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Beckenboden-Training
mit Joyballs

Herzlichen Glickwunsch, du hast dich fir die innovativen Beckenboden-
Trainingskugeln Joyballs entschieden, welche - neben einem erstklassigen
Design - folgende einzigartigen Eigenschaften aufweisen:

* patentierte Ruckholschlaufe, welche diskret im Korper getragen wird
(Joyballs secret)

e flisterleise durch patentierte Technik

e sanfte Stimulation und effektiveres Training der Beckenbodenmuskulatur
mit Trampolin-Effekt” (Joyballs secret)

* Der Trampolin-Effekt ist eine im Inneren verborgene Innovation, bei der
die Struktur der Innenseite der Kugeln so konstruiert wurde, dass diese
eine auf den Zufall beruhende Richtungsanderung der Kugel bewirkt, wel-
che deutlich geeigneter ist als eine kontinuierliche monotone Bewegung,
da sie permanent neue Stimulationsimpulse (ahnlich wie bei der Elektro-
myostimulation) schafft. Diesen intelligenten Effekt nennen wir , Trampolin-
Effekt” - fur effektiveres Training, was in der Praxis ,mehr Erfolg bei weni-
ger Bewegung” bewirkt.

Deine Beckenboden-Trainingskugeln werden dich zuverlassig und diskret
bei der effektiven Prophylaxe sowie Therapie deiner Beckenboden-Musku-
latur (Musculus pubococcygeus) unterstiitzen.

Bei den Joyballs handelt es sich um ein Markenprodukt, welches deine Be-
ckenbodenmuskulatur einfach, wirkungsvoll und zugleich diskret starkt. Das
Training mit Joyballs wird von Gynékologen und Hebammen empfohlen.

Die Beckenboden-Muskelgruppe hat eine wichtige Funktion im weiblichen
Organismus. Sie halt die Beckenorgane in der richtigen Funktionsstellung.
Durch Schwangerschaft, vaginale Geburten und andere korperliche Belas-
tungen kann es zur Uberdehnung der Beckenboden-Muskulatur und in der
Folge zur Fehllage der Beckenorgane kommen, wie z. B. Funktionsstorun-
gen der Blase, Gebarmuttersenkung (Descensus uteri) etc.

o~

@D Instructions for training the
pelvic floor with Joyballs secret

Congratulations, you have decided to purchase the
innovative Joyballs secret pelvic floor training balls,
which are distinguished by not only a first-class de-
sign, but also the following features

* patented retrieval tab which is worn discreetly
inside the body (Joyballs secret)

* whisper-quiet thanks to patented technology
(Joyballs secret)

» trampoline effect” for gentle stimulation and more
effective training of the pelvic floor muscles

*The trampoline effect is an internally concealed in-
novation in which the structure of the balls interior
walls was constructed in such a way as to create
random changes in the direction the balls move,
which is considerably better for pelvic floor training
than a continuously one-directional movement.
That is because such random movement provides

@ instrucciones para el entrenamiento
del suelo pélvico

Enhorabuena, Ud. ha decidido utilizar las innovadoras esferas de
entrenamiento vaginal Joyballs secret, las que ademas de su dise-
fio de primerisima calidad, presentan las siguientes caracteristicas
exclusivas

+ un lazo extractor patentado que se lleva discretamente dentro
del cuerpo (Joyballs secret)

« en forma silenciosa gracias a una técnica patentada

« estimulacién suave y fortalecimiento efectivo de los msculos
del suelo pélvico a través del efecto trampolin® (Joyballs secret)

*El efecto trampolin es una innovacién protegida en el interior. La
estructura interna de las esferas ha sido construida de manera tal
de efectuar cambios de direccion librados al azar, mucho més ade-
cuados que el movimiento continuo y monétono, dado que logra
nuevos impulsos de estimulacion en forma permanente (parecidos
alos sentidos durante una estimulacion eléctrica EMS). Hemos dado

@ TpeHnpoBKa Ta30BOro AHa C
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permanently new stimulation impulses (similar to
electric stimulation therapy). We call this intelligent
effect the "trampoline effect” - for more effective
training, which in practice translates as “more effect
for less movement”.

Your Joyballs secret will provide you with reliable
and discreet support in the effective prophylactic
training of and therapy for your pelvic floor musc-
les (musculus pubococcygeus). Joyballs secret are
a branded product which strengthens your pelvic
floor muscles simply, effectively, and discreetly.
Training with Joyballs is recommended by gynae-
cologists and midwives.

The pelvic floor muscles serve an important function
within the female body. They hold the pelvic organs
in their proper, functional position. Pregnancy, vagi-
nal births, and other bodily stresses can overstretch
the pelvic floor muscles, and result in the malpositi-
on of the pelvic organs, e.g. dysfunction of the blad-
der, prolapse of the uterus (descensus uteri), etc.

en llamar a este efecto inteligente ,efecto trampolin’~ para un ent-
renamiento efectivo, lo que significa en otros términos ,més eficacia
con menor movimiento”

Sus Joyballs secret le brindaran un apoyo seguro y discreto tanto du-
rante la etapa profildctica como durante la terapia de reforzamiento
de los miisculos del suelo pélvico (musculus pubococeygeus).

En el caso de las Joyballs secret se trata de un producto de marca,
capaz de reforzar los musculos soporte de su suelo pélvico de mane-
ra sencilla, efectiva y al mismo tiempo discreta.

£l entrenamiento con Joyballs secret es recomendado por gine-
c6logos, urélogos, parteras y terapeutas

Este grupo de musculos del suelo pélvico cumple una funcién impor-
tante dentro del organismo femenino. Mantiene la posicion de los
érganos pélvicos permitiendo una funcién correcta. Los embarazos,
partos naturales y otros esfuerzos realizados por el cuerpo dilatan
los mésculos soporte del suelo pélvico ocasionando en consecuencia
una mala posicién de los érganos de la pelvis provocando p.ej. disfun-
cién de la vejiga, prolapso del titero (Descensus uteri) etc.

S(PEKTUBHON TPEHUPOBKY, UTO Ha NPaKTUKe O3HauaeT ,GONbMi
YCMIEX C MeHbLIVM KO/IMYECTBOM ABUKEHMi”

TPEHNPOBONHBIE MY A1 TA30BOTO AHa BYAYT HAAEXKHO M HE3AMETHO
bBace 1 NPOGUNAKTIKE, & TaKoKe B Tepanin

n Bbl B6I6PaNM MU Ans 8
oBnacti Taga Joyballs, KOTOPbIE - NOMAMO NePBOKNIACCHOro Ansaiina - MbILUL Ta3osoro Ara (Musculus pubococcygeus)
oGnanaior o o Joyballs - 3T0 (UPMEHHbIA NPOAYKT, KOTOPbIlA

+ - 3aNaTeHTOBAHHAR NETNA BO3BPATA, KOTODYID HE3AMETHO HOCHT
BHyTPM Tena (Cexper [xonGona).

+ GECLLYMHbI/A WeMOT GMIaroAaps JaMATEHTOBAHHOM TEXHONOr I

* WagsWas CTUMYsILA W Gonee ShMEKTUBHAS TPEHMPOBKA MbiLuL
Ta30BOro AHa ¢ athektom GatyTa* (Cexper [xonGona)

* BTy THBI SGMEKT - 3TO UHHOBALWIA, CKPHITAR BHYTPY, TAe CTPYKTYPa
BHYTPEHHE/ 4aCTW WWApWKOB GbiNa CNPOEKTUPOBAHA Tak, HTOGbI
BbI3BaTb CNy4aHOE U3MEHEHWE HanpaBNeHNs ABUXEHUS Lapuka, YTo

YKpennseT Mbiliubl Ta3oBOrO AHA NPOCTO, IMHEeKTMBHO U B TO
Xe BpeMs He3ameTHo. TpeHup: ¢ Joyballs
FUHEKONOTamy ¥ akylepKamu

[PynNa Mbill TA30BOFO AHA BLINOMHAET BaXHylo GyHKUMO B
XEHCKOM OpraHiame. OH NOAepXVBAET OpraHbl Tasa B NPABULHOM
yHKUMOHANBHOM MONOXEHUM. BEpemMeHHOCTb, BarHanbHbie pofbl
W [pyrvie (uauyeckue Harpysku MOryT MPUBECTW K YpPe3MepHOMy
PACTSXEHMIO MBILLILY TA30BOTO AAHA U, KaK CNIEACTBME, K HENPaBI/IbHOMY.
DPACNONOXEHINIO OPraHOB MaNoro Tasa, TakuM Kak (yHKLMOHaNbHbIE

rOpasAo Go/ee NOAXOAWT, Yem Herpep:
Tak Kak OHO MOCTOSIHHO CO3AAET HOBbIE WMNYALCH CTUMYASLMM
(no awanoruu ¢ snekTpommMoCTUMynAUVeR). Ml Hasbisaem SToT
VHTeNNeKTYanbHbIA SheKT ,6aTyTHbIM SdekTom” - anA Gonee

MOUEBOr0 Ny3bIpsi, ONYLLEHWE MaTK 1 T.N



Bei einem Scheidenvorfall (Genitalprolaps) handelt es sich um eine
schwere Form der Erkrankung, welche entweder durch Schwanger-
schaften und Geburten, Geburtsverletzungen, starke korperliche Belas-
tung oder angeborene Bindegewebsschwache verursacht werden kann.
Grund fur das Tiefertreten der Scheide und/oder der Gebarmutter ist
eine Gewebsschwéche im kleinen Becken bzw. eine Uberdehnung mit
Abschwéachung der Beckenbodenmuskulatur. Diese Senkung kann in un-
terschiedlichen Auspragungsgraden auftreten. Hierbei handelt es sich um
vollstandiges oder teilweises Hervortreten von Teilen der Scheide und/
oder Gebarmutter.

Trotz eines gesellschaftlichen Wandels, einem gesteigerten Bewusstsein fiir
Vorsorge und Gesundheit sind Korperzonen wie der Genitalbereich noch
immer mit sehr hoher Tabuisierung und Scham verbunden. Da wundert es
nicht, dass dem Beckenboden noch immer kaum Aufmerksamkeit zukommt.

Ein Grund mag in anerzogenen Regeln und Verhaltensmustern liegen. Auch
im 2 1. Jahrhundert ist der eigene Intimbereich noch immer mit fehlender
Information und Unkenntnis versehen. Ein anderer Grund scheint darin be-
grindet, dass es sich bei den Beckenbodenmuskeln um keine sichtbaren,
also im Korperinneren ,verborgenen” Muskeln handelt. Die richtigen Mus-
keln wahrzunehmen und gezielt zu trainieren ist also gar nicht so einfach.

Meist erhélt der Beckenboden erst dann Beachtung, wenn die Folgen einer
geschwachten Beckenbodenmuskulatur ernstzunehmende und belasten-
de Beschwerden nach sich ziehen. Eine der geflirchteten Folgen ist die
Harninkontinenz. Ein gesunder kraftiger Beckenboden ist die Grundvoraus-
setzung fir viele Ablaufe in unserem Korper. Er tragt und stiitzt die Organe
des Bauchraums und sorgt fir die willkiirliche Bewegung der SchlieBmus-
kel. Eristentscheidend fur ein positives Korpergefiihl und die Korperhaltung.

Durch das gezielte Training mit den Beckenboden-Trainingskugeln kann
die Beckenboden-Muskulatur wieder gekréftigt werden, wodurch Funk-
tions-stérungen der Blase und anderer Beckenorgane korrigiert oder ver-
hindert werden konnen. Der kraftige Beckenboden vermindert das Risiko
von Senk-ungsbeschwerden und kann ebenfalls das Lustempfinden und
die Orgasmusfahigkeit bei der Sexualitat fir beide Partner steigern.

-

@ A prolapse of the vagina (genital prolapse) is
an extreme example of the disorders which can be
caused by pregnancy and giving birth, injuries sus-
tained while giving birth, great physical stresses, or
congenital weakness of the connective tissue. The
cause of the prolapse of either the vagina or the
womb is a weakness of the connective tissue in the
pelvic and/or an over-stretching and weakening of
the pelvic floor muscles. This prolapsing varies in its
level of severity. What occurs is a complete or par-
tial obtrusion of parts of the vagina and/or womb.

Despite changes in social attitudes and increased
awareness concerning health and prevention, cer-
tain areas of the body such as the genital area are
still associated with strong taboos and shame. It is
therefore not surprising that the pelvic floor still lan-
guishes in relative obscurity.

One reason for this may lie in socially conditioned
rules and patterns of behaviour. Even in the 2 1st
century, people are still lacking in knowledge about
their own intimate areas. Another reason seems to
be that the pelvic floor muscles are not visible, i.e.

@ cn el caso del prolapso en vagina (prolapso genital) se trata
de una forma severa de la enfermedad provocada por los embarazos
y partos, traumatismos suftidos por el trabajo de parto, un esfuerzo
fisico excesivo o debilidad congénita en el tejido conjuntivo. El origen
del descenso de la vagina y/0 del tero es un debilitamiento de la
pelvis menor o bien una sobredilatacion con debilitamiento de la mu-
sculatura de soporte del suelo pélvico, Este descenso puede aparecer
en diferentes fipos de comportamiento de la enfermedad. En este
caso emergen total o parcialmente partes de la vagina /o del ttero

A pesar del cambio evolutivo de la sociedad, de una conciencia mas
marcada por la prevencién médica, un gran manto de pudor cubre
adn las partes del cuerpo relacionadas con los genitales que siguen
considerandose un tema tab. No resulta para nada asombroso por
ende, que no se le preste la debida atencion al suelo pélvico.

Una de las razones son las reglas y los padrones de comportamiento
adquiridos. La zona intima de cada uno se caracteriza, atn en este
siglo 21, por una gran falta de informacién e ignorancia. Otra de las
razones podria ser que en el caso de los musculos del suelo pélvico

@ unoneve snaranuwa (sbinagenve renvTanui) - 510
TaXonan opMa 3aGoneBaHAS, KOTOpas MOXeT b BbaBaHa
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are “hidden” within the body. It's not that easy to
feel the right muscles and train them in a targeted
manner.

The pelvic floor often receives attention only once
the weakened muscles of the pelvic floor have
caused noticeable and oftentimes worrying conse-
quences. One of the dreaded consequences is uri-
nary incontinence. A healthy, strong pelvic floor is a
prerequisite to many processes within our bodies.
It carries and supports the abdominal organs and
allows for the voluntary activation of the sphincter
muscles. It makes a decisive contribution to a pro-
per sense of wellbeing and to good posture.

Targeted training through the use of Joyballs secret
can restore strength the pelvic floor muscles, cor-
recting or preventing the dysfunction of the bladder
and other pelvic organs.

A strong pelvic floor reduces the risk of prolapses,
and can increase both partners’ pleasure and the
ability to climax during sexual intercourse.

no se trata de partes visibles, es decir masculos ,escondidos” en el
interior del cuerpo. No resulta nada facil por lo tanto determinar la
presencia de estos musculos y entrenarlos debidamente,

Por lo general se le da importancia al suelo pélvico recién cuando
su debilitamiento provoca consecuencias graves de marcada carga
personal. Una de las més temidas es la incontinencia urinaria. Un
suelo pélvico sano y fuerte es la condicion previa fundamental para
que el cuerpo realice perfectamente muchas de sus funciones bési-
cas. Alberga y sostiene los rganos de nuestra cavidad abdominal
permitiendo que los masculos obturadores cumplan su rutina de
movimientos. Es determinante para sentir un bienestar general en el
cuerpo y para una buena postura general

El entrenamiento especifico con las Joyballs secret puede reforzar los
musculos soporte del suelo pélvico corrigiendo o evitando problemas
de la vejiga u otros érganos de la pelvis

Reforzar el suelo pélvico disminuye el riesgo de molestias por pro-
lapso y se dice que mejora la sensacion de placer y la disposicin al
orgasmo durante el acto sexual en la pareja.

