der Liebscher & Bracht-Methode eine echte 

 Chance haben, Ihre Schmerzen endlich loszuwerden,

• wie Sie sich mit dem speziell entwickelten Übungsprogramm aus 

 Light-Osteopressur, Übungen zur Dehnung und Kräftigung 

 sowie Faszien-Rollmassage selbst wirksam behandeln können,

• wie Sie akute Knieschmerzen unmittelbar auflösen können,

• wie Sie bis ins hohe Alter beweglich und schmerzfrei bleiben.
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Dr. med. Petra Bracht
ist Ärztin für Allgemeinmedizin und Na-

turheilverfahren. Sie arbeitet seit über 

30 Jahren als Ernährungs- und Orthomo-

lekularmedizinerin und führt ihr privatärzt-

liches Liebscher & Bracht Gesundheits-

zentrum in Bad Homburg. Oberstes Ziel 

ihrer Behandlung ist es, die gewaltigen 

Selbstheilungsmechanismen zu aktivie-

ren, die jedem Menschen innewohnen. 

Die größte Wirkung erzielt sie mit der 

Optimierung der Ernährungs- und Bewe-

gungsgewohnheiten ihrer Patienten. 

Roland Liebscher-Bracht
studierte Maschinenbau, trainierte und 

unterrichtete aber sein Leben lang asiati-

sche Kampf- und Bewegungskunst. Das 

versetzte ihn in die Lage, zusammen mit 

seiner Frau eine völlig neue, hochwirksa-

me Schmerztherapie zu entwickeln. Seit 

2007 bilden sie Ärzte, Heilpraktiker und 

Physiotherapeuten in dieser Liebscher & 

Bracht-Schmerztherapie aus. Mittlerweile 

behandeln über 3000 Partner-Therapeu-

ten in Deutschland, Österreich und der 

Schweiz nach ihrer Methode.

Wir wollen allen Menschen ein schmerzfreies und langes Leben 
in bester Gesundheit und voller Beweglichkeit ermöglichen. 

Dafür leben und arbeiten wir. Unser besonderes Anliegen dabei: den Menschen 
das Wissen zu vermitteln, wie sie sich selbst helfen können. 
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GUTE AUSSICHTEN!
Sehr viele Menschen leiden unter Knieschmerzen, oft  auch noch, nachdem 
das Knie operiert wurde. Schmerzende Kniegelenke schränken nicht nur 
die Lebensqualität ein, sondern werden – vor allem bei Älteren – zu einem 
lebensbedrohlichen Problem, da der Stoff wechsel umso schwächer wird, je 
weniger man laufen und sich bewegen kann. Grund genug, Knieschmerzen 
schnellstmöglich zu beseitigen. Die gute Nachricht: Sie halten die Lösung 
des Problems in Ihren Händen. 
Aus unserer Sicht sind die herkömmlichen Annahmen über Kniegelenksbe-
schwerden dringend überholungsbedürft ig. Knieschmerzen und Arthrose 
entstehen ganz anders, als meist vermutet. Das Wissen um die wahre Ursa-
che – nämlich unbewusst »antrainierte« Verkürzungen und Verspannungen 
der Muskeln und Faszien – ist die Grundlage dafür, Schmerzen zu besei-
tigen und den Originalknorpel wieder aufzubauen. Entscheidend ist dann, 
ungünstige Alltagshaltungen – wie stundenlanges Sitzen oder Schlafen in 
Seitenlage mit ange winkelten Knien – gezielt mit unseren Übungen auszu-
gleichen. Das tun bis jetzt die wenigsten, und deshalb haben so viele Knie 
keine Chance, ein Leben lang schmerz- und verschleißfrei zu bleiben. 
Wenn Sie dieses Buch gelesen haben, kennen Sie nicht nur die Ursachen 
 Ihrer Kniebeschwerden, sondern wissen genau, was Sie tun können, damit 
Ihre Knie wieder schmerzfrei werden. Sie lernen die Selbstbehandlung mit 
der Light-Osteopressur, mit speziellen Körperübungen und mit der Faszien- 
Rollmassage kennen. Extra dafür entwickelte Hilfsmittel machen Ihnen das 
Üben so leicht wie möglich und sorgen für optimale Wirksamkeit. 
Was mit unserer Th erapie erreichbar ist, zeigt unsere erste klinische Studie 
mit 40 Patienten, die etwa zeitgleich mit diesem Buch veröff entlicht wird. 
Näheres unter www.Liebscher-Bracht.com/Knie-Studie.

Wir wünschen Ihnen viel Erfolg und Freude an der neuen Beweglichkeit!
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Ob Sie die Hoffnung auf Schmerzfreiheit und darauf, jemals wieder 

längere Strecken beschwerdefrei laufen zu können, längst aufgegeben 

 haben oder ob Sie zum ersten Mal mit Schrecken feststellen, 

dass Ihre Knie wehtun – wir wissen, dass Sie eine gute Chance haben.
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31
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41
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IHR WEG IN DIE 
 SCHMERZFREIHEIT

Stehen Sie morgens mit Knieschmer zen auf, 

haben Beschwerden bei jedem Schritt und 

wünschen sich nichts sehn licher, als sich end-

lich wieder besser zu fühlen? Dies können wir 

gut nachempfi nden – und Millionen anderer 

Menschen teilen diesen Wunsch mit Ihnen. 

