4. Nasenwechselatmung/
Stenoseatmung

Verschlief3en Sie mit dem
Mittelfinger der rechten
Hand das linke Nasen-
loch. Atmen Sie durch
das rechte Nasenloch
ein. Anschlieend 6ffnen
Sie das linke Nasenloch,
verschlielen das rechte.

Spiiren Sie, wie die Luft
im Bereich der oberen
Nasenmuschel vorbei-
stromt. Atmen Sie gleich-
mafig ein und aus.

5. Ausruhen im Kutschersitz

Stiitzen Sie Ihre Arme angewinkelt auf die Knie bzw.
die Oberschenkel, Oberkdrper und Kopf hdangen ent-

spannt nach unten. Machen Sie ein paar Atemziige
in den unteren, gedehnten Kreuzbereich.

Kontakt

Physio- und Ergotherapie
Klinikum Bielefeld
Teutoburger Straf3e 50
33604 Bielefeld
www.klinikumbielefeld.de

Abteilungsleitung:

Dorothea Waldeyer

Tel.: 05 21.581-37 67

E-Mail: dorothea.waldeyer@klinikumbielefeld.de

Leitung Physio-/Ergotherapie Mitte:

Nicole Blechinger

Tel.: 05 21.581-37 60

E-Mail: nicole.blechinger@klinikumbielefeld.de

Leitung Physio-/Ergotherapie Rosenhohe:
Alina Kottmeier

Tel.: 0521.9 43-8164

E-Mail: alina.kottmeier@klinikumbielefeld.de

Leitung Physio-/Ergotherapie Halle:
Kristina Kollmeier

Tel.: 05201.188-90 82

E-Mail: kristina.kollmeier@klinikumhalle.de
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unsere kompetenz fiir ihre gesundheit

Atemiibungen
zum Eigentraining
Klinikum Bielefeld

Informationen fir

Patientinnen und Patienten



Sehr geehrte Patientinnen
und Patienten,

die Atemtherapie ist ein wichtiger Aspekt Ihrer statio-
ndaren Behandlung. Mit den folgenden Informationen
mo&chten wir Thnen unterstiitzend eine kurze Anlei-
tung zum Eigentraining anbieten. Die beschriebenen
Ubungen sollten Sie mehrmals téglich selbstandig
durchfiihren, um damit eine verbesserte Atemwahr-
nehmung und Atemtiefe zu erreichen.

Ihr Team der Physio-/Ergotherapie
im Klinikum Bielefeld

Anleitung Atemiibung

1. Die eigene Atmung beobachten

Vergessen Sie alle Vorstellungen vom ,richtigen
Atmen“ und lauschen Sie Ihrer individuellen Atmung,
ohne willentlich einzugreifen oder diese verdndern zu
wollen.

2. Bauchatmung

Atmen Sie einige Male bewusst ein und aus. Lassen
Sie den Atem kommen und gehen, so wie es sich er-
gibt. Beobachten Sie dabei, wie Ihr Atem flie3t. Reicht
er bis in den oberen Brustraum oder stromt er tiefer,
bis in den Unterbauch?

Wenn Sie sich nicht sicher sind, legen Sie eine Hand
auf die Brust, die andere Hand auf den Unterbauch.
Spiren Sie, wie weit sich die Luft in Ihnen ausbreitet
und flief3t.

Lassen Sie lhre Wahrnehmung nun zum unteren Bauch
wandern, unterhalb des Bauchnabels, dort ist un-
serinneres Zentrum. Legen Sie lhre Hande ungefdahr
zwei Finger breit unter den Nabel auf den Bauch und
beobachten Sie nun ganz bewusst, wie sich der Bauch
hebt. Vielleicht kdnnen Sie spiiren, wie lhr Atem nun
allmabhlich tiefer bis in den unteren Bauch einstromt.
Spiiren Sie, wie unterhalb des Zwerchfells das Ein-
atmen beginnt und wie das Ausatmen dort wieder en-
det. Achten Sie dabei darauf, dass Ihr Atem ganz frei
fliefit, ohne Anstrengung. Sie miissen nichts erzwin-
gen. Der Atem beginnt und endet im unteren Bauch.
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Sie beobachten lhren Atem bei seiner natiirlichen
Bewegung. Beobachten Sie Ihr Einatmen und das
Ausatmen und bleiben Sie in der Wahrnehmung des
Kommen und Gehens Ihres Atems.

3. Kontaktatmung — Widerstand bei Einatmung

In einer entspannten Position liegen die Hdnde so
auf der Brust, dass die Fingerspitzen den unteren
Rippenbogen beriihren.

Driicken Sie beim Ausatmen leicht nach und spiiren
Sie so beim Einatmen einen Widerstand der eige-
nen Hande. Atmen Sie leicht dagegen an, um dann
schlief3lich entspannt auszuatmen.

Von dieser Ubung kénnen Sie tiglich mehrmals Wie-
derholungen machen. Man kann diese Ubung auch
zu zweit machen: Der/die Helfer/in bietet mit seinen/
ihren aufgelegten Handen einen Widerstand, gegen
den der/die Betroffene einatmet.