MpaBble  MbilWUbI  NO3TOMY — BOCMPUHUMATL W CMIELMABLHO
TPEHMPOBATBCA He Tak MPOCTO. OBbINHO TA30BOE AHO MONyuaeT
TONBKO TOTAS, KOTAA NOCNEACTBMA OCAABNGHHbIE MILILbI

TXENIM b p unn sp A crabocteio
COBAUHUTENbHOI TKaHM. IPULMHOM FYBOKOTO BRAraNMILHOTO Wunw
MaTOUHOTO NPOHVKHOBEHUS SBNSETCA CNaGOCTb Tkaken B Manom
Tagy UM YPESMEPHOE PACTAXEHUE C NOMOLLb0 OCnaGieHue ML
Tagomoro AWa. 91O OCNAGNEHME MOXET NMPOVCXOMTH B Pa3Hoil
CTENeHM. TO MOAHOE MM HACTUMHOE BHIABMXEHIE HACTel BAAranMLa
Wi W MaTKy.

HecMOTps Ha wamerervsi & OOLLECTBE, BOSPOCNIO OCO3HAHME
T0ro, 4To MPOhUNAKTIKA U 3A0POBLE - OTO JOHI Tena, Takie Kak
0BMaCTb FGHUTANMIA. BOGTA CCOUMMPYETCH C OMEHb BHICOKM Taby
W CTHAOM. Tak 4TO GTO MOPA3UTENIbHO He TO HTOGbI Ta30B0E AHO
8 elUe MONYHAET O4eHb MANo BHUMaHUS. OAHa U3 NPUMMH MOXET

TA30BOrO [Ha CEPLE3HO U HAMPAXEHHO BHIGLIBAIOT XaoGsl. OAHO
3 YXacHsIX NOCNEACTBHI - HeflepXakye MouM. 310pOBOe, KpenKkoe
Ta3080E [AHO FBNSIETCH OCHOBHOW NPEANOCHIKOM. NS MHOMUX
NPOLIECCOB B Halliem OpraHiame. Ok HeCeT i NOALEPXUBAET Opraki
OpIOWHOM MONOCTU U oBecrnevnBaeT [OGPOBONBHOE ABUXEHWE
MbILULLB! CHUHKTEPA

370 MMEET pelwaioliee 3HauEHWe AR XOPOLIErO CaMOHYBCTBUA
ocaHku. MOCPEACTBOM LeNeHanpaBneHHoro TpeHMHra C NOMOLLb0
MSiYel 1 TDEHMPOBKYM Ta30BOMO AHA MbILLbl TA30BOMO AHA CHOBA
YKDENNSIOTCS, B peaynbTaTe uero (yHKUMOHalbHble HapylieHis
MOYEBOTO Ny3bIPA U APYTVX OPraHOB Masoro Tasa VCMPaBnAeT W
NPEAOTBPALLGET MOXET GbiTs. [MPOHHOE Ta30B0E AHO CHUKAET PUCK

3KMOHATHCA B NPUOBPETEHHbIX MPABWIAX U MOAENSX
Takxe B 21 BeKe BCE LU HE XBATAET COBCTBEHHON UHTUMHOI J0HbI.
UHbOPMaUNA 1 HeBexecTBo. [pyras MpMHa, MOXOXE, OCHOBaHa
Ha 9TOM, UTO MbILULI Ta30BOTO AHA HE BWAHI, TO GCTh, MbIWLI,
L, CIIPSATAHHbIE” BHYTPY Tena.

Xano6 Ha a TakKe MOXET YNyuluTh
OlLlyLLIEHME YAOBONLCTBIS 1 CIOCOBHOCTb K OPrasmy. B CeKCYanbHOCTH

18 06OWX NapTHEPOS.



Mit unserem Ratgeber wollen wir dir einen Einblick tber die Vorgange die-
ser Muskelgruppe verschaffen, dein Bewusstsein scharfen und die Zusam-
menhange zwischen Beckenboden und Wohlbefinden erlautern. Zudem
zeigen wir dir praktische Ubungen und Tipps, wie du deinen Beckenboden
starken und erhalten kannst.

Wir mochten dir mit diesem Ratgeber kein Handbuch zur Selbstbehand-
lung geben. Vielmehr méchten wir deine Wahrnehmung und Eigeniniti-
ative fordern und dich ermuntern, selbst aktiv zu werden. Eine sorgfaltige
klinische Abklarung der Grinde, welche z. B. zur Inkontinenz fuhren, und
eine klare Diagnose sind immer notig.

Wir empfehlen dir ein Gesprach und eine ausfiihrliche Anleitung zum Be-
ckenbodentraining durch eine ausgebildete Fachkraft. Hier sind vor allem
Physiotherapeuten und Hebammen, auch im Rahmen der Rickbildungs-
gymnastik, mit Zusatzausbildung die richtigen Ansprechpartner. Ein Be-
ckenbodentraining erfordert immer eigene Motivation, RegelmaRigkeit
und Durchhaltevermégen. Nimm dir ein wenig Zeit, dein Korper wird es
dir danken.

Das unterstiitzte Uben mit Trainingskugeln ist einfach und kann bei konse-
quenter Durchfiihrung bereits nach wenigen Wochen zum Erfolg fiihren.
Voraussetzung ist, dass die Ubungen regelmaRig und sorgfaltig ausgefiihrt
werden.

Beckenboden-Trainingskugeln helfen dir, das Gefuhl fir deinen Beckenbo-
den zu steigern, mit dem Ziel diesen aktiv trainieren zu konnen. Auch wenn
ein gymnastisches Beckenbodentraining aufgrund mangelnder Wahrneh-
mungsfahigkeit der Beckenbodenmuskulatur fehlgeschlagen ist, kann das
kombinierte Training mit z. B. Joyballs zum erwtinschten Therapieerfolg
fihren.

Diese Ubungen eignen sich besonders fiir folgende Indikationen:

e in der Ruckbildungsphase

e zur Korrektur einer durch die Beckenboden-Insuffizienz verursachten
Harn- und/oder Mischinkontinenz bei Frauen

e zur Verhinderung einer Senkung der Gebarmutter (descensus uteri) und
anderer Beckenorgane

e nach Operationen im kleinen Becken

-

@ With our guidebook, we aim to provide you
with an insight into this muscle group, increase your
awareness, and explain the links between your pel-
vic floor and your general wellbeing. We will also
show you practical exercises and tips for strengthe-
ning and looking after your pelvic floor.

This guidebook is not intended as a handbook for
self-treatment. Rather, it's intended to boost your
awareness and self-initiative, and to encourage you
to become pro-active. It is vital to obtain a thorough
clinical assessment of the causes .e.g. leading to in-
continence, as well as a clear diagnosis.

We recommend that you consult a specialist and
obtain from him or her extensive instructions on
pelvic floor training. Physiotherapists and midwives
who have undergone additional training are particu-
larly appropriate points of contact, including regar-
ding post-natal therapy.

Pelvic floor training always requires individual mo-
tivation, regularity, and perseverance. Take a little
time to train, and your body will thank you for it.

@ Nuestra guia pretende brindar una impresion sobre los proce-
505 que desarrolla este grupo de musculos, logrando agudizar la con-
ciencia sobre los mismos, detallando ademss la interaccién entre el
suelo pélvico y el bienestar general. Ademas le mostramos ejercicios
précticos y consejos diarios para mejorar y reforzar su suelo palvico.
No pretendemos con esta guia ofrecerle un manual de autotratami-
ento médico. Nuestro objetivo s fomentar la conciencia y la inicia-
tiva propia y alentarla a tomar riendas en el asunto. Siempre seré
necesaria la visita médica para aclarar las causas clinicas de pej. la
incontinencia urinaria u otros malestares dando el diagndstico cor-
respondiente

Le recomendamos concertar una entrevista con un especialista qui-
en le dara las instrucciones adecuadas para realizar un entrenamien-
to del suelo pélvico. Los psicoterapeutas y parteras, también dentro
del marco de la gimnasia de postparto con la debida formacion adick
onal serén los interlocutores adecuados para tal informacion.

El entrenamiento del suelo pélvico requiere de motivacion individu-
al, regularidad y perseverancia. Tomese su tiempo, su cuerpo se lo
agradeceré

C noMmowWbi0 HALero NyTeBOAUTENs Mbl XOTUM [aTb Bam
npeAcTaBNenue O MPoLECCax. 3Ta rPynna MbillL, OTTOUMTb Baly
0CBEOMEHHOCTE 1 OBbSCHWTE CBAISb MEX/y TasoBbIM AHOM 1

Exercising with the Joyballs secret is simple, and
can yield successful results after just a few weeks
of consistent training. A prerequisite for this is that
the exercises are carried out regularly and carefully

Joyballs help you increase sensation in your pelvic
floor by enabling you to actively train it. Even when
gymnastic training of the pelvic floor alone has
failed owing to an inability to feel the pelvic floor
muscles, the combined training with Joyballs can
lead to the desired therapeutic success.

Exercising with the Joyballs is especially suitab-
le for the following indications:

 strengthening the musculature following child-birth
* correcting urinary incontinence and/or double in-
continence in women caused by a weak pelvic floor
preventing a prolapse of the uterus (descensus
uteri) and other pelvic organs

after surgery to the lesser pelvis

La ejercitacion con las Joyballs secrets es sencilla y permite cosechar
éxito con unas pocas semanas de entrenamiento consecuente. Con-
dicion previa es realizar los ejercicios en forma regular y cuidadosa.
Las Joyballs le ayudan a mejorar la percepcion por el propio suelo
pélvico con el objetivo de entrenarlo activamente. El entrenamiento
combinado con las Joyballs puede ofrecer el éxito terapéutico desea-
do en caso de que la gimnasia de reforzamiento del suelo péivico no
diera el resultado deseado por la falta de sensibilidad para encontrar
los musculos correspondientes,

Los ejercicios con las Joyballs son ideales para las siguientes

indicaciones

+ reforzar la musculatura del suelo pélvico después del parto

+ corregir la incontinencia urinaria o incontinencia doble de las mu
jeres producida por una insuficiencia del mésculo del suelo péivico.

+ evitar el descenso del tero (Descensus uteri) y otros 6rganos
pélvicos

« después de operaciones en la pelvis

MopdepiuBaeMas NPakTUka C TPEHUPOBOUHBINM  MAMaMU NpocTa
W MoXeT GbiTb c 7 K ycnexy
BCGTO 4epea HECKOMbKO Heltenb. HEoBXOMMbIM YCTIOBUeM SBMIACTCH

CamMoHyBCTBIEM. Mbl TAkKe MOKaXeM Bam MPAKTAHECKHE YIip

11 COBETI O TOM, KaK YKPEMUTb M YXaXWBaTh 38 TasoBbiM NOOM

Mbl He XOTUM aBaTb BaM DYKOBOACTEO M0 CAMONEUEHNIO C NOMOLLbIO
STOrO PYKOBOACTBA. YCTyNWMTh. CKOpee, Mbl XOTUM [aTb Bale
BocnpusTve M popBHraliTe CBOIO COGCTBEHHYIO MHALMATMBY W
MOOWPAIITE BAC CTaTb AKTUBHbIMM Camit. A

TWATENIBHOB K/MHIMECKOE PATBACHEHYE MPUHIH, KOTOPSIE, HANPUMED,
MPUBOAAT K HEAGPKAHMIO M BCErAA HEOBXOAMM HETKWI AUATHO3.

Mbi peKoMeHayem NOrosopuTs W NONYHMTh MOAPOGHHIE UHCTPYKUMM
Ans OGyueriie Ta30BOr0 AHa MOATOTOBNEHHBIM CrieUManicTom. Bor,
NOXANYiicTa, UTO Mol CKaXeM BCEX (UANOTEPANeBTos  akyluepok,
TakKe B KOHTEKCTE PErpeccHOHHOM MMMHACTUKY, C AOMONHTEbHbIM

perypHoe u T BLINONHEHME YT . Gyger.

TPEHVIPOBOUHLIE MSUM ANl TA30BOFO [Ha MOMOTYT BaM NOUYECTEOBATL
Ta3080E [IHO. C LENbIO VX BKTVBHOTO OBYHEHVA. XOTS MUMHACTAYECKas
TPEeHVPOBKa Ta30BOrO AHa M3-3a HEOCTATOMHOTO BOCTIUATUAS MbILLLIbI
TA30BOrO AiHa OTKA3ANM. KOMGUHVPOBaHHbIE TPEHUPOBKY, HanpUMep, C
PafOCTHBIMM MsuaMA AN XENaemoro Tep o
yenexa cauHeL,

3T ynpaxHeHiA 0COBEHHO NOLXONAT ANA CReAYIOLLX NOKa3aHMIE:
+ B (ase perpeccim
« N9 VICTIPaBMIeHUs HEAOCTATOMHOCTM TA30BOTO AHE, BbI3BAHHON

OBYGHVEM  HYXHbIX  KOHTAKTHBIX AL Ta3080r0
AHa BCerna TPeGyeT COBCTBEHHOM MOTUBALWM, PErynspHOCTA. 1
BIHOCAUBOCTS. He Toponuch, T80 Teno o1 no6narofapuT Tebs

Mo Winnn MOHM Y XeHUH
« 4TOBbI NPEAOTBPATUTS OMyCKaHHE MaTKM (0 HUCXOAALLIEN MaTKe) 1

Apyrye Tasosbie opraHs!

« N0CAE OnepaLyi B MaNoM Tasy



Aufbau des Beckenbodens

Die verschiedenen Muskeln des Beckenbodens sind oft nicht nur unbe-
kannt und ungefiihlt, sondern auch schwach. Um den Beckenboden zu
trainieren, ist es nttzlich einige grundlegende Kenntnisse tber Aufbau und
Funktion zu kennen.

Die Muskeln des Beckenbodens/The muscles of the pelvic floor

Darmverschlussteil
des Muskels

Scheidenverschlussteil
des Muskels

Blasenverschlussteil
des Muskels

bladder sphincter
part of the muscle

vaginal sphincter
part of the muscles

owel sphincter
part of the muscles

Der Beckenboden wird aus drei Muskelschichten gebildet.

Die Beckenbodenmuskulatur ist ein komplexes, mehrstockiges Gebilde mit
quer-, langs- und diagonal verlaufenden Schichten. Sie steht im wechselsei-
tigen Zusammenhang mitden Bauchorganen (Blase, Darm (Rektum), Gebér-
mutter), der Haltung und Stabilitat, der Atmung und letztendlich der Sexualitat.

AuBere Schicht - die Acht:

Die dulere Schicht legt sich wie eine lang gezogene Acht verstarkend um
die Offnungen im Beckenboden um After, Scheide und Harnréhre. Die
Muskelfasern dieser Schicht verlaufen von vorn (Schambein) nach hinten
(SteiBbein). Der Zustand bzw. die Kraft dieser Schicht hat entscheidenden
Einfluss auf die Kontinenz, sie unterstitzt die auBeren SchlieBmuskeln.

=

@D Structure of the pelvic floor

The various muscles of the pelvic floor are often not
only unfamiliar and unfelt, but also weak. In order to
train the pelvic floor, it is useful to know a few basic
facts about its structure and function
What does the pelvic floor look like?

The pelvic floor consists of three layers of muscle.
The musculature of the pelvic floor is a complex,
multi-layered structure, with layers running horizon-
tally, vertically, and diagonally. It has an interactive
relationship with the abdominal organs (bladder,
intestines (rectum), womb), as well as affecting pos-
ture and stability, breathing, and, not least, sexuality.

@ Estructura del suelo pélvico

Los diferentes musculos del suelo pélvico no s6lo son desconocidos
Y no se sienten, sino que ademés son débiles. A fin de entrenar el
suelo pélvico sera util adquirir los conocimientos bésicos acerca de
su estructura y funcion. ;Como es el suelo pélvico?

Los musculos del suelo pélvico (imagen)

Gebarmutter = dtero

Blase = vejiga

Darm = intestino

Blasenverschlussteil = obturacién de la vejiga
Scheidenverschlussteil des Muskels = obturacién del mdsculo
de la vagina

Darmverschlussteil des Muskels = Obturacion del musculo del
intestino

@ cTpykTypa TazoBoro nona

PanuuHbIE MbiLLILb TA30BOTO AHA HE TONBKO HEUIBECTHEI
11 OHI He HYBCTBYIOT 3TOT0, HO OHY CnaGsie. [l TOro, HTOGs! 0ByHHTS
Ta30B0€ AHO GYAET NONE3HBIM AN1A ONYHEHMS! OCHOBHBIX 3HAHMIA O €70
CTPYKTYPY 1 byHKLMIO. Kak BHIMSAMT TagoBoe AHO?