Vielleicht haben Sie bereits eine Diagnose 

 bekommen: Arthrose, Meniskusläsion oder 

-verschleiß, Bänderverletzung, Bakerzyste … 

Und Sie haben vielleicht auch schon diverse 

Behandlungen ausprobiert, womöglich sogar 

eine Operation hinter sich, doch es ging Ih-

nen wie vielen Schmerzpatienten: Leider sind 

die gängigen Methoden oft nicht von lang-

fristigem Erfolg gekrönt. Schonung, schmerz-

hemmende Medikamente, passive Therapie-

maßnahmen und Operationen bieten trotz 

modernster Medizintechnik keine Garantie für 
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IHR WEG IN DIE  SCHMERZFREIHEIT

Schmerzfreiheit. Den Grund dafür sehen wir 

von Liebscher & Bracht darin, dass in der Re-

gel nur das Symptom, nicht aber die eigent-

liche Ursache behandelt wird. Das wissen wir 

aus langjähriger Erfahrung mit der Behand-

lung von Patienten, die unter Knie- und ande-

ren Schmerzen leiden.

Über 30 Jahre Forschung und Praxis haben 

uns gezeigt, dass der Grund für die Schmer-

zen in nahezu allen Fällen identisch ist: un-

nachgiebige Muskeln und Faszien, die (zu) 

starke Spannungen aufbauen. Dadurch wer-

den die Gelenke derart zusammen gepresst, 

dass zum Beispiel die Menisken einreißen 

oder der Knorpel verschleißt. 

Natürlich können Knieschmerzen auch durch 

Verletzungen oder Unfälle entstehen, doch in 

den meisten Fällen sind verkürzte Muskeln 

und Faszien sowie die daraus resultierenden 

Spannungen die Ursache. 

Mithilfe von Schmerzen signalisiert Ihr Körper, 

dass Ihr Knie geschädigt wird und dass Sie 

nicht so weitermachen sollen wie bisher. Und 

obwohl Sie sich vielleicht wegen Ihrer Schmer-

zen am liebsten gar nicht mehr bewegen 

möchten, ist die (richtige) Bewegung in Form 

von Übungen entscheidend dafür, die wahre 

Ursache Ihrer Beschwerden zu beheben. 

Mit diesem Buch möchten wir Ihnen Wege 

in Ihre persönliche Schmerzfreiheit aufzeigen, 

denn unser Ziel ist, dass jeder Mensch ein 

schmerzfreies Leben frei von Bewegungsein-

schränkungen führen kann – und zwar ohne 

Medikamente und Operationen!

Zunächst möchten wir Ihnen die Angst neh-

men. Eine Diagnose wie Gonarthrose ist nicht 

der Anfang vom Ende, sondern eine Chance, 

die Signale Ihres Körpers besser verstehen zu 

lernen und sich selbst von Ihren Beschwerden 

zu befreien. Schließlich konnte Ihnen bisher 

kein anderer richtig helfen, oder? Unabhän-

gig von bisherigen Diagnosen oder Opera tio -

nen bieten wir Ihnen mit der Liebscher & 
Bracht-Methode konkrete Hilfe zur Selbsthilfe 

an. Wie das funktioniert, erklären wir in den 

folgenden Kapiteln. Sie erfahren, wie die 

Schmerzen im Knie tatsächlich entstehen, wie 

Sie die wahre Ursache beheben und sich nun 

aktiv von den Schmerzen befreien können.

DIE SCHMERZTHERAPIE NACH 

LIEBSCHER & BRACHT

Seit Mitte der 1980er-Jahre erforschen wir 

gemeinsam das Thema Schmerzen. Wir ha-

ben es geschafft, eine neue Therapie zu ent-

wickeln, die Patienten auf natürliche Weise 

dauerhaft von ihren Schmerzen befreien 

kann. Ihr Ziel ist es, dass alle Menschen ein 

schmerzfreies, gesundes Leben in voller Be-

weglichkeit bis ins hohe Alter führen können.

Mittlerweile dürfen wir immer mehr dazu bei-

tragen, das Verständnis für die Schmerzen im 

menschlichen Körper, ihre Funktion und Auf-

gabe und natürlich die »Heilung« der meisten 

dieser Schmerzen voran zubringen. Mit un-

serer biologisch-natürlichen Vorgehensweise, 

die keinerlei negative Nebenwirkungen hat, 
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dafür aber sehr positive, stoßen wir mehr und 

mehr auf offene Ohren. 

Zu Beginn unserer Ausbildungstätigkeit im 

Herbst 2007 verhielt es sich noch völlig an-

ders. Die Teilnehmer unserer Schmerzthera-

pieausbildungen mussten erst einmal davon 

überzeugt werden, dass die Wirksamkeit tat-

sächlich so groß ist, wie wir behaupten. Aber 

es dauerte meist nur einen Tag, dann hatte 

ich (Roland) so viele der teilnehmenden Ärzte 

und Therapeuten von ihren eigenen Schmer-

zen befreit, dass sie gar nicht anders konnten, 

als die Wirkung anzuerkennen.

