
KONTINENZ-TRAINING

MIT INKONTINENZ UMGEHEN

BECKENBODEN UND KONTINENZ 
TRAINIEREN für Mann und Frau
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UNSER VERSTÄNDNIS 
ZUM UMGANG MIT INKONTINENZ

EINATMUNG AUSATMUNG

Zwerchfell- 
muskel

Beckenboden- 
muskel

Muskelaktivität: 
 Anspannung
 Entspannung

Inkontinenz sollte heute kein Tabuthema mehr sein. Wir stehen Ihnen 
von Beginn an vertrauensvoll zur Seite. Gemeinsam mit Ihnen arbei-
ten wir daran, dass Ihr Beckenboden seine Aufgaben wieder mög-
lichst uneingeschränkt übernehmen kann und genügend Kraft, Elasti-
zität und Grundspannung besitzt, um Belastungen in Alltag, Sport 
und Beruf gerecht zu werden, sodass Sie bei der Gestaltung Ihres 
Lebens auf nichts verzichten müssen. Ihre individuellen Reha-Ziele 
werden bei der Aufnahme mit Ihnen besprochen und schriftlich in 
Ihrem persönlichen Therapie- und Behandlungsplan dokumentiert. 
Wir arbeiten eng mit der Deutschen Kontinenz Gesellschaft e. V. 
zusammen und beraten Sie auch zu Behandlungsmöglichkeiten, die 
über Ihren Rehabilitationsaufenthalt hinausgehen.

WELCHE MÖGLICHKEITEN BIETET 
IHNEN IHR AUFENTHALT BEI UNS?

Wesentlicher Inhalt der Rehabilitation sind die funk-
tionellen Therapien, die wir individuell an Ihre 
Bedürfnisse anpassen:

 ● individuelle Beratung und Training im Bereich der 
 körperlichen und sportlichen Aktivitäten

 ● individuelles Training der Wahrnehmung der   
 Beckenbodenmuskulatur, einschließlich des 
 An- und Entspannens

 ● allgemeines Kräftigungs- und Ausdauertraining, 
 u. a. an Geräten

 ● apparatives Training der Beckenbodenmuskulatur
 ● Erlernen von Atemübungen
 ● Erlernen von Entspannungstechniken
 ● psychologische/psychoonkologische Begleitung
 ● Übertrag der erlernten Inhalte in den Alltag

Sollten weitere Untersuchungen erforderlich sein, 
können diese in unserer Klinik begleitend durchge-
führt werden, z. B. 

 ● Blutuntersuchungen
 ● Urinanalyse
 ● Ultraschalluntersuchungen
 ● physiotherapeutische Funktionstests der 

 Beckenbodenmuskulatur, PAD-Test 
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BEI WELCHEN SYMPTOMEN SOLLTEN SIE EINEN 
(FACH-)ARZT KONTAKTIEREN?

 ● bei Dranginkontinenz oder zunehmend häufigen  
 Toilettengängen (auch nachts)

 ● bei unkontrolliertem Urinverlust in Belastungs- 
 situationen,  wie beispielsweise beim Heben oder  
 Tragen sowie beim Niesen, Husten oder Lachen

WELCHE HILFSMITTEL GIBT ES?

 ● unterstützende Hilfsmittel (z. B. Pessare) 
 bei Beckenbodenschwäche der Frau

 ● ableitende Inkontinenzhilfsmittel, 
 wie Urinalkondome oder 1x-Katheter

 ● Medikamente, Hormonpräparate
 ● chirurgische, minimal-invasive Möglichkeiten
 ● Elektrostimulation/Biofeedback

Inkontinenz nennt man die fehlende oder mangelnde 
Fähigkeit des Körpers, den Blasen- und/oder Darmin-
halt sicher zu speichern und selbst zu bestimmen, 
wann und wo er entleert werden soll. Unwillkürlicher 
Urinverlust oder Stuhlabgang sind die Folgen.
Quelle: Deutsche Kontinenz Gesellschaft e. V.

 ● Warten Sie den Drang ab und suchen Sie  
 nicht ohne Harndrang die Toilette auf  
 (Ausnahme: die so genannte Neoblase)

 ● Vermeiden Sie das Unterbrechen des  
 Harnstrahls auf der Toilette

 ● Halten Sie nicht die Luft an (keine Press- 
 atmung)

 ● Sitzen Sie aufrecht und lassen Sie sich  
 Zeit

 ● Aktivieren Sie kurz nach dem Toiletten- 
 gang den Beckenboden

TIPPS FÜR DEN TOILETTENGANG

WAS GENAU BEDEUTET 
INKONTINENZ

SYMPTOME & HILFSMITTEL

Sprechen Sie offen über Inkontinenz
 − nur so kann 

der richtige Behandlungsweg eingesch
lagen werden .