Mbiwubl Tazosoro Axa (Maobpaxerue)

Gebérmutter = matka

Darm = MO4eBOI Ny3biph

Llapm = KuleuHK

Blasenverschlussteil = 3anoHeHe MOUEBOro nyabips

Scheidenverschlussteil des Muskels = 3anonHenve  MbiWL
BarvHabHbI
Darm sssteil des Muskels = MbILLUBI KULLEYHNK

Outer layer - the eight shape:

The outer layer surrounds and strengthens the
pelvic floor’s orifices around the anus, vagina, and
urethra, and looks like an elongated figure eight.
The muscle fibres of this layer originate at the front
(pubic bone) and insert at the rear (tail bone, or coc-
cyx). The condition or strength of this layer is of pri-
mary importance to continence, as it supports the
outer sphincter muscles.

El suelo pélvico consta de tres capas de musculos

Los musculos soporte del suelo pélvico son una formacién compleja
con varias capas transversales, longitudinales y diagonales. Interac-
ta en forma entrelazada con los érganos abdominales (vejiga, in-
testino (recto), Utero), la postura y la estabilidad, la respiracion y por
dltimo la sexualidad.

Capa exterior - en forma de ocho

La capa exterior se ubica en forma de ocho alargado reforzando
las aberturas en el suelo de la pelvis alrededor del ano, la vagina y
la uretra. Las fibras musculares de esta capa corren desde la parte
delantera (pubis) hacia la parte trasera (coxis). El estado o bien la
fuerza con que actia esta capa influye considerablemente sobre
la incontinencia, brindando su apoyo a las capas exteriores de los
musculos obturadores.

Ta30BbIii NON COCTOMT U3 TPEX C/IOEB MbILILL.

MoppepXku1Baiowme MbllUpl TAa30BOrO AHa NPeAcTaBnsioT cobon
GROXHOE 0BPA30BaHME. G HECKONbKYMM MOMIePEUHBIMH, MPOAOABHbIMY
VI AVArOHaNGHLIMM CROAMI. VIHTEPBbIO

CBAIGAHHBIA C OPraHaMu GPIOLUHOM MONOCTU (MOYEBOI Myabips,
KWLIEUHIK) (MPAIMAst KMLIKa), MaTKa), 0CaHKa U CTaBUNLHOCTb, Abixakie
V1 N0CPEACTBOM V1 MOCNeAHee, HO He MeHEe BaXHOE - CEKCYaNIbHOCTS.

BHELWHHIA N0V - B (hOpME BOCHMEPKiA

BHewnnin  cnon T cobon

ycunuBaloLLylo OTBEpPCTUS B NONY Tasa BOKPYr aHyca, Bnaranuuia v
YPeTpa. Mbiluieutbie BONOKHa & STOM C1I0e GeryT oT criepeau (1060K)
csaan (konuwk). focyaapcTeo wnu Cuna, ¢ KOTOpOW AeiicTeyeT
STOT CrOW, OKA3biBAeT CYIIECTBEHHOE BAUAHME Ha Hepepxarve,
MOAAGPXMBAIOLLEE BHELIKIE CAIOU MYCKYTbl 3aTBOPa

pe



Innere Schicht - der Facher:

Die zweite, innere Schicht verlauft grokflachiger vom Kreuz und SteiRbein
zu den Seiten des Beckens. Die Muskeln ergeben eine V-Form. In der Mitte
des V bleibt die Offnung fiir After, Harnréhre und Scheide frei. Der Anus-
heber liegt (wie eine aus Muskeln geformte Schale) unten im knochernen
Beckenring.

Mittlere Schicht — das Dreieck:

Die mittlere Schicht bildet den vorderen Teil des Beckenbodens und ver-
lauft quer zu den beiden anderen, um die Offnung in der Mitte zu stabilisie-
ren. Sie verbindet die Sitzbeinhocker in Hohe des Damms, also im Bereich
zwischen After und Geschlechtsorganen.

Durch Muskelfasern und Nervengeflechte sind die Muskelgruppen des Be-
ckenbodens miteinander verschaltet. Dies fihrt dazu, dass wir zumeist alle
Muskeln gleichzeitig anspannen und l6sen.

Der Beckenbodenmuskulatur kommt die entscheidende Rolle bei der Hal-
tung der Wirbelsaule zu. Eine ausreichende Spannkraft des Beckenbodens
verhindert oder gleicht zumindest Fehlhaltungen der Wirbelsaule, des Be-
ckens, des Kreuzbeins und des Kopfes aus.

Es ist wichtig zu wissen, dass der Beckenboden ein einheitlich funktionie-
rendes System darstellt. Der Beckenboden arbeitet wie die elastischen
Membrane eines Trampolins. Er besteht aus einer Muskelschicht, die sich
durch Mastdarm, Scheide und Harnréhre zieht.

Zusatzlich befinden sich am Rande Haltebander, die wie Federungen
schwingen.

Die Muskelschicht (Membrane) und
die elastischen Haltebander sind am
Becken vorne, mittig und hinten ver-
ankert. Die Gebarmutter und die Harn-
blase liegen auf dem Beckenboden.

-

@ Inner layer - the fan:

The second, inner layer covers a greater area, from
the lower back and tail bone to the sides of the pel-
vis. The muscles form a V-shape. At the centre of
the V, the opening of the anus, urethra, and vagina
remain free. The levator ani muscle is located down
in the bony pelvic brim (like a bowl shaped out of
muscle).

Middle layer - the triangle:

The middle layer forms the front part of the pelvic
floor and is positioned diagonally to the two other
layers, so as to stabilise the opening in the middle. It
links the ridges of the ischial tuberosity at the level
of the perineum, i.e. the area between the anus and
the sexual organs.

The muscle groups of the pelvic floor are cross-
linked with one another through muscle fibres and
networks of nerves. This leads to our contracting
and relaxing all the muscles simultaneously the ma-
jority of the time.

@ capa interior - en forma de abanico

La segunda capa interior se extiende sobre una superficie més am-
plia desde la region lumbar y el cois hasta los laterales de la pelvis
Los muisculos forman una V. En el centro de ésta queda la apertura
para el ano, la uretra y la vagina. £l masculo elevador del ano (en
forma de hamaca) se ubica en la zona inferior en el anillo péivico

Capa central - en forma de triangulo:

La capa central forma el delantero del suelo pélvico y se extiende
transversal a las otras dos capas a fin de estabilizar la abertura en el
centro. Une la tuberosidad isquiatica a la altura del perineo, es decir
en la zona comprendida entre el ano y los érganos reproductivos.
Los grupos de misculos del suelo pélvico estan conectados entre
si a través de las fibras musculares y el plexo. Esto hace posible que
podamos contraer y aflojar todos los musculos al mismo tiempo.

Alos musculos soporte del suelo pélvico le corresponde jugar un pa-
pel de suma importancia en la postura de la columna vertebral. Una
elasticidad suficiente de la pelvis evita o al menos compensa las ma-
las posiciones de la columna vertebral, la pelvis, el sacro y la cabeza

@@ Bhyrpennnit cnoit - senTunsTop:

BTOPOA, BHYTPEHHU IOV MOKPHIBAET GOMbLYI0 MAIOWaAb, OT
HWXHAR 4aCTb CMHBI U XBOCTOBAR KOGTb MO 60KaM Tada. Mailutiel
06pasyioT V-06pasHyio dhopuy. B LGHTPe V, OTKpITHE aHyca, ypeTpsl
W BnaranuIa... OCTagalica CBOGORHHIM. JIEBATOPHAR MbiLILA aHI
PACONOXEHa BHU3. B KOCTHOM Tag0BoM KopeluKe (Kak uawa 8 dopme
Mbiwua)

CpenHuit cnoit - TpeyronbHuK:

CpeaHwih Croi 06pasyeT NepeaHiolo 4acTb Tasa. MO W PACTIONOXeH
MO AMArOHanN K ABYM APYrMM CIOSIMY, 4TOGH CTAGMAMMPOBATH
oTBEpCTUE rpe6Hn 3 i
6yropkamMeHHO GONe3HN Ha YPOBHE NPOMEXHOCTW, T.e. 06nacTu
MEX[1y aHYCOM 1 CEKCyaslbHbIE OpraHsl.

MbllweyHble rpynnbl Ta30BOro AHa CKPeLeHbl APYr C APYrom 4epea
MbILIEUHbIE BOMIOKHA 11 CETU HEPBOB. 3TO NMPUBOAUT K TOMY, YTO Mbl
3aKNIOYAEM KOHTPAKT M PAaccnabnas BCe MbiluLsl OAHOBPEMEHHO,
GONBIMHCTBO U3 HUX TOFO BPEMEHM

MbiWwbl TA3080r0 AHa UrPaIoT OMpefensiolllylo pofib B Nonoxerie

The pelvic floor muscles play a defining role in the
posture of the spine. Sufficient tensile strength in
the pelvic floor prevents or at least compensates for
poor posture in the spine, pelvis, sacrum, and head.

It is important to know that the pelvic floor repre-
sents a system that functions in unison. The pelvic
floor is like the elastic membrane of a trampoline. It
consists of a layer of muscle that runs through the
rectum, vagina, and urethra.

There are also retaining bands along the edge,
which oscillate like springs.

The muscle layer (membrane) and the elastic retai-
ning bands are anchored to the pelvis at the front,
middle, and rear. The womb and bladder are positi-
oned on top of the pelvic floor.

Es importante saber que la pelvis representa una sistema de funcion-
amiento homogéneo. El suelo pélvico trabaja como una membrana
eléstica de un trampolin. Se compone de una capa muscular que se
extiende a través del recto, la vagina y la uretra

En los bordes hay adicionalmente unas bandas elésticas que oscilan
como suspensiones.

La capa muscular (membrana) y las bandas elésticas estan ubicadas
en la parte delantera, central y trasera de la pelvis. El Gtero y la vejiga
urinaria se hallan sobre el suelo pélvico

N03BOHONHYKA. [IOCTATONHbI NPEAeN MPOUHOCTH MPU PACTSKEHMM
8Ta30B0€ AHO PEAOTBPALLIAET WM, MO KPAViHEN Mepe, KOMMEHCHPYeT
1I70Xas OCaHKa B MO3BOHOUHYIKE, Tade, KPECTeLL U ronoBe.

BaXHO 3HaTb, YTO TA30806 AHO NPEACTABAsET COBO/
CVCTeMa, KOTOPas (YHKLVMOHMPYET B YHUCOH. Tas NoN Kak SacTuuHas
MemGpara GaTyTa. 3T0 COCTOWT U3 C/IOA MbiLULLbI, NPOXOARILLEH Uepes
npaMas k1LWKa, BAaranuile 1 ypertpa

M0 KPalo TaKKe UMEIOTCA YACPXVBAIOWINE NIEHTb,
KOTOpbIe KONEBAIOTCA, KaK MPYXHHS

M i cnoit para) Qukcaums  newTsi
npUKpenneHbl K Tasy cnepeay, nocepeaue ¥ csaav. MaTka
MOHEBO/i My3bIPb PACTIONOXEHbI B BEPXHEI YaCTH Ta30B0r0 AHA.

e



... und wie er funktioniert:

Die Scheide arbeitet wie eine elastische
Membran.

Die Anspannung der Scheide in ihrem
vorderen Bereich schlieBt die Harnrohre,
inihrem hinteren Bereich den Blasenhals.
So kannst du Urin bewusst absetzen.
Durch Nachlassen der Bindegewebe der
Scheide oder der Haltebander ist ein Verschluss der Harnrohre nicht mehr
moglich. Es entsteht eine sogenannte Stressinkontinenz, bei der dann un-
willktrlicher Urinverlust die Folge ist (z.B. beim Husten).

Die gleiche Bindegewebsschwache ist haufig Ursache fiir die Haltelosig-
keit der Harnblase. Diese wird dann in ihrem unteren Bereich friihzeitig,
auch wenn nicht richtig gefillt, gereizt.

Die Folge ist standiger Harndrang, tags und nachts (Drang Inkontinenz).

Der Beckenboden hat im Wesentlichen
drei Aufgaben:

Anspannung

Dies spielt fiir die bereits erwahnte Kontinenz eine Rolle. Durch die An-
spannung des Beckenbodens kann der Mensch Urin und Stuhl bewusst
absetzen.

Entspannung
Bei der Blasen- und Darmentleerung entspannt sich der Beckenboden,
damit sich die SchlieBmuskeln von Harnréhre und After 6ffnen kdnnen.

Reflektorisches Gegenhalten

Bei jedem Husten, Lachen oder Tragen schwerer Lasten wird der Bauch-
bereich angespannt und damit auch der Beckenboden. Damit dabei kein
Harn oder Stuhl verloren wird, spannt sich der Beckenboden bei diesen
Tatigkeiten zusatzlich an.

=

@ ... and how it works:

The vagina acts like an elastic membrane
Contracting the front area of the vagina seals the
urethra; contracting the rear area seals the bladder.
This allows you to retain urine.

If the connective tissue of the vagina or the retai-
ning bands weakens, it becomes impossible to seal
the urethra. So-called stress incontinence occurs,
leading to involuntary urination (e.g. when coug-
hing)

This same weakness of the connective tissue is
often the cause of instability in the bladder. This
causes the lower portion of the bladder to be pre-
maturely stimulated, even when not properly full
The result is a constant urge to urinate, day and
night (urge incontinence)

@ .y como trabaja:

La vagina trabaja como una membrana eléstica

La contraccion de la parte delantera de la vagina cierra la uretra, en
su parte trasera el cuello vesical. De esta manera puede retener la
orina

Al aflojarse el tejido conjuntivo de la vagina o de las bandas elasticas
no seré posible el cierre de la uretra. Aparecera una asi denominada
incontinencia de estrés que trae como consecuencia la pérdida invo-
luntaria de orina (por ejemplo al toser).

La misma debilidad de los tejidos conjuntivos es a menudo la causa
de la incontinencia de la vejiga urinaria. Esta se irrita adelantadamen-
te en su zona baja aunque no haya sido llenada por completo.

La consecuencia de ello es un permanente tenesmo urinario, tanto
de dia como de noche (incontinencia)

..M Kak 310 paGotaer:
Brlaranuiue AEACTBYET Kak S1acTUHas MeMGpara. Cxarvie nepearen
UBCTW BRAraNMLA rePMETUIMPYET YPETPa; CXaTve 3apHed uacTh
3aNeUaTLIBACT MOUEBO/ NY3bip. ITO MOBBONAET YAEPXMBATH MOMY.

ECAM COBMUHMTENbHAS TKaHb BRAranMiua wau GUKCaunsi newTsl
cramoBuTCS saneuatats  yperpa.
n I Tak cTpeccosoe Henep , Beqylee K

HeNPOU3BONbHOMY MOUEVCTIYCKaHYIO (HanpuMep, Npu kawne). 31a xe
CNaBOCTb COBRMHUTENIBHOM TKAHM - YaCTO MPHNYHA HECTABMNBHOCT
MONEBOTO My3bips. JTOT CaiiT MPUBOAMT K TOMY, HTO HIDKHSS HaCTo
MOHEBOO Ny3bIPA MPEXASBPEMEHHO CTUMYNMPOBANK, AGXe KOraa
He GbIM AOMKHBIM OGDA3OM 3aNONHEHsl. Pesy/bTarom sensetca
NOCTOSHHOE CTPEMIEHNE K MOYENCIYCKaHMIO, AeHb W HOMb (CUNbHOE
Henepxatue).

The pelvic floor performs three
major functions:

Contraction

This plays a role in continence, as described previ-
ously. Contraction of the pelvic floor allows a person
to voluntarily pass urine and stools.

Relaxation

When emptying the bladder or rectum, the pelvic
floor relaxes so that the sphincters of the urethra
and anus can open.

Reflexive resistance

When coughing, laughing, or carrying heavy loads,
the abdominal area, and hence the pelvic floor is
contracted. The pelvic floor contracts even further
during these activities to prevent the passing of any
urine or stool.

El suelo pélvia P i te
tres funciones:

Contraccién
Esta funcién es importante para la citada incontinencia. A través de la
contraccion del suelo pélvico el ser humano puede orinar y defecar.

