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1. Stellen Sie sich vor und bitten Sie um Erlaubnis, den Patienten zu untersuchen 

2. Untersuchen Sie den aufstehenden Patienten

Von hinten, sehen Sie nach
• Muskelschwund
• Asymmetrie
• Skoliose
• Schwellungen
• Narben
• Abnormale Hautfalten, Haarvertilgung oder Pigmentierung (diese sind ein Indikator für  
 Spina bifida/offene Wirbelsäule) 

Von der Seite, sehen Sie nach
• den Verlust der Lenden- oder Gebärmutterhalslordose 
• übertriebener Brustkyphose oder Gebärmutterhalslordose

Von vorne, sehen Sie nach
• die Ausrichtung des Beckens
• Brustwandfehlbildungen 

Wenn es Skoliose gibt, bitten Sie den Patienten
• sich hinzusetzen, um eine kompensatorische Skoliose (in Bezug auf einer 
 Beinlängediskrepanz) auszuschließen
• sich vorzubeugen um eine Lagerungsskoliose auszuschließen (Lagerungsskoliose tritt am  
 häufigsten bei heranwachsenden Mädchen und die Symptome sich üblicherweise spontan  
 verschwinden)
Erst darauf können Sie eine strukturelle Skoliose diagnostizieren.

3. Ertasten
Bitten Sie den Patienten ob es jeden lokalisierten Schmerz gibt
 o Ertasten Sie den Dornfortsätzen herunter und den Sakroiliankalgelenken herüber.  
  Suchen Sie nach Lücken oder offensichtliche Druckempfindlichkeit
 o Ertasten Sie die paraspinalen Muskeln auf der Suche nach Druckempfindlichkeit
 o Abklopfen Sie leicht mit der Ulnardeviation Ihrer Faust vom Nacken bis den 
  Sakroiliankalgelenken (Figur 2.1). 
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4. Bewegen 
Untersuchen Sie die Lenden- und die thorakale Wirbelsäule des aufstehenden Patienten
 o Suchen Sie nach einer Expansion des Brusts von am wenigstens 5cm (Figur 2.2). 

 o Flexion und Schobers Test
 o Extension
 o Lateralflexion
 o Rotation (bitten Sie den Patienten seine Arme zu überkreuzen und das Becken,  
  entweder mit Ihre Hände auf den Hüften des Patienten stabilisieren, oder den  
  Patienten sich hinzusetzen bitten)

Schobers Test: Markieren Sie an der Mittellinie zwischen den Grübchen und einen weiteren Punkt 
10cm darüber (Figur 2.3)

Figur 2.1: Das leichte Ertasten vom Nacken bis den 
Sakroiliankalgelenken mit der Ulnardeviation der Faust

Figur 2.2: Das Suchen nach der Expansion des Brusts (soll am wenigstens 5cm sein)
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Die Erhöhung des Abstands zwischen den Punkten soll mit der Flexion der Wirbelsäule 8-10cm 
(Figuren 2.4 und 2.5). Grobe Beschränkung (<3cm) ist bei der Spondylitis ankylosans sichtbar.

Untersuchen Sie die Halswirbelsäule des aufstehenden Patienten
 o Flexion
 o Extension
 o Suchen Sie nach Krepitationen bei der Flexion und der Extension. Bitten Sie den  
  Patienten den Kopf langsam zu nicken (oft bei zervikaler Osteoarthritis gefunden)

Figur 2.3: Schobers Test: 10cm voneinander weite Punkte

Figur 2.4: Schobers Test: Patienten biegt die 
Wirbelsäule (beugt sich vor)

Figur 2.5: Schobers Test: Punkte jetzt 12,5cm
voneinander entfernt
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5. Spezielle Untersuchungen

Der Patient in Rückenlage
 o Erhebung des geraden Beines (erheben Sie das Bein mit dem Knöchel in 
  Dorsalflexion gehalten) (Figur 2.6)
 o Schmerz im Oberschenkel, im Gesäß und im Rücken deutet auf Ischias hin (beim 4. 
  Lendenwirbel oder darunter positiv) 

 o Das Lasègue-Zeichen: der Fuß in einer Neutralstellung, die Knie in einer 
  Beugestellung (Figur 2.7)
 o Die Hüften können ohne Schmerz weiter gebeugt werden, aber der Schmerz   
  erscheint wieder, wenn die Knie danach ausgeweitet sind

Der Patienten liegt in Bauchlage
 o Dehnentest des Nervus Femoralis: Hüftextension (Figur 2.8)

Figur 2.6: Erhebung des geraden Beines mit dem Knöchel in Dorsalflexion gehalten

Figur 2.7: Demonstration des Lasègue-Zeichens: Fuß neutral, Knie gebeugt
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 o Oberschenkel-, Gesäß- und Rückenschmerz deutet auf Wurzelirritation beim 2.-4. 
  Lendenwirbel hin

6. Um die Untersuchung des Rückens zu beenden 

Erklären Sie, dass Sie auch:
 o Eine neurologische Untersuchung mit den oberen und unteren Gliedmaßen machen  
  möchten
 o Das Abdomen untersuchen möchten (um Bösartigkeit oder Aortenaneurysmen als  
  Schadensursachen des Rückenschmerzes auszuschließen)

7. Danken Sie dem Patienten

Figur 2.8: Dehnentest des Nervus Femoralis: Hüftextension
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