Ebenso verhielt es sich mit unseren Patien-

ten. Viele kamen nur deshalb, weil sie keine 

andere Möglichkeit mehr sahen, ihre quälen-

den Schmerzen loszuwerden. Doch auch sie 

konnten sich nicht vorstellen, wie das gehen 

sollte, denn oft lag eine jahrelange Odys-

see hinter ihnen, auf der sie »alles« versucht 

hatten, um sich schließlich damit abfi nden 

zu sollen, dass ihnen nicht zu helfen sei: »Das 

liegt eben bei Ihnen in der Familie.« »In Ih-

rem Alter ist da nichts mehr zu machen.« »Bei 

Ihnen ist das psychisch.« »Bevor Sie nicht 

50 Kilo abgenommen haben, kann Ihnen nie-

mand helfen …« Das waren die Aussagen, 

die verzweifelte Patienten zu uns trieben. 

Und deshalb glaubten sie auch nicht wirklich 

daran, dass wir ihnen helfen könnten, weil 

sie ja über Jahre immer nur gehört hatten, da 

sei nichts mehr zu machen.

Heute sieht das völlig anders aus. Wir sind 

mittlerweile sehr bekannt, und zwar vor allem 

wegen der Tatsache, dass wir die Patienten 

von den meisten Schmerzen relativ schnell 

befreien können – auch von chronischen oder 

solchen, die in der herkömmlichen Medizin 

als austherapiert gelten. Immer mehr Ärzte, 

Physiotherapeuten und Heilpraktiker lassen 

sich bei uns ausbilden, weil ihre Patienten 

gern mit unserer Schmerztherapie nach Lieb-

HILFE BEIM THERAPEUTEN 

Prinzipiell empfehlen wir allen Men-
schen mit starken akuten oder chro-
nischen Schmerzen, bei heft igen 
Vorgeschichten wie mehrfachen 
Operationen oder anderen erschwe-
renden Umständen, sicherheitshal-
ber einen unserer Partnertherapeu-
ten aufzusuchen, ehe sie mit den in 
diesem Buch empfohlenen Selbst-
hilfeübungen beginnen. Schon nach 
der ersten Behandlung können Sie 
dann einschätzen, ob unsere Metho-
de Ihnen helfen kann und wie Sie 
weitermachen möchten. Und wenn 
Sie sich die Eigenanwendung noch 
nicht zutrauen, wenn Sie Fragen zu 
den Übungen oder den anderen 
Selbsthilfetechniken haben oder bei 
der Ausführung einfach einen Profi  
an Ihrer Seite wissen möchten, dann 
stehen Ihnen auch dafür unsere 
zahlreichen Partnertherapeuten zur 
Verfügung (siehe Seite 119). 
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scher & Bracht behandelt werden möchten. 

Inzwischen therapieren in Deutschland, Ös-

terreich und der Schweiz über 3000 von uns 

ausgebildete Ärzte und Therapeuten nach 

unserer Schmerztherapiemethode und nutzen 

unsere Qualitätssicherungsmaßnahmen, um 

die Therapie nach dem von uns aufgestellten 

Goldstandard durchzuführen.

Diese Anzahl unserer Therapeuten perma-

nent zu erweitern und die Behandlungsquali-

tät immer weiter zu  verbessern, ist unsere 

größte und wichtigste Aufgabe. Wir wollen, 

dass jeder Schmerzleidende nicht weit fahren 

muss, um in den  Genuss unserer Therapie 

zu kommen, damit er so schnell wie möglich 

von seinem – meist völlig unnötigen Leiden – 

befreit werden kann.

Unsere Vision von einem schmerz-

freien Leben für alle 

Mit diesem Buch möchten wir allen Betroffe-

nen die Möglichkeit geben, sich selbst von 

ihren Knieschmerzen zu befreien. Jeder unse-

rer Schmerzratgeber (siehe Seite 121) bringt 

uns der Vision, allen Menschen ein schmerz-

freies Leben weitgehend selbstbestimmt zu 

ermöglichen, wieder ein Stück näher. 

Nach der Lektüre wissen Sie, wie die meisten 

Schmerzen im Bereich des Knies zustande-

kommen, wie Sie der Entstehung vorbeugen 

und sie damit verhindern können, was Sie tun 

müssen, wenn Schmerzen auftreten, und wie 

Sie dafür sorgen können, dass Sie dauerhaft 

davon verschont bleiben. Mithilfe von theore-

tischem Wissen, ausgefeilten Übungstechni-

ken und praktischen Hilfsmitteln können Sie 

wieder freier werden und eigenverantwortlich 

zu Ihrer lebenslangen Schmerzfreiheit und 

Gesundheit beitragen. Neben einfachen Kör-

perübungen lernen Sie die Faszien- Rollmas-

sage und die Light-Osteopressur kennen. 

Dazu haben wir Hilfsmittel für die Eigenthera-

pie entwickelt: das Faszien-Rollmassage-Set, 

eine Übungsschlaufe, das Drückerset und 

eine Schmerzfrei-Nährstoff-Kombi. Auf unse-

rer Website www.liebscher-bracht. com fi n-

den Sie viele weitere Infos. Besuchen Sie 

auch unbedingt unseren YouTube-Kanal mit 

über 500 motivierenden Übungsvideos zum 

»Dranbleiben« (siehe Seite 121). 