Relajamiento
Al vaciar la vejiga y el intestino se relaja el suelo pélvico para que los
masculos obturadores de la uretra y el ano puedan abrirse

Ejercer una contrafuerza de reflejo
Al toser, reir o cargar objetos pesados se contrae la zona abdominal
y de esta manera también el suelo pélvico. A fin de no perder en ese
momento los esfinteres, el suelo pélvico se contrae adicionalmente
al realizar estas tareas.

Ta30Bblit oM BbINONHAET TPU
OCHOBHbIe (hyHKLUM:

KowTpakuus
370 MIPaET PONb Ha KOWTMHEHTe, Kak OMCaHo Bbilue. KOHTpaKwA
TazoBoro AHa MO3BONAET YeNoBeKy AOGPOBOMBHO NepedaTh Mody 1
TabypeTkn

Penakcauus
TIPU ONOPOXHEHMM MOHEBOTO NY3LIPA KA MPAMOI KLIKY, Tas08as
06nacTs Non Paccnabnaercs Tak, 4TO CHUHKTEDbI YPETPbl U aHyC
MOXET OTKDHITLCS.

PecnekTopHoe conpotuanenme
KorAia kawnsels, CMEBWLCH WA Hecellb TIXENSIA rpy3, Gpiolutan
N00CTh, & HAYAT, W TasoBOe AHO. COKpalleHHbI. KOHTpaKTs!
Ha Tasosbiit MON elle GOMble BO BPeMs STWX AEMCTEMR, uTOGH!

NPEAOTBPATHTS NPOXOXAEHME NMOGOTO Mova WU Ty



Der alternde Beckenboden

Wie der ganze Mensch, so altert auch die Beckenbodenmuskulatur, die
Organe und die Elastizitat der Bander nimmt ab. Er wird weniger elastisch,
seine Haltefahigkeit 1asst nach.

Umso wichtiger ist regelméaRiges Beckenbodentraining bereits in jinge-
ren Jahren. Wenn die Beckenbodenmuskulatur ein wenig nachlasst, so ist
dies noch kein Grund zur Besorgnis. Ist diese Alterung des Beckenbodens
allerdings ausgepragt, dann kommt es zu den bereits beschriebenen Be-
schwerden. Nicht nur Harn- und Stuhlinkontinenz konnen auftreten, bei der
Frau kann sich auch die Gebarmutter senken, was zu duBerst unangeneh-
men Beschwerden fiihrt.

Risikofaktoren

Es gibt einige Risikofaktoren, die Nachlassen der Haltefahigkeit des Be-

ckenbodens begtinstigen:

e untrainierter Beckenboden: Der untrainierte Beckenboden hat der
Alterung bzw. den bereits beschriebenen Risikofaktoren nur wenig ent-
gegen zu setzen, er verliert leichter seine Haltbarkeit.

e mehrere Geburten: Bei jeder Geburt wird der Beckenboden extrem
belastet, wird er danach nicht trainiert, lasst seine Haltefahigkeit im Laufe
der Zeit stark nach.

* haufiges Heben und Tragen schwerer Lasten: Auch dies belastet den
Beckenboden lberproportional stark.

» Hormone: Wenn mit dem Beginn der Wechseljahre der Frau die Ostrogen-
produktion nachlasst, wirkt sich dies auch negativ auf die Beckenboden-
muskulatur aus.

» Ubergewicht: Je schwerer ein Mensch, desto mehr muss sich der Becken-
boden anstrengen, um seiner Funktion gerecht zu werden.

e Alter: Je alter ein Mensch, desto mehr lasst die Muskelkraft nach.

Tabu-Thema Blasenschwache

Bei den auftretenden Beschwerden muss es sich nicht unbedingt (nur) um
Harnverlust handeln. Ferner konnen sich Beschwerden wie Druck in der
Vagina und tiefe Kreuzbeinschmerzen entwickeln. Viele vermuten Rheuma
oder Bandscheibenvorfall, jedoch kann kein Arzt etwas finden und ent-
sprechend behandeln.

-

@ The ageing pelvic floor

The pelvic floor ages the same way as the rest of the
human body; the organs shrink and the retaining
bands lose their elasticity. The pelvic floor becomes
less elastic and its retaining strength weakens.

This makes pelvic floor training whilst still younger
all the more important. A slight weakening of the
pelvic floor muscles is as yet no great cause for con-
cern. However, if the ageing of the pelvic floor is
already advanced, the previously described comp-
laints can arise. Urinary and faecal incontinence can
occur, and the womb may prolapse, which can have
extremely unpleasant consequences.

Risk factors

There are a few risk factors that make a weakening

of the pelvic floor's supportive properties more likely:

¢ an untrained pelvic floor: an untrained pelvic floor
provides little resistance to the ageing process or
the previously described risk factors; it easily loses
its stability.

e multiple births: the birth of each child places
extreme stress on the pelvic floor; if it is not sub-

@ & suelo pélvico envejecido

Asf como el ser humano, también envejece la musculatura del suelo
pélvico, los rganos y la elasticidad de las bandas disminuye. Al dis-
minuir su elasticidad empeora también su capacidad de retencién
Tanto més importante es un entrenamiento regular del suelo pélvico
ya desde la juventud. Cuando la musculatura del suelo pélvico se
debilita un poco no hay de qué preocuparse. Sin embargo, si este
debilitamiento se agrava, pueden aparecer los sintomas descritos.
Ademés de la incontinencia urinaria y fecal, pueden aparecer en
la mujer casos de prolapso, ocasionando molestias desagradables

Factores de riesgo
Existen algunos factores de riesgo que influyen negativamente en la
capacidad de retencion del suelo pélvico:

« suelo pélvico no reforzado: un suelo pélvico sin entrenamiento no
puede enfrentar facilmente un envejecimiento o alguno de los fac-
tores de riesgo ya descritos, dado que pierde su poder de retenci-
6n muy fécilmente.

« nacimientos multiples: Cada parto sobrecarga en extremo el suelo
pélvico y sin el debido entrenamiento posterior su capacidad de

@@ craperowmin razoswii non
TasoBbIi MR GTapeeT Tak e, Kak 1 OGTansHas “acTs UeNIoBeqecKiti
OpraHUaM; OpraHsl COKPAUAIOTCA W YMEpXVBAIOT NeHTsl  TepaioT
ONACTAUHOCTS. Tasosuiil MON CTHOBUTCR MeHee afacTwiva 1 ee
cuna 310 penaer TasoBoro
1148 GUIG MONOXe. ToM BaXHEE. SGONBULIOE 0CNABNEHHE MULIbI TASOBOM
1148 110K He ABIOTCA GONBLION MPANHOT 1 GECTIOKOTCTEO. Tem He
MeHee, eCnM CTapeHMe TASOBOTO AHA YXe MPOFBUHYTHE, OMACaHHbIE
Paree Xaro6bl MOXET BOSHUKHYTS. Heflepxanite Mot  Kana MOXer
NDOVICXOAAIT, 1 MaTKa MOXET ONYCTUTBCS, KOTOPAs MOXET UMETb KpaiiHe
HempuATHbIE MocReACTB A

akTopsi pucka

CyLLECTBYeT HECKONbKO (haKTOPOB PUCK, KOTOPbIE AENEIOT OCaBneHHe

TA30BOrO [iHa, CKOPEe BCEro, NOANEPXVBAIOLLVE CBONCTBA:

+ HeobyuetHoe Ta3080€ AHO: HEOBYHEHHOE Ta30B0E AHO. He OKadbiBaeT
GOMBLLIONO COMPOTUBAEHiIS MPOLECCY CTAPEHIS WM PaHEe OnvCaHHbie
aKTOPSI PUCKa; OH /1ETKO TEPET 60 CTaBHIIBHOCTb.

+ MHOTOM/IOAHSIE PORSI: POXAEHHE KAXAOTO PeBerka MPONCXOAUT B
MeCTaX. KpaiiHsi HArPy3Ka Ha TA30BOE AHO; ECM 3TO HE NPOUCKORUT
BMOCNEACTBMM  OByueHHbIA, €ro  BCROMOraTeflbHble  CBOMCTBA
3HAUMTENIBHO YMEHBLLIATECS! C TeueHv e BpemeH

sequently trained, its supportive properties grea-
tly diminish in the course of time.

« frequent lifting and carrying of heavy objects:
this also places a disproportionate amount of
stress on the pelvic floor.

* hormones: when a woman'’s oestrogen production
levels are educed with the onset of the meno-
pause, this also has a negative effect on the pelvic
floor muscles.

* being overweight: the heavier a person is, the

harder the pelvic floor has to work to be able to

fulfil its functions.

age: the older a person is, the more the muscle

weakens.

The taboo topic of bladder weakness

The problems experienced do not necessarily have
to involve (just) urinary incontinence. One can also
develop problems such as pressure in the vagina, or
deep-seated pain in the sacrum. Many people then
suspect they have arthritis or a slipped disc, yet no
doctor can find the problem and prescribe the ne-
cessary treatment.

retencion se debilita mucho con el correr del tiempo.

« frecuente levantamiento de cargas pesadas: este es otro de los
factores que sobrecargan desproporcionadamente el suelo pélvico.

« hormonas: Al inicio de la menopausia femenina disminuye nota-
blemente la produccién de estrégenos con una influencia negati-
va para la musculatura de soporte del suelo pélvico.

* sobrepeso: cuanto mas peso tiene el ser humano, tanto mas de-
bera esforzarse su suelo pélvico para poder cumplir con sus tareas
cotidianas.

* la edad: cuanto més edad tiene el ser humano, tanto mayor sera
el debilitamiento de la fuerza muscular.

Incontinencia urinaria como tema tabu

Ante los primeros sintomas no necesariamente seré ((inicamente) un
caso de pérdida de orina

Pueden presentarse molestias como una presion en la vagina o dolo-
res profundos en el sacro. Muchos creen sufrir de reuma o padecer
una hernia de disco lumbar, sin embargo muchas veces los mismos
médicos no encuentran el tratamiento adecuado.

+ YaCTblit MOABEM M NEPEHOC TSXEMbIX NPEAMETOB: 3T TaKKe MPUBOANT
K HENPOMOPUVOHANILHO GONbLIOMY KONMMECTBY CTPECC Ha Ta30BOM
nony.

« TODMOHbI:  KOTAA  BbIPAGOTKA  3CTPOreHa  KEHLWMHOW  ypoBH#
BOCTMTHIBAIOTCS  C  HACTYMMIGHMEM — MeHomayab, 910  Takxe
OTPWLATENILHO BASET HA TA30BYIO OGNACTS. MbILULIS! MO/

« BbiTb /MMM BECOM: HeM TAxenee uenosex. Gonee TBEPAIA Ta30Bbiii
110N 4ONXeH PaBoTaTh, HTOBbI UMETH BOIMOXHOCTL BHINONHAET CBON
hyHKUMN.

« BOPACT: 4em CTapLUe YenoBex, Tem GOMbiue MbiluLL 0cnaGesaeT.

TaGywpoBanHas Tema cnaGoCTM MOYEBOTO Ny3bips

UcnsiTbisa He VIMEIOT 4TOGH BbiZBATE
(npocTo) HemepxaHue Moun. MOXHO Takxke pa3BMBalOTCA Takue
npobnemsi, Kak faBfienvie BO BraranMlue Wnu rny6okas Gonb B
KpecTue. MHorve Mioay TOTAa MOA03PEBAIT, HTO Y HIMX apTPUT W
TIOACKONb3HYBLUMICA AWICK, HO HET. AOKTOP MOXET HaiiTi po6nemy

e



Die Sexualfunktion kann auch gestort sein: von Lustlosigkeit bis zu richtigen
Schmerzen, die sexuelle Erfiillung unmoglich machen.

Haufig leiden Frauen auch an wiederkehrenden Blasenentziindungen und
sind auch gelegentlich sogar unfahig, den Stuhlgang zu steuern. Die Folge
ist entweder Stuhlinkontinenz unterschiedlicher Grade oder Verstopfung
mit Hamorrhoidenbildung.

Die Ursachen konnen vielseitig sein: Anstrengende Geburten mit Abriss
der Haltebander des Beckenbodens, angeborene Bindegewebsschwache
und besondere Belastung des Beckenbodens durch Ubergewicht, Husten
bei chronischen Lungenerkrankungen und schwere korperliche Arbeit.

Allgemeines zu den Beckenboden-Trainingskugeln wie Joyballs

Woraus bestehen Beckenboden-Trainingskugeln wie Joyballs?

Fir noch mehr Sicherheit und Komfort sind die leicht zu reinigenden
Joyballs aus dermatologisch und klinisch getestetem sowie hypoaller-ge-
nem SILIKOMED® hergestellt.

Wie reinige ich Beckenboden-Trainingskugeln wie Joyballs?

Die Joyballs secret sollten zwingend nach sowie vor jedem Gebrauch
griindlich gereinigt werden.

Fur die Reinigung ist warmes Wasser und Seife vollig ausreichend.

Als erprobtes Desinfektionsmittel empfehlen wir clean’n’safe.

Dampf- oder Trockensterilisation ist nicht moglich, da dies zur Verformung
fihren kann. Eine Gassterilisation ist hingegen grundsatzlich moglich.

Wann sollten Sie Beckenboden-Trainingskugeln nicht verwenden?
e sofern dir dein Arzt von der Verwendung abréat

» wahrend der Menstruation

e bei vaginaler Entziindung

e bei vaginaler Infektion

» wahrend vaginaler Wundheilung (z.B. nach einem Dammschnitt)

e wahrend und nach der Schwangerschaft erst nach Ricksprache mit
deinem Gynékologen oder deiner Hebamme

@D The sexual functions can also be disrupted,
from a loss of libido through to real pain which ma-
kes everything impossible.

Women often suffer from recurring bladder infec-
tions, and are occasionally also unable to properly
control their defecation. This results in either faecal
incontinence of varying degrees of severity or cons-
tipation with the formation of haemorrhoids.

The causes can vary: a difficult birth which causes
the tearing of the pelvic floor's retaining bands;
congenitally weak connective tissue, and dispropor-
tionate stressing of the pelvic floor through excess
body weight, through coughing during chronic lung
diseases, and through hard physical labour.

What are the Joyballs made of?

For even greater safety and comfort, our easy-to-clean
Joyballs are manufactured using SILIKOMED®, a
hypoallergenic as well as clinically and dermatolo-
gically tested material.

@ L5 funcion sexual puede sufrir complicaciones: desde el des-
gano hasta verdaderos dolores que no dejan lugar a ninguna posibi-
fidad. A menudo las mujeres sufren de reiteradas inflamaciones de
la vejiga y hasta no estén capacitadas para manejar su defecacion
La consecuencia es una incontinencia fecal de diferentes niveles de
gravedad o estrefimiento con formacion de hemorroides

Las causas pueden ser de diferente indole: partos complicados con
desgarro de las bandas eldsticas del suelo pélvico, debilidad en los
tejidos conjuntivos y sobreesfuerzo del suelo pélvico a rafz de sob-
repeso, mucha tos en caso de enfermedades cronicas de las vias
respiratorias y trabajo fisico pesaco

¢De qué material son las Joyballs?

Para brindar ain més seguridad y confort, las esferas Joyballs
secret de facil lavado se elaboran de Silikomed®, una silicona hipo-
alergénica comprobada dermatolégica y clinicamente.

QI Cexcyanciibie dyHkum TakKe MOTYT GbiTb HapyweHsi, OT NoTepy
NMBMA0 A0 HacTosLEen 6ONK, KOTOpas 3acTaB/IseT BCe HEBO3MOXHOE.
XKEHUIMHbI 4aCTO CTPAAAIOT OT NOBTOPSIOLMXCA MHGEKUMIA MOYEBOTO
Nysbips, M WHOMAA Takke He B COCTOAHWMN [OMKHBIM OGPasoM
KOHTPOAMPOBATH Mx AedheKaLio. 3TO NPUBOAVT K TOMY, 4To 06a dekanust
HeflepXaHue PasnUHON CTEMeHI TRXECTU WA 3aN0p ¢ 0BPA30BaHVeM
remoppos.

MpYYMHBI MOTYT GbiTb Pa3HLIMK: TPYAHbIE POAbI, KOTOPblE BbI3bIBAIOT
Pa3pbIB GaHa@Keit TAa30BOT0 /AHE; BPOXAEHHO CNIabas CoemMHMTEbHAs
TKaHb, 1 HECOPA3MEPHBI NOAYEPKVBaHME TASOBOrO AHA Uepes M3BHITOK
BeC Tena, Yepea KalleNb BO BPeMS XPOHUUECKOro NErkoro GoneaHes 1
TAXENOrO (UBNIECKOTO TRYAa.

