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Vorwort

Im Frithjahr 1997 erschien das Buch Die Methode Dorn.
Eine sanfte Wirbel- und Gelenktherapie. Seitdem ist viel ge-
schehen: Die sanfte Therapie fiir Wirbelsiule und Gelenke
hat sich in einem Mafle verbreitet, das niemand fiir mog-
lich gehalten hitte. Ausgehend von Siiddeutschland, vor
allem aus dem Allgiu, ist die Methode Dorn bis hinauf in
den hohen Norden und von West nach Ost bekannt ge-
worden. Es kommen auch schon viele Reaktionen aus dem
Ausland. Mehrere Biicher und viele Zeitschriftenartikel
wurden verdffentlicht, und sogar das Fernsehen hat sich
des Themas mehrfach angenommen. Auch die Diplom-
arbeit einer Hebamme beschiftigt sich mit der Methode
Dorn.

Viele Patienten haben Hilfe gefunden — und viele helfen
sich selbst. Die Liste der Therapeuten und Anwender ist
lang, und Ausbildungsstitten schieflen wie Pilze aus dem
Boden. Man muss aber leider feststellen, dass es hier wie
iiberall auch schwarze Schafe gibt. Leute, die vielleicht ge-
rade mal einen Crashkurs absolviert haben, halten Vortri-
ge oder bieten Seminare an, ohne selbst ausreichend prak-
tische Erfahrungen mit der Methode gesammelt zu haben.
Manchmal kommt es uns vor wie bei dem alten Gesell-
schaftsspiel »Stille Post«. Sie erinnern sich? Der erste in der
Runde fliistert seinem Nebenmann ein Wort oder einen
kurzen Satz ins Ohr, dieser gibt das Gehorte weiter, und
der Letzte in der Runde spricht dann laut aus, was bei ihm



angekommen ist. Manchmal ist das urspriingliche Wort
iiberhaupt nicht mehr zu erkennen. Bei dem Spiel sorgt
dieser Effekt fiir Spafl und Heiterkeit. Doch wenn es um
die Gesundheit geht, ist es besser, sich nicht so sehr auf
»Modifiziertes«, »Weiterentwickeltes« und »Verbessertes«
zu verlassen, sondern auf das Original zu besinnen.

Auch bei uns gibt es keinen Stillstand. Wer die Methode
schon linger kennt, wird die eine oder andere Verinderung
bemerken. Beispielsweise haben wir frither beim Richten
der Halswirbel mit der einen Hand den Kopf des vor uns
sitzenden Patienten bewegt und mit dem Daumen der an-
deren Hand den entsprechenden Wirbel geschoben. Heute
soll der Patient die erforderlichen »Nein«-Bewegungen
selbst durchfiihren. Das ist fiir die Patienten ein kleiner,
aber entscheidender Schritt in die eigene Verantwortung.
Der Patient ist aktiv, der Behandelnde hilft. Neue Selbst-
hilfeiibungen wurden entwickelt, bestehende vereinfacht.
Auch in unseren Seminaren sind neue Ubungen angeregt
und entwickelt worden, die wir hier weitergeben.

In diesem Buch sind die Selbsthilfe-Ubungen noch ge-
nauer beschrieben und noch einfacher dargestellt. Den-
noch ist es gut, wenn Sie sich »Ihre« Ubung mindestens
einmal von einem Dorn-Therapeuten zeigen lassen. Da-
nach sollten Sie jedoch in der Lage und auch bereit sein,
die Ubung selbstindig, vielleicht mit einem Blick in die-
ses Buch, richtig durchzufiihren. Denn erst Ihre Mitarbeit
sichert den dauerhaften Erfolg der Behandlung. Deshalb
wurde dieses Buch geschrieben.

Wihrend sich das eingangs erwihnte Werk vornehm-
lich an Praktizierende gerichtet hat, an Arzte, Heilprakti-
ker, Physiotherapeuten und andere Ausiibende von Heil-
berufen, wollen wir mit diesem Buch vor allem erreichen,
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dass Patienten die Methode Dorn noch besser kennen ler-
nen. Aber auch Therapeuten, die schon linger mit der Me-
thode Dorn arbeiten, werden hier sicherlich viele hilfreiche
Tipps finden.

Auflerdem ist es uns sehr wichtig, dass Sie als Patient
selbst beurteilen konnen, ob Sie an einen seriésen Helfer
geraten sind oder ob man Thnen eher das Geld aus der
Tasche ziehen will. Im Kapitel »Wie finde ich einen gu-
ten Dorn-Therapeuten« geben wir IThnen Kriterien an die
Hand, die Ihnen bei der Beurteilung helfen kénnen.