Wäre es nicht schön, sich wieder schmerzfrei bewegen 
zu können und den Spaß am Sport zurückzugewinnen?!
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UNSERE GESCHICHTE

Medizinisch-naturheilkundliches und Maschinenbau-Wissen, 
kombiniert mit lebenslanger Bewegungserfahrung aus der Kampfkunst – 

das waren die Grundlagen der neuen Schmerztherapie.

1985 eröff nete ich (Roland) meine erste 
WingTsun-Kampfk unstschule und erlebte 
dort immer wieder, dass bei Kursteilnehmern 
Schmerzen besser wurden oder ganz ver-
schwanden. Laut ärztlicher Diagnose – Ar-
throse, Bandscheibenvorfall oder Entzün-
dungen – hätten diese Schmerzen aber 
eigentlich gar nicht beein  fl ussbar sein dürfen, 
vor allem nicht durch Bewegungsübungen, 
von denen meist abgeraten wurde. Für mich 
als studierten Wirtschaft singenieur der Fach-
richtung Maschinenbau, der sein Hobby 
Kampfk unst zum Beruf gemacht hatte, waren 
diese Schmerzlinderungen ebenso wenig er-
klärbar und nachvollziehbar wie für Petra als 
Ärztin für Allgemeinmedizin und Naturheil-
verfahren oder für andere Ärzte und Physio-
therapeuten, die bei mir trainierten.
In den Folgejahren entwickelte ich aufgrund 
dieser Erfahrungen ein neues Bewegungssys-
tem gegen Schmerzen, später ein manuelles 
Th erapiesystem, das wir Osteopressur tauf-
ten. Uns wurde immer klarer, dass die Lehr-
meinung der herkömmlichen Medizin und 
Physiotherapie im Bereich der Entstehung 
und Behandlung der meisten Schmerzen 

dringend reformiert werden musste, da sie 
off enbar grundlegende Irrtümer enthielt. 
In den folgenden 20 Jahren entstand aus un-
seren Erkenntnissen ein völlig neues, revo-
lutionäres Schmerzentstehungsmodell. Die 
daraus resultierende Th erapie ist in der Lage, 
die meisten Schmerzen des Bewegungsappa-
rates ohne Schmerzmittel und Operationen 
auf völlig natürliche Art und Weise zu besei-
tigen, also im besten Sinne zu heilen. 
Seit 2007 bilden wir Ärzte aller Fachrichtun-
gen, Physiotherapeuten, Heilpraktiker, Os-
teopathen und andere Th erapeuten in unse-
rer Schmerztherapie nach Liebscher & Bracht 
aus und verbreiten unser Wissen und Kön-
nen in Vorträgen, Büchern, Fernsehen, Ra-
dio, Zeitungen, Übungs- und Erklärvideos 
auf YouTube und durch Aktivitäten in vielen 
sozialen Netzwerken. 
Unser Ziel ist, allen Menschen ein schmerz-
freies Leben zu ermöglichen. Besonderen 
Wert legen wir darauf, dass die Schmerzlei-
denden lernen, sich zunehmend mit den 
 speziell entwickelten Übungen, der Faszien- 
Rollmassage und der Light-Osteopressur 
selbst zu behandeln und zu helfen. 
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WIE ENTSTEHEN 
 KNIESCHMERZEN WIRKLICH?

Nirgendwo werden so viele künstliche Knie-

gelenke (Knieprothesen) eingesetzt wie in 

Deutschland: Allein zwischen 2003 und 2009 

stieg die Zahl der Kniegelenkprothesen um 

über 50 Prozent.1 Das Erschreckende dabei 

ist: Die meisten Operationen sind völlig 

 unnötig, wie eine große Studie der Bertels-

mann-Stiftung belegt.2 Unserer Erfahrung 

nach reichen spezielle, aber einfache Übun-

gen und eine effektive Behandlung aus, um 

die Beschwerden im Knie zu beheben – 

selbst wenn Sie schon eine Operation oder 

eine Therapie hinter sich haben oder Ar-

throse diagnostiziert wurde. 

Wir von Liebscher & Bracht haben eine The-

rapie entwickelt, die Sie schnell und dauer-

haft von Ihren Knie schmerzen befreien kann – 

ohne Operationen oder Medikamente.



14

DER STAND DER DINGE

Aktuell leiden etwa 20 Millionen Menschen in 

Deutschland an Knieschmerzen, doch viele 

Ärzte empfehlen Operationen und Therapie-

maßnahmen, die oft kaum Wirkung zeigen: 

Beispielsweise gehören Gelenkspiegelungen 

(Arthroskopien) zu den häufi gsten Eingriffen 

bei Knieschmerzen, obwohl mehrere Studien 

belegen, dass diese keinen Nutzen bringen.3 

Meistens gehen solche Therapieempfehlun-

gen mit einer – aus unserer Sichtweise – man-

gelhaften Aufklärung der Patienten einher: 

Die falsche Annahme, die Schmerzen im Knie 

gingen vom verschleißenden Gelenkknorpel 

aus, wird nach wie vor häufi g vertreten, auch 

wenn sich die Arthrose im Stadium 1 bis 3 

befi ndet, also wenn noch nicht Knochen auf 

Knochen reibt. Der Knorpel hat aber gar kei-

ne Schmerzrezeptoren und kann daher auch 

nicht Ausgangspunkt der Schmerzen sein. 