Va vero caenanbi , oiGonsi"?
[ ewe Gonbweli GEIONACHOCTA 1 KOMGOPTA, HAWM  NIETKo

[bxoi6ansi c SILIKO-
MED®, a rMNOAN/IEPreHHo, a Taloke KIMHIMECK 1 AEPMATONIOTUECK
NpoBepeHHbIlt MaTepUan.

How do | clean the Joyballs?

It is vital that the Joyballs be thoroughly cleaned be-
fore and after each use. Warm water and soap are
perfectly sufficient for cleaning your Joyballs.

We recommend the use of clean’n’safe, a disinfec-
tant that has been proven to work excellently with
Joyballs.

When should Joyballs not be used?

* when your doctor advises against their use
during menstruation

in the event of vaginal inflammation

in the event of a vaginal infection

when recovering from any injury to the vagina
(e.g. following an episiotomy)

you should use Joyballs during and following
pregnancy only after consulting your gynaecolo-
gist or midwife

¢{Cémo lavo las Joyballs?

Es imprescindible lavar perfectamente las Joyballs secret antes y
después de cada uso. Utilizar suficiente agua tibia y jabsn para la
limpieza

Como desinfectante aprobado para utilizar con las Joyballs se reco-
mienda clean'n’safe.

¢Cuéndo se recomienda no utilizar las Joyballs secret?

+ siempre que el médico desaconseje su uso

+ durante la menstruacion

+ ante una inflamacién vaginal

« ante una infeccion vaginal

* durante la cicatrizacion de una herida vaginal (p.ej. después de
una episiotomia)

+ durante y después del embarazo deberd consultarse el uso con
su ginecdlogo u su partera

Kak ounctuts [HronGonsi?

KnaHeHHo BaxHo, 4ToBbl [1X0iGonbl GbiMv TLWATENbHO OUMLLEHbI
/10 M MOCrIe KaX/A0ro MCMosb3oBaHNA. Tennas BOAa W MbIIO UAGANBHO
NOXORAT ANS YNCTKM Bawmx  [KOMGOMMOB. Ml pekomeHzyem
MCMONB30BATH WACTOE n'safe, NEaUMHBNLMPYIOLLEE CPEACTBO. KOTOPBIT,
Kak Bbi10 [0KA3AHO, OTAMUHO PaBoTaeT ¢ [IXOMBONLI.

Korpa He cneayet ucnonbaosats [lkoiGonsI?

- Korpa Balu Bpay COBETYET He UCTIONb30BATb UX

+ Bo BpeMs MEHCTPYaLMN

+ B cyuae BOCNaneHMs Bnaranmuia

« B ciyuae BarvHansHoi MHpexun

« Ty BOCCTaHOBAEHMY NOCNE N0GOM TPABMbI BNATANALA (HANPHMEP,
nocne anuavoToMun)

« Bbl BO/KHbI MCNON5308aTL Joyballs B0 BpeMs 1 NocAe GepemeHHOCTS

TO/IBKO MOC/IE KOHCY/IBTALIMM C TUHEKO/IOTOM. WA aKylepKa



Wie trainiere ich mit Beckenboden-
Trainingskugeln?

Das Beckenbodentraining

Der amerikanische Gynékologe Dr. Arnold H. Kegel (1894-1981) ,erfand”
das Beckenbodentraining. Dr. Kegel war Gynédkologe, dem aufgefallen
war, dass viele Frauen nach einer Entbindung vortibergehend Harninkon-
tinenzprobleme aufwiesen. Daher entwickelte er eine Reihe von Ubungen
zur Starkung der Beckenbodenmuskulatur. Dem ,Erfinder” des Becken-
bodentrainings entsprechend, wird das Beckenbodentraining auch ,Kegeln”
genannt. Beckenbodengymnastik ist einfach und das Praktische daran ist:
Viele Beckenbodeniibungen kénnen Uberall durchgefiihrt werden, ohne
dass andere Menschen merken, was du gerade tust. Wichtig ist aller-
dings, die Ubungen sorgfaltig und korrekt durchzufiihren.

Es gibt zwei Arten des Trainings:

Bei der ersten Art handelt es sich um das reine Biofeedback-Training mit
Trainingskugeln. Zum Einen kannst du so ein Bewusstsein fur das Spuren
deiner Beckenbodenmuskulatur entwickeln. Zum Anderen, am Anfang des
Trainings, wenn die Beckenbodenmuskulatur noch untrainiert ist, beruht
das Wirkprinzip auf einem ,Biofeedback-Prinzip” - einer Art reflektorischen
Reaktion der Muskulatur. In jeder Kugel befindet sich ein Gewicht, das auf
die Bewegungen deines Korpers reagiert. Aufgrund ihres Eigengewichts
(und der ergonomisch angepassten Form) versuchen die Beckenboden-
Trainingskugeln herauszugleiten - was die Beckenbodenmuskulatur ver-
sucht zu verhindern. Die Muskelkontraktionen wahrend einer Trainings-
einheit entspricht dem Krafttraining mit Gewichten. Zudem schwingen im
Inneren der speziellen Joyballs die Kugeln bei jeder Bewegung gegen die
AuBenwand. Durch einen integrierten innovativen ,Trampolin-Effekt” wer-
den (besonders optimierte Funktion der Joyballs secret) sanfte ,kinetische
Vibrationen” ausgelost, die deine Beckenbodenmuskulatur zum An- und
Entspannen anregen und dich zuséatzlich stimulieren.

Eine Trainingseinheit sollte bis zu 10 Minuten dauern. Das Training kann
im Stehen oder Gehen absolviert werden. Zwei Trainingseinheiten bis zu
10 Minuten taglich sind anfangs ausreichend.

=

@D Howdo I train?

Pelvic floor training

The American gynaecologist Dr. Arnold H. Kegel
(1894-1981) “invented” pelvic floor training. Dr
Kegel was a gynaecologist who noticed that many
women suffered from temporary urinary inconti-
nence problems following childbirth. He therefore
developed a series of exercises to strengthen the
pelvic floor muscles. This why exercising the pelvic
floor is also called “Kegeling”, in honour of its “in-
ventor”

Pelvic floor gymnastics are simple, and what's really
handy about them is that many pelvic floor exer-
cises can be carried out anywhere, without anybody
realising what you're doing. However, it's important
to carry out the exercises carefully and correctly.

There are two forms of training:

The first type is pure bio-feedback training with va-
ginal training balls.

Firstly, this allows you to develop an awareness of
how to feel your pelvic floor muscles. Secondly,
when you first begin with the training and your pel-

(s ) ¢Como realizo los ejercicios?

El entrenamiento del suelo pélvico
£l ginecdlogo norteamericano Dr. Amold H. Kegel (1894-1981)
.descubrié” el entrenamiento del suelo pélvico. Al Dr. Kegel, gineco-
16gico, le llamé la atencion el problema temporal de incontinencia de
muchas mujeres después del parto. Por eso desarrollé una serie de
ejercicios destinados al fortalecimiento del suelo pélvico. En alemén
se denomina el entrenamiento del suelo pélvico también ,kegeln” en
homenaie a su . descubridor”

El entrenamiento del suelo pélvico es una tarea sencilla y practica
Muchos de los ejercicios pueden realizarse en cualquier lado, sin que
nadie note lo que Ud. estd haciendo. Es importante, sin embargo,
realizar los ejercicios de manera correcta y cuidadosa

Hay dos tipos de entrenamiento
En el primer tipo se trata de un entrenamiento meramente de biofeed-
back con esferas vaginales.

Por un lado puede desarrollarse asi la propia conciencia por la locali-
zacién del suelo pélvico. Por otra lado, al inicio del entrenamiento, es

@ Kak mHe TpeHupoBaTbca?

TpenyposKa TasoBoro aHa
AMepUKaHCKUIA TuHeKonor, AoKTop Apronea X. Kerens. (1894-1981)
M306pEN” TPEHMPOBKY TA30BOT0 AHa. AOKTOP Kerelb 6ol [MHEKonorom,
KOTOPBII1 3AMETUN, UTO MHOTME EHLLHbI NIEPEHECEHHOE BEMEHHOE
HeAepX@HMe MOUM MPOB/IeMs! Moc/e POaos. To3ToMy OH passuncs
Cepwisi yNpaxHeHUii 10 YKPENneHMio Tasa Mbilulsl nona. BoT novemy
TPEHUPOBKA TA30BOTO AHA TAKKE HA3bIBAETCA KerenvHr’, & uects
CBOGIO ,M306peTaTens”. [MMHACTHKa Tasosoro Mosia MpocTa, W HTo
Ha CaMOM fefle YAOGHO TO, 4TO MHOTUe YIIPAXHEHIS Ha TA30B0M AHE
MOXeT GbiTh OCYLUECTBIIEHO [4€ YTOAHO, 663 KOTO YTOAHO. MOHMMaS, TO

vic floor muscles are as yet untrained, the Joyballs
work on a “bio-feedback” principle - a type of refle-
xive reaction from the muscles. Each ball contains
a weight, which reacts to the movements of your
body. Owing to their own weight (and the ergono-
mically adapted design of the Joyballs secret), the
Joyballs try to slip out - which your pelvic muscles
try to prevent. The muscle contractions during a trai-
ning session function like those performed during
strength training with weights. Moreover, the balls
inside the Joyballs oscillate against the outer wall
with each movement. Thanks to an innovative in-
tegrated “trampoline effect” (for which the Joyballs
secret are especially optimised), gentle “kinetic vi-
brations” are set in motion, which both encourage
your pelvic floor muscles to contract and relax, and
provide you with stimulation.

A single training session should last up to 10 minu-
tes. Training can be performed while either standing
still or walking around. Two daily training sessions
of up to 10 minutes should be sufficient initially.

decir con el mdsculo del suelo péivico desentrenado, la eficacia de
las Joyballs se basan en un principio denominado .de biofeedback” -
una especie de reaccion reflejo por parte del musculo, Cada esfera
contiene un peso que reacciona a los movimientos de su cuerpo. A
raiz de su peso propio (y gracias a la forma ergonémica adaptada de
los Joyballs secret) éstas intentan deslizarse hacia afuera mientras el
misculo péivico trata de evitarlo. Las contracciones del misculo que
se producen durante la unidad de ejercitacién corresponden a una
sesion de entrenamiento con pesas. Las esferas en el interior de las
Joyballs vibran contra las paredes exteriores con cada movimiento.
Através de un innovador ,Efecto trampolin” integrado (funcién espe-
cialmente optimizada en los Joyballs secret) se activan suaves ,vib-
raciones cinéticas” que estimulan su masculo pélvico a contraerse y
relajarse estimulandolo adicionalmente.

Cada unidad de ejercicios debera durar hasta unos 10 minutos. El
ejercicio se realiza de pie o caminando. Para empezar seré suficien-
te realizar a diario dos unidades de ejercicios de hasta 10 minutos

0BparHoi CesaM” - BWA PehIeKCMM PeakUa Mbilull, Kaxasiii msd
COREPXMT BeC, KOTOPbII PEArpYeT Ha ABUXeHUA BalieroTeno. Bnarofaps
CBOEMY COBCTBEHHOMY BECY (11 SPrOHOMMYHO AAMTAPOBAHHbIN AN3ANH
Joyballs), the [IXOAGObI MITAIOTCH BHICKON3HYTS - MTO TBOM TAdOBbIE
MbILLILbI M COKp: BO
BPEMS TPEHUDOBOHHbIE 3BHATHS (YHKLWOHUDYIOT Tak e, Kak U 8O
BPEMA CUIOBbIE TPEHVPOBKM C VAWM. KDOMe TOro, Wapwkin BHYTPH
[1x0ii60na KONEGNIOTCA MPOTUE BHELLIHETO CTEHa C KaXbiM JBWKEHIEM.
BIaronaps MHHOBALMORHOMY VHTErpUpOBaHHIA ,GaTyTHBI ShcberT”
(a9 KOTOPOro  [IXOWGansl  CeKpeT OCOGEHHO  ONTMMUIMPOBaH),
HEXHBI ,KUHETVHECKWA BUBPALIN” MPUBOLST B ABWKEHYE, KOTOPbIe
OAHOBPEMEHHO CTUMY/VDYIOT MbiLLILI TA30BOTO AHa, HTOBbI CXUMATLCS

Tbl flenaetub. OgHaKo, 3T0 BaXHO. BBINONHATL YNp; TwiaTeNbHoO
1 ApaBuNbHO.

c ABe dhopmbl
TlepBsii T - 3T0 YCTO GUONOTMHECKan OBPATHAA CBA3b C BNaranMLLen
TPEHMPOBOUHBIe MsuM. BO-IEpBHX, 3TO NOJBONAET BaM  PasBMTh
0CO3HAHME TOTO. KaK UyBCTBOBATb MbILLLI Ta30BOTO AHa. BO-BTOPbIX,
KOTR Tbl BMIEPBbIE HAMAN TPEHUPOBKY U TBOV Tas. MBILLLbI NIONA eWe
He Tpenvposanb, MEAVIEOSTel paGota Mo mpuHLwNy ,GHONOUHECKoN

w , Y 0GECTIEUNT TeGe CTUMYNIALIMI.
OpHa TPeHVpOBKa ROMXHA AMNTBCA 10 10 MUHYT. TPeHMPOBKa MOXET

MPOBOAVTLCR KaK CTOR, Tak W BCTABas. HEMOABIXHO WM rynTs. Jse
©XeHeBHbIE TPEHVPOBKY BHANANe SOMKHO GbiTb AOCTaTONHO A0 10

MUHYT.



Solltest du Beckenboden-Trainingskugeln tber 10 Minuten problemlos
halten kénnen, solltest du die Trainingsdauer steigern und mit gymnasti-
schem Beckenbodentraining kombinieren.

Bei der zweiten Art handelt es sich um eine kombinierte
Biofeedback-Gymnastik.

Hierbei werden die Vorteile des bereits beschriebenen Biofeedback-Trai-
nings mit speziellen Beckenboden-Trainingsiibungen kombiniert. Die kom-
binierte Biofeedback-Gymnastik stellt die effektivste Trainingsmethode fir
beste Resultate dar.

Die Lage der Beckenboden-Muskulatur

Die Ermittlung der richtigen Muskeln ist von groRer Bedeutung. Studien
haben gezeigt, dass 30% aller Frauen, die ihre Beckenbodenmuskulatur
trainieren mochten, nicht richtig vorgehen. Zu den gangigen Fehlern zah-
len das Anspannen des GeséRkes anstelle der Beckenbodenmuskeln, das
Anhalten des Atems sowie das Dricken nach unten anstelle des Zusam-
mendriickens und Anhebens. Die Unterscheidung GesaB- und Beckenbo-
denmuskulatur: Oft - vor allem am Anfang - werden die Gesdlmuskeln
beim Uben mit angespannt. Das macht nichts, doch sollte klar sein, dass
es sich nicht um dieselben Muskelpartien handelt.

Um den Unterschied zwischen Gesal- und Beckenbodenmuskulatur fest-
zustellen, setze dich sich leicht nach vorne gebeugt gerade auf einen har-
ten Stuhl. Nun spanne alle Muskeln rund um deinen Genitalbereich stark
an: Beim Zusammenziehen wirst du ein leichtes Heben, beim Entspan-
nen ein Senken des Kérpers wahrnehmen: Das zeigt, dass du die Gesalk-
muskeln einsetzt. Nun versuche, die Muskulatur im Genitalbereich anzu-
spannen, ohne dass es zum beschriebenen Heben und Senken kommt.
Mit der Zeit gelingt die Unterscheidung der einzelnen Muskelpartien im-
mer besser.

Viele Menschen nehmen diesen Muskelbereich kaum wahr. Wichtig ist,
dass du zunachst deine Muskeln im Beckenboden findest und sptirst. Nur
so lassen sie sich gezielt trainieren. Der groRe Vorteil der Beckenboden-
Kugeln liegt in der verbesserten Wahrnehmung der richtigen Muskeln.

-

@ Once you can hold the pelvic floor training
balls in for over 10 minutes without difficulty, you
should increase the duration of training and com-
bine it with gymnastic pelvic floor training.