Wir wollen Sie als miindigen Patienten ansprechen, der
die Verantwortung fiir seine Gesundheit nicht wie einen
Mantel an der Garderobe abgibt, sondern mit uns lernen
will, sich selbst zu helfen. Lesen Sie also nicht nur die
manchmal unglaublich klingenden Geschichten von den
wunderbaren Heilungen, die iiber die Wirbelsiule méglich
sind, sondern lernen Sie auch, sich selbst zu helfen Mit den
Ubungen, die wir Ihnen vorstellen, konnen z. B. Sie dafiir
sorgen, dass Ihre Beine gleich lang bleiben. Sie konnen ler-
nen, Thre Gelenke selbst zu richten und Ihre Wirbelsiule
zu korrigieren. Und dariiber hinaus erfahren Sie, was die
Wirbelsdule mit all Ihren anderen Organen zu tun hat.

Theoretische Erliuterungen nehmen in diesem Buch re-
lativ wenig Raum ein. Ausfiihrliche anatomische Erklirun-
gen, aber auch Niheres zu Themen wie der traditionellen
chinesischen Medizin finden Sie in entsprechenden Fach-
biichern.

Wir méchten Thnen Mut machen, mehr Verantwortung
fiir Thre Gesundheit zu {ibernehmen, und wiinschen allen,
die dies tun und fordern, viel Erfolg und gute Gesundheit.

Gerda Flemming und Dieter Dorn
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Was ist die Methode Dorn
und wie arbeiten
Dorn-Therapeuten?

Mit der Methode Dorn kann man Wirbelsiule und Ge-
lenke sanft behandeln und falsch stehende Wirbel mit
einem Daumendruck in die richtige Position bringen,
ohne dass Sehnen, Binder oder Muskeln beschidigt wer-
den. Gelenke, bei denen es aus unterschiedlichen Griinden
zu einer Fehlstellung der Knochen oder einer Vergrofie-
rung des Gelenkspalts gekommen ist, werden zusammen
geschoben und gerichtet. So sind beispielsweise nach dem
Richten der Beingelenke Ihre Beine wieder gleich lang. Be-
schwerden wie Beckenschiefstand und Skoliose kénnen auf
diese Weise erkannt und behandelt werden.

Das klingt wunderbar, und es ist auch wunderbar. Aber
vielleicht fragen Sie sich jetzt, wo der Haken an der Sache
ist.

Es gibt in der Tat einen Haken: unsere eigene Bequem-
lichkeit. Wir haben uns einfach zu sehr daran gewdhnt,
die Verantwortung fiir unsere Gesundheit oder Krankheit
an den Arzt abzugeben. Er soll es richten, er soll uns mit
Spritzen, Tabletten und vielleicht auch mit Operationen
oder anderen Verordnungen wieder heil machen. Viele
Menschen sind stolz darauf, durch »alle Réhren« geschickt
worden zu sein. Bleibt nur die Frage, warum sie dann im-
mer noch krank sind.

Bei uns gibt es Gesundheit nicht auf Krankenschein.
Hier sind Sie gefordert, aktiv an Ihrer Heilung mitzuwir-
ken. Dorn-Therapeuten zeigen Ihnen gern den Weg, aber
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gehen miissen Sie ihn selbst. Das heif§t: Zu jeder Behand-
lung gehort mindestens eine Ubung, die Thnen Thr Dorn-
Therapeut vormacht. Heilung wird meistens erst durch das
Zusammenspiel von Behandlung und daran anschliefen-
den eigenen Bemiihungen méglich.

Jede Behandlung beginnt damit, dass der Therapeut
tiberpriift, ob Thre Beine gleich lang sind. Das ist selten der
Fall. Dann werden die entsprechenden Gelenke gerichtet,
und schon geht es los mit der Selbsthilfe: Der Therapeut
zeigt Thnen die Ubungen, die Sie machen miissen, damit
sich ein dauerhafter Erfolg einstellen kann. Ein Therapeut,
der Ihnen keine Ubung zeigt, sollte Ihr Vertrauen nicht ge-
nieflen. Suchen Sie sich einen besseren.