ARTEN VON INKONTINENZ

Stressinkontinenz 
(Belastungskontinenz)
durch erhöhten Bauch- 

innendruck bei Belastungen 
(Schwache Beckenboden-

muskulatur)

Dranginkontinenz 
durch ungewollte 
Kontraktion der 
Blasenmuskeln

Überlaufinkontinenz 
als Folge einer erhöhten 

Restharnbildung, z. B. beim 
benignen Prostatasyndrom

Neurogene Inkontinenz 
durch gestörte Funktion 

des Nervensystems
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BECKENBODEN FRAUBECKENBODEN MANN

Rectum

Blase

Uterus

Beckenboden

Rectum
Blase

Prostata

Beckenboden

WO LIEGT DER BECKENBODEN 
UND WIE FUNKTIONIERT ER?  ● die Harnröhre und der Enddarm so umschlossen  

 werden, dass kein Urin oder Stuhl ungewollt  
 abgehen kann.

 ● durch Enspannung der Muskulatur beim Toiletten- 
 gang die Blase und der Enddarm vollständig 
 entleert werden können.

 ● die inneren Organe getragen und gestützt werden.

 ● beim Husten, Niesen und Anheben/Tragen ein  
 reflektorischer Gegenhalt eintritt, damit weder  
 Urin noch Stuhl abgehen kann.

 ● die sexuelle Reaktionsfähigkeit unterstützt wird.
 ● Rücken und Bauch als tragende Kräfte stabilisiert 

 werden.

Der Beckenboden bzw. die Beckenbodenmuskulatur sorgt dafür, dass

Der Beckenboden ist eine mehrschichtige Muskelplatte, die sich wie ein Kaffeefilter in der Kaffeemaschine an 
der Unterseite des Beckens einfügt. Die knöchernen Aufhängungspunkte des Beckens sind Schambein, Steißbein 

und die Sitzbeinhöcker.
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Husten und Niesen
In der aufrechten Körperhaltung bleiben. Dabei den 
Oberkörper zur Seite drehen und in die erhöhte Ellbo-
genbeuge niesen oder husten. 

Gartenarbeit
Bei Gartenarbeit in der Hocke ein Bein angewinkelt 
anstellen. Dadurch wird die Rotation des Rückens ver-
hindert und die unterstützende Kraft des Beckenbo-
dens gewährleistet. 

Treppensteigen 
Beim Treppensteigen wie auch beim Bergwandern gilt, 
in aufrechter Körperhaltung und mit dem Vorfuß absto-
ßen. Wichtig: Neben der aufrechten Haltung muss auch 
die Fuß- und Beinstellung korrekt sein − Knie sollten 
gerade nach vorne zeigen.
(Quelle: BeBo® Tipps 5) 

Bücken & Heben
Das Gesäß wird weit nach hinten geschoben. Dadurch 
entsteht eine Beugung in den Hüften. Die Fersen haben 
dabei Bodenkontakt, die Wirbelsäule inklusive Nacken 
bleibt lang.

TIPPS FÜR SPORT UND FREIZEIT

INTEGRATION IN DEN ALLTAG

WALKING: Wir empfehlen, mit kleinen Spaziergängen 
von ca. 20 Minuten zu beginnen. 

SCHWIMMEN: Mit Schwimmen sollten Sie aus hygieni-
schen Gründen warten, bis die Inkontinenz verschwun-
den ist. Benutzen Sie zur Sicherheit ggf. ein Urinalkon-
dom. 

WANDERN: Beim Bergaufgehen ist die Kontinenz 
meist gewährleistet durch die gute Haltung und die 
gesamte Anspannung des Körpers. Problematischer ist 
das Bergabgehen. Bitte legen Sie dringend ausreichend 
Pausen ein und planen die Entspannungs- und Atem-
übungen für die Beckenbodenmuskulatur ein.

FAHRRAD FAHREN: Ab wann Sie wieder auf den Sat-
tel steigen dürfen, hängt von Ihrer Beckenbodenbe-
lastbarkeit ab. Sprechen Sie uns während der Rehabili-
tation darauf an. Achten Sie auf einen Sattel, der Ihre 
Beckenbodenmuskulatur entlastet. Lassen Sie sich 
unbedingt im Fachgeschäft beraten − bitte kein fal-
scher Stolz wegen des Aussehens. Zu Beginn jeden Tag 
die Sitzdauer steigern: Erster Tag: 10 Minuten, zweiter 
Tag: 20 Minuten etc. Warten Sie bei Schmerzen beim 
Sitzen noch ab. 

SAUNABESUCHE UND WANNENBÄDER: Diese sind 
frühestens ab der achten Woche nach einer Operation 
und nur bei ausreichender Kontinenz erlaubt (Infekti-
onsgefahr). Gegen eine warme Dusche ist, sobald Ihre 
Narbe verheilt ist, nichts einzuwenden. Ein warmer 
Duschstrahl auf den unteren Rücken und Dammbereich 
kann sich sogar günstig auf die Entspannung des gesam-
ten Beckenbodens auswirken.
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ÜBUNGEN FÜR ZUHAUSE

Beckenbodenmuskulatur bewusst spüren mit 
einer Wahrnehmungs- und Atemübung z. B. 
beim Ausatmen zur Unterstützung Laute wie »ch-
ch-ch«. 
Rückenlage, Beine angewinkelt, ruhig ein- und 
ausatmen. 
Sitzbeinhöcker nach innen und oben ziehen. Ver-
schließen der Körperöffnungen »am Tampon zie-
hen«.