The second type is combined bio-feedback
gymnastics.

Here, the benefits of the previously described bio-
feedback training is combined with special training
exercises for the pelvic floor. Combined bio-feed-
back gymnastics represent the most effective trai-
ning method for achieving optimal results.

The position of the pelvic floor muscles

It is important to find the right muscles. Studies
have shown that 30 % of all women trying to train
their pelvic floor muscles are doing so incorrectly.
Common errors include contracting the buttocks
instead of the pelvic floor muscles, holding one’s
breath, and pushing downwards rather than squee-
zing and lifting. Differentiating between the musc-
les of the buttocks and the pelvic floor: often,

and especially when starting out, the buttock mus

@ s os capaz de sostener los Joyballs més de 10 minutos sin
sentir molestias podra aumentar el tiempo de entrenamiento y com-
binar con ejercicios gimnasticos de fortalecimiento del suelo pélvico.

En el caso del segundo tipo se trata de una gimnasia
de biofeedback combinada

En este caso se combinan las ventajas del entrenamiento biofeed-
back descrito con ejercicios especiales de entrenamiento del suelo
pélvico. La gimnasia de biofeedback combinada refleja los métodos
de entrenamiento més efectivos para lograr los mejores resultados.

La posicion de estos misculos

Es de vital importancia localizar los méisculos correctos. Los estudios
han demostrado que un 30% del total de mujeres con deseos de
entrenar su musculo péivico no proceden de la manera correcta. Ent-
re los errores més comunes se encuentran tensar las nalgas en vez
de los misculos del suelo pélvico, sostener la respiracion asi como
presionar hacia abajo en vez de comprimir y elevarlos. La diferencia
entre los gliiteos y los musculos de suelo pélvico

amenudo - sobre todo al comenzar - se tensan también los gliteos

@ Kax Ton5K0 861 cMOXETe MPOBECTY TREHMPOBKY Ta30BOTO AHA.
MAIN B 10 MukyT 6 1, Bl O7XEH YBEAMIMTS
NPORONKMTENBHOCTE OGYHEHUS 1 COUETATH C MMMHACTUMECKUM TA30BbIM
nonom

BTOpO#A TUN - KOMGMHMPOBaHHas GUoNOrUyecKas OBpaTHas Canab.
FUMHACTIK. 3eCh, NPENMYLLIECTBA Patee OMUCAHHOIM GHONOTUHECKon
0GparHoit CBAaN OBydeHme 0 co cn

YMpaXHeHVs AR Tasosoro Awa. KOMGMHMpOBaKHas GHONOrueckan
OBpatHas CBA3b TWMHACTMKA MPEACTABNSET COBOM  HanGonee
S(MEKTMBHYIO  TPEHWPOBKY ~METOA  AOCTAXEHMSI  ONTUMANbHbIX
peaynLTaTos.

TonosxeHue MbiLLLL Ta3080r0 AHA
BaxHO HaliTV NPaBIIbHbIE MbILUL. VIcCneaosanvs nokasany, 4to 30%
BCEX EHLLIAH, MBITAIOLLYXCH TPEHVPOBATHCA. VX MblLLLs! Ta3080r0 AHA
[eNaoT BTO HENPaBMBHO. HaCTHIMM OIMBKAMM FENSIOTCH CyXeHMe
SIOQVIY BMECTO MbILILL TasoBOrO A3, YAGPX/BAR CBOM AbllaTh
U TONKATLCS BHMI, A He CKMMATh U noabém. Audpeperuvaus
MeXAy MbilULaMV oAU, W TasoBOro AHa: YacTo, U 0COBeHHO, Koraa
HauVHaelUb, MYCKY/IaTypa ArOANLL KnuHbI TakoKe 3aKIouaio KOHTPaKT!

cles are also contracted when training. This doesn’t
matter, but you should be aware that this is not the
same muscle group.

To recognise the difference between the muscles
of the buttocks and those of the pelvic floor, sit on
a hard chair and lean forward slightly. Now strongly
contract all the muscles around your genital area:
when you contract the muscles, you will feel a
light upward movement of the body, followed by a
downward movement when you relax: this shows
that you are using the buttock muscles. Now try
contracting the muscles in your genital area wit-
hout causing the upward and downward motion
just described. With time, you will become ever
better at differentiating between the different mu-
scle groups.

Many people have little awareness of this area of
muscle. Important is initially to find and feel the
muscles in your pelvic floor. The great advantage of
pelvic floor balls is the improved perception of the
correct muscles.

durante el ejercicio. No es relevante, pero es importante tomar conci-
encia de que no se trata del mismo grupo de musculos,

Afin de determinar la diferencia entre la musculatura de gltiteos y
suelo pélvico siéntese con una ligera inclinacion hacia adelante so-
bre una silla dura. Ahora contraiga firmemente todos los misculos
alrededor de la zona genital. Al tensarlos sentira que se eleva el cuer-
po y al relajarlos que desciende. Asi quedara demostrado que esté
trabajando los gluteos. Ahora trate de contraer los musculos de la
zona genital sin que se produzca ese ascenso y descenso descrito
Con el tiempo Ud. estara cada vez en mejores condiciones de dife-
renciar cada una de las partidas de musculos individuales

Son pocas las veces en que se activa a conciencia el suelo pélvico.
Dado que la zona pelviana casi nunca se activa en forma consciente,
muchas personas ni siquiera la perciben. Ud. debera aprender a sen-
tiry a mover estos mdisculos.

Es importante ante todo detectar y sentir sus mésculos en el suelo
pélvico. Tan solo de esta manera pueden entrenarse en forma enfo-
cada. Antes de comenzar piense Ud,

1P OGyueHMn. 3TO He Tak. [eno, HO Bbl AONXHbI 3HATb, 4TO 3TO He TOM
e FpyNMbl MbilLLL

Yr06bi PACIOSHAT PaskyLy Mexay MbILILAMA STORMUS 1 ATOANLS!
TA30BOTO fiHa, CHAETH Ha TBEPAOE KPEC/O U CAIETKa HBKIOHITECH BIEp3A,
Teneph CHAIbHO CXAMAET BCE MbiLULISI BOKPYT TBOWX MeHMTanuin: korja
Bbi COKPATUTE MbiLLLII, Bbi MONYBCTEYETe. CBETOBOE ABIKEHME BBEPX N0
Teny, 3a KOTOPbIM C/IEAYET ABVXEHIE BHIA3, KOTAA Bbl PACCTABNAETECh: STO

470 Tol MbiluL. Teneps monpobyii
COKPALLAET Mbilllsl B OGNACTH TEHMTANMA 663 BbI3bIBAR TOMBKO HTO
OMUACAHHOE ABIDKEHYE BBEPX U BHY3. CO BPEMEHEM Bbl CTaHETe elle NyuLLe
DaGNES! PASVHHbIE FYMITbl MbILLL.

MHOrVie NI Mano aHaioT 06 STO/ 0GNACTY MyCKyNaTypa. BaxHO
CHaYana HaiT M MPOYYBCTBOBATL MbILLUBI B TBOEM TagoBOM MOny.
BOMbLIOE MPENMYLLECTBO Wapb! TA30BOT0 AHA - OTO Y/IYLLEHHOE

BOCNPUSTYE NPABUNBHBIE MbILLILE!



Und bevor du loslegst, denk an die richtige Atmung:
Ausatmen, wenn du den Beckenboden anspannst! Einatmen, wenn du den
Beckenboden entspannst!

Der folgende Test sollte hier hilfreich sein. Versuch, beim Urinieren den
Fluss zu unterbrechen. Fiihl, welche Muskeln du hierzu einsetzt. Dies ist die
Muskelgruppe, die du trainieren musst. Beachte, dass dies nur ein Test ist,
um die richtigen Muskeln zu ermitteln. Du solltest den Urinfluss nicht bei
jedem Urinieren unterbrechen.

Die richtige Kontraktion der Beckenbodenmuskeln fuhlt sich an wie ein
Zusammendrucken und ein leichtes Anheben unterhalb des Beckens bis
hinein in den Kérper, rund um Vagina und Anus. Andere Korperteile dir-
fen hierbei nicht bewegt werden (z.B. das GesaR oder die Innenseite der
Schenkel). Lass dabei deinen Atem flieRen.

Das Einflihren von empfohlenen Beckenboden-Trainingskugeln

am Beispiel von Joyballs

Fuhre nun die Joyballs sanft in die Vagina ein (wie einen Tampon).
Hierbei ist die Verwendung von Gleitmittel (z.B. AQUAglide oder BIOglide) -
fiir das leichte und schmerzfreie Einfiihren - zu empfehlen. Die Joyballs sollten
tief und fast vertikal sitzen mit der Ruckholschlaufe nach unten (siehe Bild).

@ And before you begin, think about the pro-
per way to breathe:

exhale when contracting the pelvic floor! Inhale
when relaxing the pelvic floor!

The following test should be helpful for this. When
urinating, try to stop the flow mid-stream. Feel
which muscles you are employing for this. This is
the muscle group you need to train. Be aware that
this is just a test for finding the right muscles. You
should not interrupt the flow of urine doing urina-
tion.

When you contract the pelvic floor muscles correctly,
you will feel pressure and a slight upward motion
extending from underneath the pelvis to the inside
of the body, around the vagina and anus. Other
body parts should not move at this point (e.g. the
buttocks or the inner thighs). Continue breathing
steadily.

@ En 1 respiracion correcta:
{Exhalar al contraer el suelo pélvicol inhalar cuando relaja ol suelo
pélvicol

El siguiente test puede brindarle una gran ayuda. Intente interrumpir
el flujo al orinar. Sienta los musculos aplicados para realizar esta acci-
6n. Estos corresponden al grupo de musculos que deben entrenarse.
Observe que esto es tan solo un test para detectar los musculos cor-
rectos. No es conveniente interrumpir la corriente de la orina.

La contraccion correcta de los musculos del suelo pélvico se percibe
como un apretén y un ligero elevamiento de la pelvis introduciéndola
dentro del cuerpo alrededor de la vagina y el ano. No deberan mo-
verse otras partes de cuerpo (como p.j. los gliteos o los laterales
internos de los muslos). Ademas no debera detener la respiracion,

@@ Vi rporcae wom s Hasners, nogymaitre o Tow. KaK uaTY:
BbIOXHW, KOrA@ CXWMaewe Ta3oBoe [AHO!  Bpoxwute  korpa
paccnabnsiets Tazosoe aHo!

Crenylouwii Tect pfonxex GwiTs nonesed ana  atoro.  Korpa
MoueMCnyCKaHye, NonpoByiiTe OCTaHOBUTL NOTOK B CepeavHe NoToKa.
IMouyBCTBYiiTe Kakvie MbILULbI Tbi UCTIOAB3YeLLb ANS 3TOF. 3TO rpynna
MbILLLL KOTOPYIO TeGe HyXHO TpeHupoBaTh. VMeiiTe & Buay, 4TO BT
FPOCTO TECT Ha MOMCK Hy>XHsIX MbILLL, Bbl HE AOMKHbI NPEpsIBaTs MOTOK
MOUM, flenas MouemcryckaHme. Koria Bbl NPasuiisHO COKPaTUM MblLuL!
TA30BOFO /1Ha, Bbl MOYYBCTBYETE AABNEHME U HEBOMbLLIOE MBIKEHUE
BBEPX. NPOCTVPAIOLLMIACA M3-NO Ta3a BHYTPb. TeNa, BOKDYT BRaranviua
W avyca. [lpyroi 4acTv Tena He AOMXKHbI ABMraTbCs B 3TON TOuKe
(HANpUMEP, B AFOAVILIG AN BHYTPeHHMe Geapa). MPOoAKaTh AbiLATS
HEYKIOHHO.

Inserting pelvic floor training balls in example of
the Joyballs

Now gently insert the Joyballs into the vagina (like
a tampon). We recommend the use of a lubricant
(e.g. AQUAglide or BIOglide) for easy and pain-free
insertion. The Joyballs should sit deeply and almost
vertically, with the retrieval tab facing downwards
(see image).

La introduccién de las Joyballs
Introduzca ahora las Joyballs suavemente en la vagina (como si fuera
un tampén). Se recomienda para ello la utilizacién de lubricantes -
timos (p.ej. AQUAglide o BIOglide) - para garantizar una introduccién
sencilla y sin dolor. La posicion de las Joyballs debe ser profunda y
casi vertical con el lazo extractor hacia abajo (ver imagen).

BeraBka Msauedl A TPEHMPOBKW Ta3oBOro AHA Ha mpumepe
IxoiGonbi

Tenepo akkypaTHo BcTaBbTe K060 BO BAranMlLe (Tuna Tammok).
Mbi p & cmasky (Hanpumep, AQUAglide wm
BIOglide) Ansi MPOCTOTO 1 Ge3BONE3HEHHOTO MCNONb3OBaHYS. BCTaEKa.
[IXO/i60751 A0MKHbI CUAETS FTYGOKO M MOHTM BEPTUKANBHO, C 38KNGAKOM
flomcka BHM3. (M. GoTo).

-



Starken der Muskulatur

Wenn du gelernt hast, diese Muskeln richtig einzusetzen, trainiere diese
regelmaBig, im Idealfall ein bis maximal drei Mal taglich. Tagliches Uben
wird flr einen nachhaltigen Trainingsfortschritt empfohlen. Es dauert nur
einige Minuten und kann in verschiedenen Positionen erfolgen (z.B. im Sit-
zen, stehend oder liegend). Niemand sieht, was du tust. Zun&chst bist du
vielleicht nur in der Lage, die Anspannung ein oder zwei Sekunden lang
zu halten. Steigere die Leistung auf maximal zehn Sekunden. Mache zwi-
schen den Anspannungen eine Pause, deren Dauer mindestens der An-
spannungsdauer entspricht (d. h. beispielsweise finf Sekunden Anspan-
nung, fiinf Sekunden Pause). Anfanglich fuhlst du ggf. bereits nach einigen
Anspannungen Ermidung. Steigere die Leistung nach und nach auf zehn
Wiederholungen. Du kannst auch einige schnelle und kraftige Kontrakti-
onen trainieren. Ziehe hierbei die Muskeln so kraftig wie moglich zusam-
men, bevor du wieder entspannst. Wiederhole die Ubungen bis zu 10-mal.

Setze die Muskeln ein, wenn du diese benotigst.

Neben der Durchfiihrung dieser Ubungen solltest du deine Beckenboden-
muskulatur auch anspannen, wenn du sie brauchst, z.B. beim Lachen, Hus-
ten, Bucken oder allem, das bei Ihnen Harnabgang verursacht.

Fiir ein optimales Ergebnis solltest du das hier beschriebene Training rund
sechs Monate lang fortsetzen. Nach zwei bis vier Monaten regelmaRiger
Ubungen solltest du eine Verbesserung feststellen. Hast du den gewiinsch-
ten Effekt erreicht, kannst du die Haufigkeit verringern. Setze diese Mus-
keln jedoch Tag fiir Tag wie zuvor beschrieben ein.

Forschungen haben ergeben, dass Frauen, die intensiv trainiert haben, die
Verbesserungen auch noch Monate oder Jahre spater beibehalten.

Es ist nie zu spat, um mit Beckenbodentraining zu beginnen. Auch Frau-
en um die 70 oder 80 Jahre konnen ihre Beschwerden verbessern und
sogar eliminieren. Wenn du diese Ubungen in deine Tagesablauf inte-
grierst, werden sie so selbstverstandlich wie das Zéhneputzen.

Sollte sich trotz des gewissenhaft ausgefiihrten Trainings keine Besserung
zeigen, wende dich an deinen Arzt. Er kann dich hinsichtlich weiterer MaR-
nahmen beraten und dich ggf. an einen spezialisierten Physiotherapeuten
oder an einen Gynakologen/Urologen tberweisen.

-

@ Strengthening the musculature

Once you have learned how to use these muscles
properly, train them regularly - ideally, from one
time up to a maximum of three times a day. Daily
training is recommended in order to ensure lasting
training progress. It takes only a few minutes and
can be carried out in various positions (e.g. when sit-
ting, standing, or lying down). No one can see what
you are doing. Initially, you may only be capable of
maintaining the contraction for one to two seconds.
Increase this to a maximum of ten seconds. You
should rest in between each contraction, with the
rest lasting at least as long as the contraction (e.g.
five seconds of contracting, five seconds’ rest). Initi-
ally, you may feel tired after just a few contractions.
Gradually increase your performance to ten repeti-
tions. You can also train using a few quick, powerful
contractions. Contract the muscles as powerfully
as possible before relaxing them again. Repeat this
exercise up to ten times.