Die bei diesem Einwand oft geäußerte Ver-

legenheitserklärung, dass die Schmerzen 

durch die bei der Arthrose auftretenden Ent-

zündungsprozesse verursacht würden, ent-

spricht ebenfalls nicht unseren Erfahrungen, 

da die Schmerzen durch unsere Therapie 

meist schon im Rahmen der ersten Behand-

lung stark reduziert oder ganz beseitigt wer-

den können. 

Was natürlich nicht bedeutet, dass es dabei 

bleibt, denn dann geht die Arbeit – weitere 

Behandlungen und die Übungen – erst rich-

tig los. Aber der Patient weiß jetzt, dass dies 

der richtige Weg ist.

Überraschenderweise gelingt es uns auch 

häufi g, die Schmerzen zu reduzieren, wenn 

schon eine Arthrose 4. Grades vorliegt, wenn 

also die Knochen Kontakt miteinander haben. 

Das ist schwierig zu begründen, denn in den 

Oberfl ächen der Knochen gibt es Schmerz-

rezeptoren. Das müssen Studien klären. Aber 

natürlich wenden wir schon jetzt unsere Me-

thode auch in diesen Fällen an, damit den 

Patienten geholfen wird.

Kniegelenkprothesen werden ebenfalls viel 

zu oft und zu schnell eingesetzt, während 

man andere Therapiemöglichkeiten aus-

schließt. Der international angesehene Knie-

spezialist Prof. Dr. med. Hans Pässler hält 

durchschnittlich drei von vier empfohlenen 

Knieoperationen für unnötig.4 Studien zeigen 

hier, dass sehr viele Patienten mit Kniege-

lenkprothesen auch nach dem Eingriff noch 

Knieschmerzen haben.5 

Uns überrascht das nicht: Die Ursachen der 

Schmerzen sind in nahezu allen Fällen un-

nachgiebige Muskeln und Faszien, die zu 

starke Spannungen aufbauen. Und diese kön-

nen auch nach der OP noch vorhanden sein. 

Wenn die Narkose zur Spannungsminderung 

der Muskulatur geführt hat, weil im Narkose-

mittel auch Relaxantien (Entspannungsmittel) 

enthalten sind, oder wenn beim Eingriff Mus-

keln oder Faszien durchtrennt wurden, deren 

Spannungen zu hoch waren, dann können 

die Schmerzen eventuelll dadurch verschwin-

den, nicht aber durch die Knieprothese oder 

die »Reparatur« selbst.
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UNSERE NEUE SICHT AUF DIE 

SCHMERZENTSTEHUNG

Knieschmerzen werden nach herkömmlicher 

Auffassung häufi g auf dauerhafte Fehlbelas-

tungen, Übergewicht, altersbedingten Knor-

pelverschleiß im Kniegelenk oder intensive 

sportliche Betätigungen zurückgeführt. Vielen 

erscheint das logisch, da sie die Knieschmer-

zen zum Beispiel kurz nach einer sportlichen 

Belastung haben. Nach unserer Erfahrung hat 

das aber nichts mit dem Sport an sich zu tun! 

Vielmehr sorgen unnachgiebige Muskeln 

und Faszien und ihre durch den Sport noch 

einmal erhöhte Anspannung dafür, dass der 

Knorpel in den Kniegelenken stark zusam-

mengepresst wird und durch den einseitigen 

Druck verschleißt. Das Gehirn sendet deshalb 

einen Alarmschmerz, um die weitere Schä-

digung des Knorpels und des Kniegelenks zu 

verhindern: Der Schmerz fordert uns auf, 

nicht so weiterzumachen wie bisher.

Der Körper schlägt wegen über-

mäßiger Spannung Alarm

Rezeptoren überall im Bereich des Kniege-

lenks, in der Knochenhaut, den Muskeln, den 

Sehnen, den Faszien und der Kapsel regis-

trie ren die Bedrohung durch diese übermäßi-

ge Spannung für den Knorpel, die Menisken 

und die sonstigen Strukturen des Gelenks. 

Die Rezeptoren leiten die Informationen über 

das Nervensystem an das Gehirn weiter. Dort 

werden sie verarbeitet, und dabei entsteht 

der Schmerz, wenn die Auswertung der Infor-

mationen ergibt, dass er zum Schutz des Kör-

pers notwendig ist: Das Gehirn sendet, um 

das Kniegelenk vor drohendem Verschleiß zu 

schützen, Alarmschmerzen in die Regionen, 

die von dem Verschleiß bedroht sind. 

Wenn also die überhöhten muskulär-faszialen 

Spannungen nicht normalisiert werden, wer-

den auch die Knieschmerzen und der Gelenk-

verschleiß nicht aufhören – egal ob Sie eine 

Knieprothese haben oder nicht. 