Beckenbodenmuskulatur bewusst spüren mit 
einer Wahrnehmungs- und Atemübung:
entspannte Rückenlage, Beine angewinkelt, ruhig 
ein- und ausatmen. 
Sitzbeinhöcker nach innen und oben ziehen. Ver-
schließen der Körperöffnungen »Penis anheben«. 
Bei Schwierigkeiten bei der Wahrnehmung den 
Damm tasten.

Becken-Uhr 
Rückenlage, gleichmäßiges Atmen. 
Stellen Sie sich vor, unter Ihrem Becken ist ein 
Ziffernblatt einer großen Turmuhr und Sie bewe-
gen das Becken von Ziffer zu Ziffer. Becken bewe-
gen von 6 nach 12 / von 3 nach 9 Uhr.
Beckenboden dabei für 3-5 Sekunden anspannen 
und mindestens 10 Sekunden entspannen.

4-Füßler Stand 
Knie und Hände liegen auf der Matte. Knie und Unterarme sind hüftbreit. 
Beim Ausatmen: Beckenboden anspannen, die Wirbelsäule macht einen »Katzenbuckel«
Beim Einatmen: Beckenboden entspannen, die Wirbelsäule macht einen »Kuhrücken« 

Schulterbrücke
Rückenlage, Beine angewinkelt, Füße flach auf 
den Boden. Beckenboden anspannen und langsam 
das Becken anheben, bis der Rücken eine gerade 
Linie mit dem Oberschenkel bildet. 5-10 Sekun-
den anhalten, dann langsam senken. Machen Sie 
eine kurze Pause. Wiederholung 3-6 mal.

Wichtig: Schmerzen gehören nicht zum
 

Training der Beckenbodenmuskulatur
.

Die Entspannung darf nicht 

vernachlässigt werden .

Bitte beachten Sie beim Training die individuelle Leis-
tungsfähigkeit Ihrer Beckenbodenmuskulatur. Diese 
werden Sie mit unseren Therapeuten in der ersten 
Therapieeinheit ermitteln. Daraus leitet sich Ihr indi-
viduelles Trainingspensum ab.

PRAKTISCHE TIPPS
Ihr individuelles Trainingsprogramm setzt sich aus 
mehreren wichtigen Übungen zusammen: 

 ● Wahrnehmung des Beckenbodens 
 ● Kräftigung des Beckenbodens 
 ● Integration des Beckenbodentrainings in die 

 Alltagsbewegungen
 ● Atmung und Entspannung
 ● Dehnung der beckenumgebenden Muskulatur

Grundsätzlich empfehlen wir, das Beckenbodentrai-
ning in den Bereichen »Wahrnehmung, Kräftigung und 
Integration in den Alltag« an fünf Tagen in der Woche, 
drei bis fünfmal am Tag, jeweils für fünf bis maximal 
zehn Minuten durchzuführen (Anspannung drei bis fünf 
Sekunden, Entspannung mindestens zehn Sekunden).

DREI SPANNUNGSSTUFEN FÜR IHRE ÜBUNGEN
Stufe 1 = leichtes Anspannungsgefühl
Stufe 2 = mittlere Anspannung − wichtigste Stufe im  
 Alltag
Stufe 3 = maximale Anspannung
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passauerwolf.de

PASSAUER WOLF BAD GÖGGING

Am Brunnenforum 5

93333 Bad Gögging

T +49 9445 201-0

E bad-goegging@passauerwolf.de

PASSAUER WOLF BAD GRIESBACH

Bürgermeister-Hartl-Platz 1

94086 Bad Griesbach-Therme

T +49 8532 27-0

E bad-griesbach@passauerwolf.de

PASSAUER WOLF NITTENAU

Eichendorffstraße 21
93149 Nittenau

T +49 9436 950-0

E nittenau@passauerwolf.de

PASSAUER WOLF INGOLSTADT

Krumenauerstraße 38

85049 Ingolstadt

T +49 841 88656-0

E ingolstadt@passauerwolf.de

 

UNSERE MEDIZINISCHEN SCHWERPUNKTE:

1  Neurologie / Akutbehandlung    

 Bewegungsstörung / Morbus Parkinson

2  Neurologie / Akutbehandlung  

 Neurologische Frührehabilitation

3  Neurologische Rehabilitation

4  Orthopädie

 Geriatrie

WEITERE SPEZIALGEBIETE:

6  Innere Medizin / Kardiologie

7  Uro- / Onkologie   

9 Lebensstil-Medizin / Prävention

 Begleitpersonenangebot

1

2
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3

7

4

5

8

+1+1

WIR LASSEN SIE AUCH NACH DER REHA NICHT ALLEINE

Wir beraten Sie vertrauensvoll zu Beckenboden- und Sexualstörungen. 

Hilfsmittel können erprobt werden. Außerdem geben wir Ihnen Tipps für 

Ihr individuelles Übungsprogramm, sodass Sie auch nach der Rehabilita-

tion weitertrainieren können. R
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