Make use of these muscles when you need them.
In conjunction with these exercises, you should also

@ Reforzamiento de la musculatura

Una vez que ha aprendido a utilizar correctamente estos musculos,
entrénelos regularmente. Ideal es de una a tres veces como méximo
por dia. Para observar una evolucién en el entrenamiento se recomi-
enda un uso diario. Sélo necesitara unos minutos y puede realizarse
en diversas posiciones (p.ej. sentada, de pie o recostada). Nadie ve lo
que Ud. hace. Al principio estaré inicamente en condiciones de man-
tener la contraccion uno o dos segundos. Aumente paulatinamente
el esfuerzo hasta alcanzar los diez segundos. Interponga pausas entre
tensiones cuya duracién corresponda a la de la misma contraccion
(es decir si realiza un esfuerzo de 5 segundos, haga 5 segundos de
pausa). Al principio se sentira cansada después de algunas tensiones
Aumente paulatinamente el rendimiento hasta llegar a las diez repe-
ticiones. Si lo desea puede probar de realizar algunas contracciones
répidas y fuertes. Para ello contraiga los misoulos fuertemente antes
de volver a relajarlos. Repita este ejercicio hasta diez veces.

Utilice sus musculos cuando los requiera
Ademas de utiizar los musculos del suelo pélvico durante este ent-
renamiento, Ud. debe contraerlos cuando se requiera, p.j. al refr,

@ vipennenne myckynarypsi
KaK TONbKO Tol HayuULsCA VCMOMb3OBATH 9TH MBILIGL. AOMXHEIM

contract your pelvic floor muscles when you need
them, e.g. when laughing, coughing, bending over
(situations which cause urinary incontinence).

For optimal results, you should continue with the
training described here for a period of around six
months. After two to four months of regular exercis-
ing, you should notice an improvement. Once you
have achieved the desired effect, you can decrease
the frequency of training. However, make sure you
use these muscles as described every day when
you require them. Research has shown that women
who have trained intensively retain the improve-
ments for months and even years.

It is never too late to begin pelvic floor training. Wo-
men in their seventies and eighties can improve and
even eliminate their medical complaints. If you inte-
grate these exercises into your daily routines, they
will become as automatic as brushing your teeth.

If, despite conscientious training, you still do not
notice any improvement, please consult your doc-
tor. He or she can advise you on additional measu-
res and, where appropriate, refer you to a specia-
lised physiotherapist or a gynaecologist/urologist.

toser, agacharse (situaciones que ocasionan pérdida de orina),
Para un resultado 6ptimo se recomienda prolongar el entrenamiento
aqui descrito por un periodo de 6 meses. Al cabo de dos a cuatro
meses de ejercicio regular estard en condiciones de percibir una
mejoria. Una vez alcanzado el efecto deseado, podra disminuir la
frecuencia de entrenamiento. Sin embargo no deje de aplicar estos
masculos diariamente, cada vez que se necesiten. Las investigacio-
nes han demostrado que las mujeres que entrenan esta parte del
cuerpo en forma intensiva, mantienen sus resultados alcanzados atn
por varios meses o anos.

Nunca serd tarde para iniciar un entrenamiento de reforzamiento del
suelo pélvico. Las mujeres alrededor de los 70 u 80 afios pueden
atn mejorar sus dolencias y hasta eliminarlas. Una vez que logre
integrar la ejercitacion en su rutina diaria, serd tan natural como
cepillarse los dientes.

Recomendamos una visita al médico en caso de que no experimen-
te mejoria alguna a pesar de realizar un entrenamiento meticuloso,
Serd éste quien le recomiende medidas adicionales, derivandola a
los : adecuados o ginecélogos/urdlo-
gos pertinentes.

MbilLb! Ta30BOrO A1, KOTA BAM HYXHO WX, HanpuMep, KOraa OH
CMEIOTCS, KALWAAIOT, HAKTIOHSIOTCA. (CUTYaLMM, KOTOpbIE BbI3bIBAIOT

06pagoM, 0By-aTs UX PEryIIAPHO - B MAGAIIE, OT OAHOIO. o1
pasa & fiers. EXEAHEBHO PeKOMEHYeTon NPOBONTS 0ByHerve, 4ToGs!
oecredmTs AMTeNbHLIA NPOTpecc & oByeHin. 10 3aliveT Bcero
HECKOMBKO MUHYT M MOXET BbINOMHATLCA B P nonoxeHuax

mow). [ins o

CreayeT MPOROMKET  OByeHMe, OMUCAHHOE 3AeCh, B TeueHve
MIPUMEPHO LLIECTM MeCsLISI. [10CTE ABYX-HETHIPEX MECALIEs PerynApHiX
@, Bbl [OMKHbI 3aMETWTb y/yulleHne. Kak Tonbko Bbl

(HanpuMep, cus), CTos U nexa). HAKTO He BUAVT, 4TO 4T Tol Aenaeub.
TepBOHaNANIbHO, Tol MOX@LWb GbiTb CIOCOBEH TOMbKO MOANEPXVBas
CXBATKY O ORHOI 0 ABYX CEKYHA. YBEMHBTE 3TO A0 MaKCHMyM AECATH
CexyHA. Bol BOMKeH OTAbIXATH B MPOMEXYTKE MEXAY KXo CXBATKOR,
P11 STOM OCTABATHCA B COCTOSHMM MOKOR, M0 KpaliHe! Mepe, A0 Tex
10p, NoKa NPORONXAETCA CXBATKA (HAMPUMED MSTH CEKYHA CXBATKA,
NATb CeKyHA OTAbixa). MepBOHAYanbHO, Thi MOX@lUb MOYYBCTBOBATH
YCTanocTe nocne cxsatok. [

" Ao pecstn Boi Takxe MoxeTe
TPEHVPOBATLCH, MCTIONb3YA HECKOMSKO GHICTPbIX, MOLLHbIX CXBATKM
MyCKyNibi COKPALLBIOTCA Tak e CUIbHO, Kak 11 NP TeM, Kak CHOBa 1
paccnatuh. oBTOpHTE 310 ynpasHeHws 40 AECATI Pas.

VICrionb3ayitTe 3TV MbiLLLbI, KOTA OHY BaM HYXKHbI.
B COMETAHUM C OTVMU YNPEXHEHUAMM, Bbi TakXe AOMXHbI OKMMATS

[OCTUIAN Xenaemoro s(dekTa, Bbl MOXETe YMEHbLMTb uacToTa
TPEHMPOBOK. OHAKO, YBEAUTEC, YTO Bbl VCTIONB30BATL TU MbILULLbI,
Kak OMUCaHO KXl ASHb, KOTAa Te6E OHW HyXHbi. Vccnenosakms
NOKAGAIM, UTO KEHLLMHBI KOTOPbIE UHTEHCUBHO TPEHUPOBANNCH, YTOGS!
COXPaHWTL YNYULLEHS MECALAMM 1 Aaxe rofami. HuKoraa He nosaHo
HauaTb TPEHUPOBKY Ta30BOr0 AHA. KEHUMHbI B CBOM CEMUAECSTHIE 1
BOCHMUWIIECSTbIE TOflbl MOTYT COBEPUWGHCTBOBATLCS 1 IaXE YCTPaHMTL
WX MeAMUMHCKME Xanobbl. ECi Bbl MHTErpupyeTech 3TV ynpaxHeHus
B BallY EXE/HEBHYIO PYTVHY, OHM CTAHET TakvM Xe aBTOMATUHecKM,
KaK 1 4MCTKa 3yBOB. ECTM, HECMOTPA Ha AOGPOCOBECTHbIE TPEHVPOBKM,
Bbl BCe paBHO He GydeTe OGpaTWTe BHUMaHWe Ha yaydllerus,
NOXanyiicTa, NPOKOHCYNLTUPYITECH C BALWMM Bpadom. OH WNM OHa
MOXET MPOKOHCYNLTVDOBATL BaC O MAOMONHWTENbHbIX Mepax 1, B
cnyuae HeoGXOAVMOCTY, HanpaBWTb BAC B CMELMaNM3NpOBaHHbIit

(buaMOTEpaNeBT WK FUHEKonor/eaponor:



Zu Beginn des Trainings kann es zu ,Muskelkater” in der Becken- und
Darmregion kommen. Hieran lasst sich erkennen, dass du die Behandlung
richtig durchgefiihrt und der bisher untrainierte Muskel gekraftigt wird.
Achte deshalb darauf, am Anfang nicht zu lange zu trainieren und steigere
lieber deine Trainingszeit kontinuierlich.

Generell kannst du Beckenboden-Ubungen im Sitzen, Stehen oder im Lie-
gen durchftihren. Die Beckenbodenmuskeln, wie oben beschrieben, so
stark wie moglich anspannen, ohne dabei andere Muskelpartien mit zu
beanspruchen.

Spannung und Entspannung - der Wechsel macht es!

Erst der Wechsel von Anspannung und Entspannung sorgt fir den
eigentlichen Trainingseffekt. Achte bei jeder Ubung darauf, die Muskeln
so stark wie moglich zusammenzuziehen und die Spannung ca. 6-8
Sekunden lang zu halten. Dabei normal weiteratmen und den Bauch nicht
einziehen. Wichtig: Lege nach jeder Anspannung eine Pause ein, die min-
destens so lang ist wie die Anspannungsphase!

Wiederhole die Ubung bis zu zehn Mal. Versuche, die Muskeln jeweils
sechs bis acht Sekunden anzuspannen. Die Ubungen solltest du mindes-
tens drei Mal taglich durchfihren.

Noch effizienter wird es, wenn du die Muskeln erst acht Sekunden
zusammenziehst und im Anschluss daran versuchst, die Muskulatur
mit drei- bis viermaligem, raschen Zusammenziehen noch weiter zu ver-
schlieBen.

@D \When you first begin training, it can leave
your muscles feeling sore in the area of your pelvis
and bowels. This is a sign that you have carried out
the exercise correctly, and that previously untrai-
ned muscle has been strengthened. - You should
therefore be careful not to train for too long initially,
instead gradually and continuously increasing the
duration of training.

In general you can carry out pelvic floor exercises
when seated, standing, or lying down. As described
above, you should contract the pelvic floor muscles
as hard as possible without using any other muscle
group while doing so.

Tension and relaxation -

alternation brings success!

It is only the alternation between contraction and
relaxation that creates the actual training effect.
During each exercise, ensure that you contract the
muscles as strongly as possible, and maintain the
tension for approximately 6-8 seconds. Breathe
normally whilst doing so, and do not tense the sto

@ A iniciar el entrenamiento pueden surgir .dolores de gimna-
sia” en la pelvis y la region intestinal. A través de estos dolores se
reflejaré que el tratamiento ha sido llevado a cabo correctamente y
que se han reforzado los misculos dormidos. - Por eso le recomen-
damos al principio no entrenar demasiado tiempo e ir incrementando
su tiempo de entrenamiento en forma continua

Los ejercicios dedicados al suelo pélvico pueden realizarse sobre una
silla, de pie o acostada. Contraer los mésculos del suelo pélvico como
se describe arriba, sin esforzar otras partidas musculares.

Contraccion y relajacién -
iLa variacién le brindara los resultados deseados!

Ese cambio entre la contraccion y la relajacion es el motor del ent-
renamiento. Es importante tener en cuenta en cada ejercicio de
lograr una contraccién eficiente que se prolongue aprox. de 6 a 8
segundos. Seguir respirando normalmente sin encoger el estémago.
Importante: jHaga las debidas pausas después de cada contraccion
que duren el doble de tiempo que aquellas!

Koraa Tol BEpssie HaWMHaeLb TPEHMPOBATHCS, 31O MOXET
OCTaBHUTL T8OV ML GONST B 0BNACTI Taga 1 K¥LLKN. 3TO 3HaK Toro,
UTO BbI BHINONHNN MPBBINBHO BHINOMHATL DUUHECKUE YIPEXHEHYS,
11 4TO paree HEMOATOTOBNEHHaR MbilLa GbINO ycunewo. - Moatomy

mach muscles. N.B.: After each contraction, rest for
at least as twice as long as the contraction phase!

Repeat this exercise up to ten times. Try to contract
the muscles for six to eight seconds each time. You
should carry out the exercises at least three times
each day.

It will be even more effective if you first contract the
muscles for eight seconds and then try to contract
the musculature even further with three to four ra-
pid contractions.

Repita este ejercicio hasta diez veces. Intente contraer los mdsculos
de seis a ocho segundos respectivamente. Se recomienda repetir los
ejercicios por lo menos tres veces diarias.

/Aln més eficiente serd intentar una contraccién de los misculos por

ocho segundos y a continuacién intentar el cierre de la musculaturaa
través de contracciones pequefias de tres a cuatro veces

OTAbIXaITE AN KaK MUHUMYM B 183 Pasa AOMbLLE, Yem & (ase Cyxerus!

MosTopwTe 370 ynpaxHeHue A0 AeCATH paa. MonpoByiTe 3aKIoMTs
KOHTPAKT MblLULiSI Ha LIECTb-BOCEMb COKYHA KaX bl pas. Bl AOTKHs!

BbI AOMKHbI CHAYana GyAsTe OCTOPOXHb, UTOGH He
CMKOM [IONM0, BMECTO GTOMO... MOCTENGHHOE U HEMPepsIBHOE
YBENUEHIE NPOACIXVTENIBHOCTH OBYHEHIS

B OLLEM, BbI MOXETE BBINOMHATL YNIPAXHEHMA Ha TA30BOM AHe. KOTAA
CUBMLL, CTOWLLIL WM NOXMWCA. Kak G0 OMVCAHO BB, Bbl AOMKHSI
COKPATT MBILUILbI TA30BOTO AHA HACTONBKO CWIIBHO, HACKOMBKO 3TO
BO3MOXHO, 663 UCTIONbI0BANNS M0GOV APYTOV MILLLIG! M B TO XE BpeMs,
rpynna

HanpsixeHue 1 oTabix - Yepeaosaie npusocw yenex!
370 TONbKO YePeLiOBaHME CYXEHNS 1 PAcCiabienie, KOTOpOe CO3naeT
(DAKTUECKYI TPEHVDOBONHbIN SpeT. B BPems KaXA0ro yrpaxHeHys,
YBEAVTECH, HTO Bbl 3AKTONHIN KOHTPAKT MbILLILIG! KaK MOXHO CHIIbHEE, 1
MIOAACPKIBATS HATHXEGHME MPUMEPHO 6-8 CexyHA. JlsiLLMTe OBbINHO My
5TOM, U He Hanpsiraiite CTyn. Myckynl. H.B.: Mocne kaxaon cxsatku,

BbINO/HATL He MeHee TPéX pag kaxasii AeHs.

370 Gyaer elue Gonee SOEKTUBHO, €CAM Bbl CHAuana 3akniouUTe
KOHTPAKT C MbiLLLbi B TEYEHe BOCHMM CEKYH7, a 3aTem MOMbiTaThes:
COKPATUTL MYCKYNIaTypa el AANbLE C TPEMS-{ETHIPbMS GbiCTPbIMM
Cxgarkn

-



Voriibung: Den Beckenboden erspiiren

Es ist manchmal nicht ganz einfach, genau zu lokalisieren, wo der Becken-
boden sitzt. Fiihre deshalb folgende Ubung durch:

Setze dich auf den Boden und kreuze deine Beine. Deinen Korper aufrich-
ten, Kopf in Verlangerung der Wirbelsaule halten und auf beiden Sitzbein-
knochen ganz bewusst sitzen. Lege beide Hande auf den Unterbauch und
schlieBe die Augen. Versuche dann, die Sitzknochen zusammenzuschie-
ben, ohne sich zu bewegen. Gleichzeitig spann deine Muskulatur so an, als
ob du dringend zur Toilette mussten und deinen Bauchnabel nach innen
und oben ziehen. Halte die Spannung fiir 15 bis 20 Sekunden, dann lang-
sam wieder losen.

Wenn du bei dieser Ubung und den folgenden Beckenboden-Trainings-
kugeln tragst, spanne die Muskulatur rund um die Kugeln an.