Wir arbeiten »von unten nach oben«, das heifdt, von den
Sprunggelenken bis hinauf zum ersten Halswirbel, dem
Atlas. Doch nachdem die Beinlingen diagnostiziert und
gerichtet sind, wird zunichst das Becken untersucht. Es
kommt oft vor, dass das zu lange Bein auch das Becken
und damit das Kreuzbein verschoben hat.

Danach iiberpriifen wir mir dem Daumen die gesamte
Wirbelsiule. Dabei erspiiren wir selbst kleinste Abwei-
chungen von der Normalstellung, die unter Umstinden
groflen Schaden anrichten kénnen, und schieben, so erfor-
derlich, die Wirbel wieder in ihre richtige Position zuriick.

Ein Grundsatz dieser Methode ist, dass nur bis zur Schmerz-
grenze behandelt wird. Das bedeutet allerdings nicht, dass
das Richten eines Wirbels immer vollig schmerzfrei von-
statten geht. Wenn es schmerzhaft werden kann, sagt Ihr
Therapeut Thnen das aber vorher. Sie als Patient sollten
diesen kurzen Schmerz als wohltuend empfinden und ak-
zeptieren kénnen. Wenn der Schmerz beim Korrigieren so
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Abbildung 1

unangenehm ist, dass Sie als Patient ausweichen, muss die
Behandlung abgebrochen werden. Jeder Schmerz ist ein
Schrei der Seele. Diese Tatsache sollte stets beachtet wer-
den, und an die Weisung, die Behandlung bei Schmerzen
abzubrechen, halten wir uns streng. Wir kénnen Heilung
nicht erzwingen. Das wichtigste ist nimlich nicht, dass der
Therapeut weifl, wie er nach dieser Methode behandeln
muss, sondern dass die Patienten bereit sind, sich auf diese
Weise behandeln und helfen zu lassen. Erfahrene Thera-
peuten spiiren recht bald, ob dies der Fall ist.

Manchmal sind unsere Patienten allerdings auch be-
sonders dngstlich, weil sie mit Schmerzen ihre eigenen Er-
fahrungen gemacht haben.
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Dabher sei allen Dorn-Therapeuten empfohlen, sich eher
zuriickhaltend zu verhalten. Es ist ganz sicher gut und
richtig, bei einem neuen Patienten nach Uberpriifung und
Korrektur der Beingelenke zunichst nur die schmerzende
Stelle an der Wirbelsidule oder an einem Gelenk zu richten.
Der Erfolg dieser ersten Behandlung weckt Vertrauen, und
wenn dieses Vertrauen einmal vorhanden ist, kann eine
griindliche Behandlung, wie vorher beschrieben, durchge-
fithrt werden.

Ich (Gerda Flemming) erinnere mich, wie iiberrascht
ich war, als eine Patientin nach etwa einem Jahr erneut ei-
nen Termin in meiner Praxis vereinbarte. Auf der Kartei-
karte hatte ich mir unter anderem notiert, dass die Hals-
wirbelsdule noch nicht hatte behandelt werden kdnnen,
weil die Patientin sehr ingstlich gewesen war und dies
nicht wollte. Doch nun erzihlte sie mir freudestrahlend, all
ihre Riickenschmerzen seien nach der Behandlung véllig
verschwunden. Jetzt wollte sie auch ihre regelmiflig wie-
derkehrenden Migrineanfille loswerden. Das zeigt wieder
einmal, dass ein Therapeut seine Patienten nicht iiber-
reden, wohl aber iiberzeugen sollte.

Zum Abschluss einer Behandlung bekommen Sie einen
»Hausaufgabenzettel«, auf dem aufgeschrieben oder ange-
kreuzt ist, welche Ubungen Sie machen sollen, damit der
Erfolg der Behandlung von Dauer ist. Das Muster eines
solchen »Hausaufgabenzettels« finden Sie auf Seite 169.
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Tipps fiir Therapeuten

16

Fiihren Sie zunichst eine Uberpriifung und
Korrektur der Beinlingen durch.

Arbeiten Sie defensiv.

Machen Sie Thren Patienten gegebenenfalls vor
Beginn der Behandlung darauf aufmerksam, dass
einzelne Handgriffe Schmerzen verursachen
konnten. Beachten Sie eventuelle Abwehrsignale
des Patienten.

Machen Sie die Selbsthilfeiibungen vor.

Hindigen Sie dem Patienten einen schriftlichen
Therapieplan (»Hausaufgabenzettel«) aus.

Lassen Sie sich die Selbsthilfeiibung vom
Patienten vormachen, bevor Sie ihn entlassen.