Unsere Schmerztherapie mit den Übungen 

nach Liebscher & Bracht ist daher speziell da-

rauf ausgerichtet, diese Überspannungen 

 abzubauen und Ihnen wieder ein schmerzfrei-

es Leben zu ermöglich. Nur so ist es möglich, 

Schmerzen wirklich dauerhaft zu beseitigen.

Im Praxisteil dieses Buches zeigen wir Ihnen 

ausführlich, wie die Selbstbehandlung funk-

tio niert und wie Sie Ihre Knieschmerzen mit 

einfachen Übungen, mit der Faszien-Rollmas-

sage und der Light-Osteopressur (der Laien-

variante der Osteopressur zur Eigenbehand-

lung) dauerhaft loswerden können.

Wenn Sie sich momentan sehr un-
beweglich fühlen oder es aus Angst 
vor Schmerzen lieber vermeiden, 
Ihre Knie zu belasten, gewinnen Sie 
beim Betrachten der Fotos im Buch 
vielleicht den Eindruck, dass Sie die 
Übungen gar nicht machen können. 
Dann lesen Sie bitte unbedingt, was 
wir auf Seite 51/52 dazu sagen! 
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KOMPLEX UND GENIAL: 

DIE KNIEGELENKE

Das Kniegelenk ist die gelenkige Verbin dung 

zwischen Oberschenkelknochen, Schien bein 

und Kniescheibe. Es garantiert einen festen 

Stand, erlaubt Drehungen und federt Bewe-

gungen ab. Um all das leisten zu können, ist 

ein komplexes Konstrukt mit vielen verschie-

denen Einzelteilen notwendig.

Knorpel: Die Enden des Ober- und Unter-

schenkelknochens sind mit einer 3 bis 5 Milli-

meter dicken Pufferschicht aus hyalinem 

(= transparentem) Knorpel überzogen. In Ver-

bindung mit der Gelenkfl üssigkeit gestattet 

dies reibungsfreie Bewegungen.

Meniskus: Zwischen den Ober- und Unter-

schenkelknochen liegen als Puffer der Innen-

meniskus auf der Innenseite und der Außen-

meniskus auf der Außenseite. Die Menisken 

bestehen aus Faserknorpel. Zu den Aufgaben 

der Menisken gehört – neben der Dämpfer-

funktion – eine bessere Druckverteilung zwi-

schen Ober- und Unterschenkelknochen, in-

dem sie die Kontaktfl ächen vergrößern.

Bänder (Kreuzband, Seitenband): Das Knie-

gelenk wird durch vier komplexe Bandstruk-

turen gesichert. Hierzu zählen die zwei Sei-

tenbänder sowie das vordere und das hintere 

Kreuzband. Die Seitenbänder (Innen- bzw. 

Außenband) dienen der Stabilisierung des 

Kniescheibe
(Patella)

Seitlicher Meniskus
(Meniscus lateralis)

Mittiger Meniskus
(Meniscus medialis)

Außenband Knie
(Lig. collaterale

tibiale)

Innenband Knie
(Lig. collaterale fibulare)

Kreuzband
(Lig. cruciata genus)

Oberschenkelknochen
(Femur)

Femurpatellargelenk
(Art. femoropatellaris)

Schienbein
(Tibia)

vierköpfiger Oberschenkelstrecker
(M. quadriceps femoris)

Wadenbein
(Fibula)

Zwillingswadenmuskel
(M. gastrocnemius)

Außenband Knie
(Lig. collaterale 
fibulare)

Betrachtet man das Knie von vorn (links) und hinten (rechts), wird klar, wie wichtig eine fl exible Muskulatur ist.
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Kniegelenks zur Seite hin. Ihren Namen ent-

sprechend verlaufen das Innenband auf der 

Innen- und das Außenband auf der Außensei-

te des Kniegelenks. Die Kreuzbänder verlau-

fen im Inneren des Kniegelenks und stabili-

sieren den Unterschenkel gegenüber dem 

Oberschenkel nach vorn beziehungsweise 

hinten sowie bei Rotationsbewegungen.

Muskeln und Sehnen: Sie sind Voraussetzung 

für die aktive Bewegung des Knies. Die Mus-

keln enden in Sehnen und sind über sie mit 

den Knochen verbunden. Bei Anspannung 

verkürzen sich die Muskeln, die Knochen wer-

den in Richtung der Anspannung bewegt. 

Gleichzeitig sichert der Muskelzug das Ge-

lenk in seiner Position.

Kniescheibe (Patella): Sie ist der knöcherne 

Bestandteil der Kniescheibensehne (Patella-

sehne), die den großen Oberschenkelmuskel 

(Musculus quadriceps femoris) mit dem 

Schienbein verbindet. Bei jeder Bewegung 

»gleitet« sie über das Gelenk. Sie hat auf der 

Rückseite  einen dicken Belag aus Knorpel.

Gelenkkapsel, -schleimhaut und -fl üssigkeit: 

Wie jedes Gelenk wird auch das Kniegelenk 

von einer kräftigen Gelenkkapsel umgeben. 

Sie ist innen mit Schleimhaut ausgekleidet. 

Diese produziert Gelenkfl üssigkeit, die den 

Knorpel ernährt und das Gelenk schmiert.

Schleimbeutel: Das Kniegelenk ist von zahl-

reichen Schleimbeuteln umgeben. Sie dienen 

als Puffer und Schutzschicht, damit die ver-

schiedenen Gelenkanteile verschleißfrei über-

einandergleiten können.

WARUM WERDEN UNSERE 

MUSKELN UND FASZIEN 

 IMMER UNNACHGIEBIGER?

Der gesunde Mensch besitzt 656 Muskeln, 

die von Faszien (Seite 18) durchdrungen sind. 

Jedes Mal, wenn ein Gelenk gestreckt oder 

gebeugt wird, ziehen sich Muskelpartien und 

die umliegenden Faszien zusammen, wäh-

rend die anderen, die entgegengesetzt wir-

ken, nachgeben und sich dehnen. 

Werden die möglichen Gelenkwinkel nicht 

 regelmäßig genutzt, verlie ren die beteiligten 

Muskeln und Faszien ihre Flexibilität, ver-

spannen sich und verhärten immer mehr. Die 

nutzbaren Gelenkwinkel werden immer klei-

ner, Bewegungseinschränkungen nehmen zu.

So funktioniert das Beugen 

und Strecken

Vor allem drei Muskeln sind fürs Kniebeugen 

und -strecken wichtig: der vordere und hinte-

re Oberschenkel- und der Wadenmuskel.

Der vordere Oberschenkelmuskel (Musculus 

quadriceps femoris) ist der Kniestrecker und 

besteht aus vier Muskelköpfen, die bis über 

das Kniegelenk reichen und es bei Bedarf 

strecken. Wenn Sie sich aufrecht hinstellen 

So ausgeklügelt die Struktur des 
Kniegelenks auch ist – meist ist ihr 
Zustand (Meniskuseinriss, Bänder-
schädigung, Arthrose …) für Knie-
schmerzen nicht verantwortlich.
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und ein Bein so weit nach hinten anwinkeln, 

dass Ihre Ferse möglichst Ihr Gesäß berührt, 

wird er umso weiter gedehnt, je mehr sich 

das Knie beugt. Ist das Knie gestreckt, ist der 

Quadrizeps in seiner kürzesten Position. 

Die hinteren Oberschenkelmuskeln (ischio-

crurale Muskulatur) wirken zusammen als 

Kniebeuger. Sie werden gedehnt, wenn Sie 

bei gestreckten Beinen versuchen, Ihre Zehen 

mit den Fingern zu erreichen. Berühren Ihre 

Fersen das Gesäß, sind die Beinbeuger in ih-

rer kürzesten Position.

Der Zwillingswadenmuskel (Musculus gas tro-

cnemius) formt die Wade, verläuft ebenfalls 

bis über das Kniegelenk und ist auch für das 

Beugen zuständig. Wenn Sie stehen und 

sich nach vorn lehnen, wird er gedehnt, und 

wenn Sie sitzen, ist er verkürzt. 

Durch häufi ges Sitzen, Stehen oder Gehen 

werden bestimmte Gelenkwinkel sehr häufi g, 

andere selten eingenommen. Durch dieses 

»Training« verkürzen sich die betroffenen 

Muskeln immer mehr. Die Anspannung steigt, 

die Faszien verfi lzen. So wird die Muskel-Fas-

zien-Einheit immer unnachgiebiger. 

Gelenkwinkel nicht zu nutzen, macht 

Muskeln und Faszien unfl exibel

Die Bewegung der Kniegelenke ist durch un-

seren heutigen Alltag stark eingeschränkt 

und durch wenig genutzte Gelenkwinkel viel 

zu unausgeglichen. In Deutschland sitzen die 

Menschen durchschnittlich sieben Stunden 

am Tag 6, einige Studien sprechen sogar von 

10 bis 12 Stunden. Und wer dann auch noch 

in Seiten lage mit angewinkelten Beinen 

Faszien sind das alles durchdringende und alles 
umschließende, stabilisierende dreidimensio-
nale Netzwerk, das in unserem Körper jede un-
serer etwa 90 Billionen Zellen miteinander ver-
bindet. Deswegen gibt es eigentlich auch nur 
eine Faszie – sie ist nirgendwo unterbrochen. 
Alles wird durch sie an seinem Platz gehalten, 
jede Zelle, jedes Organ, jeder Muskel. Früher 
nannte man sie Bindegewebe, und die Begriff e 
sind, von Kleinigkeiten abgesehen, synonym. 
Dieses alles durchdringende »Spinnennetz« 
baut sich ständig um. Und die »Baumeister« 
der Faszie sind Bewegungen. 

Unsere Muskeln sind ebenfalls durchdrungen 
von Faszienfäden. Falls Sie Fleisch essen, ken-
nen Sie diese als weiße Bestandteile, die zäh 
zu kauen sind. Je nach Belastung und Längen-
veränderung der Muskulatur werden die Fas-
zienfäden zusammengeführt und verstärkt, ge-
trennt und neu verzweigt. Wenn bestimmte 
Längen nicht genutzt werden, verfi lzen die Fas-
zien mit der Zeit und werden unnachgiebig 
wie ein zu heiß gewaschener Wollpullover. Das 
Wichtigste  da ran: Ebenso wie die Muskeln 
reagie ren die  Faszien auf Training, auf Bewe-
gung – unser ganzes Leben lang.

FASZIEN
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schläft, behält den gleichen Kniewinkel sogar 

nachts bei. Außerdem laufen wir fast aus-

schließlich mit nur gering gebeugten bezie-

hungsweise fast gestreckten Beinen. 

Tiefere Kniewinkel werden mit zunehmendem 

Alter immer weniger genutzt, oder es wird 

sogar ausdrücklich davon abgeraten wegen 

vermeintlicher Überlastungsgefahr. 

Die Folge: Die Kniegelenke der meisten 

Menschen werden durch die Spannung der 

unnachgiebigen Oberschenkelmuskeln und 

der ebenfalls unnachgiebigen Wadenmuskeln 

derart zusammengepresst, dass der Menis-

kus auf Dauer Schaden nimmt, der Knorpel 

nicht mehr richtig ernährt werden kann und 

Ar throse entsteht. Davor warnt uns der Kör-

per mit Schmerzen. Aber bis es dazu kommt, 

 haben die Spannungen schon jahre-, meist 

sogar jahrzehntelang Tag für Tag unmerklich 

zugenommen. 

Das Knie »verhungert«, wenn es 

nicht ausreichend bewegt wird

Da wir das ganze Spektrum unserer Kniewin-

kel im Alltag viel zu wenig nutzen – tief in 

die Hocke zu gehen, fehlt in unserer Kultur 

fast völlig –, können der Knorpel und auch 

die Menisken nicht mehr ausreichend mit den 

notwendigen Nährstoffen versorgt werden. 

Andere Gewebe versorgt das Blut, doch der 

Knorpel wird beim Erwachsenen nicht durch-

blutet und der Meniskus nur im kapselnahen 

Randbereich. Beide sind daher auf Diffusions-

vorgänge aus der Gelenkschmiere angewie-

sen: Druck befördert die Abfallstoffe hinaus, 

bei Entlastung können sich Knorpel und Me-

nisken mit Nährstoffen vollsaugen. Wenn wir 

unsere Knie wenig bewegen und die mögli-

chen Beugungswinkel gar nicht nutzen, kön-

nen diese Be- und Entlastungsvorgänge nicht 

mehr oder nur noch ungenügend ablaufen. 

Der Knorpel und die Menisken hungern, wer-

den schwächer und bauen ab. 

Knorpel und Menisken befi nden sich bei den 

meisten Menschen heute in einer doppelten 

Falle: Die zu großen Kräfte lassen den Knor-

pel und die Menisken mechanisch verschlei-

ßen. Die stark eingeschränkte oder fehlende 

Zwillingswadenmuskel
(M. gastrocnemius)

Wadenbein
(Fibula)

zweiköpfiger Muskel
des Oberschenkels
(M. biceps femoris)

Oberschenkel-
knochen
(Femur)

vierköpfiger Oberschenkelstrecker
(M. quadriceps femoris)

Halbmembranöser
Muskel

(M. semimem-
branosus)

Halbsehnenmuskel
(M. semiten-

dinosus)

Schienbein
(Tibia)

Es ist gut zu erkennen, wie frei beweglich das Knie-
gelenk ist, nur gehalten durch Muskeln und Bänder.
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Be- und Entlastung lassen sie immer anfäl-

liger und schwächer werden. Beides zusam-

men lässt die Knorpel und Menisken zu-

nehmend degenerieren, bis sie schließlich 

zerstört sind. 

Simultan heißt nicht kausal

Diese ganzen Zerstörungsprozesse fi nden 

gleichzeitig mit den vom Gehirn erzeugten 

Alarmschmerzen statt, sind jedoch nicht 

 voneinander abhängig – sie geschehen also 

simultan, haben aber keinen kausalen Zusam-

menhang. 

Das bedeutet, dass es zu Knieschmerzen 

kommen kann, ohne dass Arthrose, Menis-

kuseinrisse oder sonstige Schäden an der 

 Gelenkstruktur vorliegen. Umgekehrt können 

solche Schäden vorliegen, ohne dass groß 

Schmerzen spürbar sind. Oft allerdings liegen 

Schmerzen und Schädigungen gleichzeitig 

vor, wodurch es zu dem Irrtum kam, dass bei-

des voneinander abhängig sei.

Der Test: Schaff en Sie den Fersensitz nicht für zwei 
 Minuten, brauchen Ihre Knie dringend Dehnung.

EIN EINFACHER TEST ZEIGT 
IHNEN, WO SIE STEHEN

• Gehen Sie in den Kniestand und 
setzen Sie sich auf Ihre Fersen.

• Wenn Sie diese Position nicht ent-
spannt für mindestens zwei Minu-
ten aushalten können oder wenn 
Sie sich gar nicht setzen können, 
ist das nach unserer Überzeugung 
schon alarmierend. Sie sollten 
dann unbedingt unsere Dehn-
übungen machen. 

• Sie können sich gar nicht hin knien? 
Das ist ein Zeichen dafür, dass be-
stimmte Rezeptoren in der Schien-
beinrauigkeit – das ist eine Stelle 
unterhalb der Kniescheibe – wegen 
zu großer Spannungen im vorde-
ren Oberschenkelmuskel empfi nd-
lich sind. Bitte beginnen Sie drin-
gend mit unseren Übungen!
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