Wiederhole diese Ubung einige Male, bis du die Anspannung und Entspan-
nung im Beckenboden fiihlen kannst.

@ Preliminary exercise: Feeling for the pelvic floor

It isn't always easy to find the precise location of the pelvic floor.

You should therefore perform the following exercise:

Sit on the floor and cross your legs. Sit up straight, look straight ahead, and ensure
that you are sitting on both your sitting bones (the ischial tuberosity). Place both your
hands on your lower abdomen and close your eyes. Then try to push together the
sit bones without moving. At the same time, contract your muscles in the way you
would if you desperately needed to urinate, and pull your navel inwards and upwards.
Maintain the tension for 15 to 20 seconds, then slowly release it again.

While wearing pelvic floor training balls contract the muscles around the balls.

Repeat this exercise several times until you can feel the contraction and relaxation
of your pelvic floor.

@ Ejercicio previo: Localizar el suelo pélvico

A veces no resulta facil localizar exactamente la posicion del suelo pélvico. Por eso reco-
mendamos realizar el siguiente ejercicio:

Siéntese en el piso y cruce las piernas. Erguir el cuerpo colocando la cabeza en prolonga-
cion de la columna vertebral y mantenerse sentada sobre los huesos del isquion. Colocar
ambas manos sobre el bajo vientre y cerrar los ojos. Intentar juntar ambos isquiones sin
moverse. Contraer simultdneamente su musculatura como si sintiera deseos de orinar tra-
tando de empujar el ombligo hacia adentro y hacia arriba. Mantener esta contraccion de
15 a 20 segundos y a continuacion relajar.

Repetir este ejercicio algunas veces hasta sentir la contraccion y la relajacion en todo el
suelo pélvico.

@ NpensapuTtenbHoe ynpaxkHeHue: YyBCTBO Ta30BOro AHA

He BCerAa 1Ierko HanTy TOYHOE MeCTOMNOOXeHWE Ta30BOro AHa. HOSTOMV Bam cnenyeT BbINOHUTE
cnepyoulee ynpaxxHeHme: Cﬂl:leE Ha nosa n CKpecTuTe Horu. Cﬂﬂ,bTe npsamo, nocmoTpuTe Bﬂepé,ﬂ n
VGG,ELMTGCb. YTO Bbl CMONTE Ha 06evix BaLmx CMAAYNX KOCTSX (MwmranbHas GVFODKOBKa). MomecTute
oba Balumx PYKM Ha HWXHIOKO 4acCTb XXMBOTa U 3aKDO\;|Te rnasa. 3atem nonpoﬁyMTe COeNHUTDb
CWAETb Ha KOCTAX, HE ABUrascChb. B T0 e Bpems4, CXKUMaWTe MblLULbl TaK. eciu 6bl BaM OTYasiHHO
HY>XHO 6b110 MOYNTBCA, N BbITArMBaTL MYMNOK BHYTPb 1 BBEPX. Houep*me HaTsxXeHve B TeveHne 15-
20 CeKyHA, 3aTemM MedJIeHHO OTnyCT1uTe ero CHoBa. Bo BpemMA TPEHMPOBKU Ha Ta30BOM MOJTy MAYN
COKpaLLatT MbILLIbI BOKPYT VECEZR

HOBTODFII;lTe 9TO ynpaxHeHre HeCKOJ1bKO pas, Noka He No4YyBCTBYETEe CoKpalleHne n paccna6neHme.

TBOEro T1a3oBoro gHa.



Haltungsiibung

Im Alltag ist es wichtig, aufrecht und beckenbodengerecht zu stehen.
Diese Ubung hilft dir, deine Sensibilitat zu verbessern:

Stelle dich huftbreit hin, deine Knie dabei minimal beugen. Wirbelsdule
aufrichten und den Kopf am hochsten Scheitelpunkt nach oben ziehen.
Eine Hand auf den Unterbauch, die andere auf die Brust legen. Brustbein
aufrichten und diagonal nach oben ziehen. Bauchnabel nach innen und
oben saugen, dabei Schultern nach hinten und unten setzen. Verharre
einige Atemziige lang bewusst, dann lockern.

@ Posture exercises

It is important to maintain an upright, pelvis-friendly position in daily life. This exer-
cises will help you to improve your awareness:

Take a hip-width stance, bending your knees only slightly. Straighten your spine and
tilt your head upwards from a point originating from the crown. Place one hand on
your lower abdomen, the other on your chest. Straighten your sternum and tilt it dia-
gonally upwards. Pull your navel inwards and upwards whilst pulling your shoulders
back and down. Stay in this position for a few breaths, then relax.

@ Ejercicio de postura

En la rutina diaria es importante estar de pie de tal manera de satisfacer las necesidades
del suelo pélvico. Este ejercicio le ayudara a mejorar su sensibilidad:

Péarese con las piernas abiertas en linea con la cadera, plegando minimamente las rodillas.
Erguir la columna vertebral estirando la cabeza con la mayor elongacion posible. Colocar
una mano en el bajo vientre, la otra sobre el pecho. Erguir el esternén y empujarlo en
forma diagonal hacia arriba. Retraer el ombligo hacia adentro y arriba dejando que los
hombros queden hacia atrés y abajo. Permanecer en esta posicion a lo largo de algunas
respiraciones, luego aflojar.

@ Ynpa>kHeHUs C 0CaHKOWA

B noBCeIHEBHOW XM3HU BaXHO MOAAEPXVBATL BEPTVKANbHOE MOMOXeHWe, GnaronpusTHoe ANs
Ta3a. 3TN ynpaxKHeHNs MOMOXET BaM YNyULLIWTb BaLLE NOHUMAaHME:

3aUMUTE MO3WLMIO MO MpUHE Gefpa, Cnerka COrHyB KOMeHW. BbiMpsiMUTE MO3BOHOYHWK W
HaK/IOHWTb FO/I0BY BBEPX OT TOUKM, MCXOASILLIEN OT KOPOHBI. [10710XI1TE OAHY PYKY Ha HUKHSIS 4acTb
XWBOTa, Apyrasi - Ha rpyau. BeinpsiMuTe rpyaHyio KOCTb W HaK/IOHWTe ee Mo AuaroHann. BBEpX.
[MoTsiHWTE NYMNOK BHYTPb 11 BBEPX, BbITATMBAS N/1eUN. Hasaz 1 BHI3. OcTaBaiTeCh B 9TOM NOMOXEHUN
Ha HECKOJIbKO BLJOXOB, 3aTeM pacciabbTech.

-



Riickenstarker

Stelle dich aufrecht hin, deine Wirbelsadule lang ziehen und deinen Kopf
in Verlangerung deiner Wirbelsaule halten. FiiBe schulterweit 6ffnen, Knie
zeigen genau wie die Zehenspitzen nach vorne. Arme anheben und El-
bogen auf Schulterhohe halten, der Winkel zwischen Ober- und Unter-
armen soll ca. 90 Grad (rechter Winkel) sein. Deine Schultern nach hinten
und unten setzen. Aktiviere deinen Beckenboden und Oberkorper aus der
Hufte heraus gerade nach vorne neigen, bis der Winkel zwischen Ober-
schenkeln und Oberkérper etwa 90 Grad betragt. Arme langsam nach
vorne ausstrecken. Arme wieder beugen. Wiederhole dies 25-mal,
dann langsam |6sen.

@ Back strengthener

Stand in an upright position, elongate your spine, and maintain a neutral head posi-
tion. Take a shoulder-width stance, with the knees and toes pointing forward. Raise
your arms and position your elbows at shoulder height, with an approximately 90
degree angle (right angle) between the upper arm and the forearm. Pull your shoul-
ders back and down. Activate your pelvic floor, and tilt your torso forwards from
the hips, until the angle between your thighs and your torso is around 90 degrees.
Slowly stretch your arms out in front of you. Then bend your arms again. Repeat this
25 times before slowly relaxing.

@ Reforzar la espalda

Parese de forma bien erguida, extienda la columna vertebral y mantenga bien levantada la
cabeza en prolongacion del cuerpo. Abrir los pies a la altura de los hombros, las rodillas y
los dedos de los pies se orientan hacia adelante. Elevar los brazos y codos hasta alcanzar
la altura de los hombros, el 4ngulo entre los brazos y antebrazos debera ser de aprox. 90
grados (angulo recto). Mover los hombros hacia atras y hacia abajo. Activar el suelo pélvico
y el tronco desde la cadera e inclinarse hacia adelante hasta alcanzar un dngulo entre los
muslos y el tronco de aproximadamente 90 grados. Extender los brazos lentamente hacia
adelante. Flexionar nuevamente los brazos. Repetir esto unas 25 veces y luego liberar
lentamente.

@ Hazaguui ycunuteno

BcTaHbTe B BEPTVKANIbHOM MOMOXEHWUM, BbITSHWTE MO3BOHOYHUK U YAEPXWBaWTe HerTpanbHoe
NONOXEHWE roN0Bbl. BCTaHLTE B MOMOXEHVE MO LWMPVIHE MY, KOMEHW 1 NasbLibl HOM AOMKHbI GbiTh
HanpasneHbl Bneped. MoaHSTL Pyku U pPacrmonioxuTe NOKTV Ha ypoBHe mned, npumepHo Ha 90.
rpafyCHbI yron (MpsiMoit yron) Mexzay naedom 1 npennedbem. MoTsHWTe naeun Hasad v BHW3.
AKTUBMPYWTe Ta30BOE AHO 1 HAKIOHUTE Ty/I0BULLE BNiepes, OT Geapa, noka yron mexay 6eapamu u
Tynosuiem He 6yaet okono 90 rpagycoB. MeaseHHO BbITAHWTE pyku neped cobon. 3aTem CHoBa
corHuTe pyku. MNosTopuTe a1 25 Npexae YeM Mea/IeHHO paccnabuTbes.

-



Beugungsiibung
Stelle dich mit leicht gedffneten und gebeugten Beinen hin. Stlitze dich
mit den Handen auf deine Oberschenkel, dabei sollte der Ricken ge-

rade bleiben. Ziehe die Beckenbodenmuskeln nach oben und innen.

Wiederhole diese Ubung mindestens 8-mal.

@ Bending exercise

Stand with your legs slightly apart and bent. Prop your hands on your thighs whilst
keeping the back straight. Pull your pelvic floor muscles upwards and inwards.

Repeat this exercise at least eight times.

@ Ejercicios de flexion
Péarese con las piernas ligeramente abiertas y flexionadas. Apoye las manos sobre los mus-
los dejando la espalda completamente derecha. Estire los musculos del suelo pélvico hacia

arriba y hacia el interior.

Repita este ejercicio por lo menos ocho veces.

@ ynpaxxHeHue Ha M3rn6

BcTaHbTe ¢ Horamu HeMHoro B CTOPOHE N COrHUTE UX. npO,ElBMHbTe PyKn Ha 6eupa B TO BpemM4A Kak
AepXaTb CNnHY Npsamo. BbITAHUTE MbILWLbI TA30BOr0 IHa BBEPX M BHYTPb.

HOBTODVITQ 9TO ynpa>kHeHne Kak MMHUMYM BOCEMb pa3.



Gehiibung

Stehe aufrecht und nehme mit dem Ausatmen die Beckenbodenspannung
wieder auf. Entspanne beim Einatmen. Versuche nun, die Spannung auch
beim Einatmen weiter zu halten, und gehe dabei ein paar Schritte auf der
Stelle. Halte die Spannung, solange du kannst und vermeide unnotigen
GesaB- und Bauchmuskeleinsatz. Trainiere deinen Beckenboden weiter,
indem du beim Gehen bewusst den Beckenboden festhélst (zusammen-
kneifen). Unterbrich deinen Atemfluss nicht!

@ Walking exercise

Stand upright and resume tension in your pelvic floor muscles when exhaling. Re-
lease it once more when breathing in. Now try to maintain the tension when brea-
thing in as well, and at the same time walk on the spot for a few steps. Maintain the
tension for as long as you can whilst avoiding any unnecessary use of the buttock
or abdominal muscles. Continue to train your pelvic floor by consciously squeezing
together your pelvic floor when walking. Don’t stop your breathing rhythm!

@ Ejercicio caminando

Péarese correctamente y al exhalar vuelva a establecer la tension del suelo pélvico. Relajarse
durante la inhalacién. Intente ahora mantener la tension también durante la inhalacion
haciendo unos pasos en el lugar. Mantenga la tension el tiempo que pueda evitando es-
forzar innecesariamente las nalgas y los musculos abdominales. Siga entrenando su suelo
pélvico concientizandose de retenerlo al caminar (apretando los musculos). iNo interrumpa
su respiracion normal!

@ Xopsuee ynpaxkHeHue

BcraHbte B BEPTUKA/IbHOM MONIOXEHUN W MpW BblOOXe BO306HOBUTE Hanps>XeHre B Mblluax
Ta30BOro AHa. Penns eule pas, Korga BAbixaellb. Tenepb ﬂOCTaDal?ITer COXpaHNTb Hanps>XeHve
npwn ApIxaHnn 1 B TO XKe BPEMSA NPOryafaTbCA Ha MeCTe B Te4eHNe HECKOJIbKMX LWaroB. HOJJ,CLGD)KI/IBBTb
HaTAXeHve 0 Tex nop, noka Bbl MOXeTe, naberas Mpyv 3TOM HEHY>XHOro UCNosib30BaHNA Aroau
nwnn 6DDme\e MbILWUbI. Hpouon*ame TPeHMpoBaTb Ta3oBO€E AHO, CO3HAaTE/IbHO CKMMasa BMeCTe C
TBOVM Ta30BbIM MOJIOM Npn XOﬂbée. He ocTaHaBnuBan ceow prT™M ﬂ,leaHMﬁ!

-



Fiir “Fortgeschrittene” — dervirtuelle Aufzug

Stelle dich - in den Knien locker - gerade hin, deine FuRe huftbreit aus-
einander. Nun spanne die Beckenbodenmuskulatur schrittweise an: Die
Spannung wird erhdht wie bei einem Lift, der nach oben fahrt und in jeder
Etage anhéalt. Versuche mit der Spannung ,in jeder Etage” kurz innezuhal-
ten und ruhig weiterzuatmen, bis du die Spannung nach und nach wieder
|6st, der Lift also ,wieder nach unten fahrt”. Nachdem das Erdgeschoss
erreicht ist geht es noch ins ,Kellergeschoss” zur Tiefenentspannung des
Beckenbodens. Wenn du dich mit fortschreitender Ubungsroutine mehr
zutraust, kannst du dein virtuelles ,Ubungsgebaude” von 3 auf 4, 5, 6 und
mehr Stockwerke erhchen. Denke an das ,Einsaugen” und lass Gesall und
Bauchmuskulatur locker!

@ For “advanced trainees” — the virtual lift

Stand upright with a hip-width stance, your knees unlocked. Now contract your pel-
vic floor muscles in stages: Tension is increased as in a lift that is going up and stop-
ping at each floor on the way. Try to briefly maintain the tension level “at each floor”
and continue to breathe evenly before gradually releasing the tension, i.e. letting the
lift go “"down to the ground floor”. Once the ground floor has been reached, the lift
continues to the “basement level” for deep relaxation of the pelvic floor. Once you
have become familiar with this exercise, you can increase the height of your virtual
“exercise building” from 3 to 4, 5, 6, and more floors. Think about “sucking in” and
don’t contract your buttock or abdominal muscles!

@ Para los niveles , avanzados” — el elevador virtual

Péarese - dejando flojas las rodillas - en forma bien derecha, abriendo sus pies a la altura de
las caderas. A continuacion contraiga los musculos del suelo pélvico de manera paulatina:
La tensién va en aumento como en un elevador, que va subiendo y se detiene en cada uno
de los niveles. Intente detenerse ,en cada uno de los niveles” por un corto tiempo vy siga
respirando hasta aflojar la tension paulatinamente, es decir hasta el ,completo descenso”
del elevador. Una vez que ha alcanzado la planta baja aun faltara llegara al ,sétano” para
el total relajamiento del suelo pélvico. Cuando se sienta segura en la rutina de ejercitacion
avanzada, podra construir su ,edificio de entrenamiento virtual” de 3 a 4, 5, 6 0 mas pisos.
No se olvide de ,succionar” dejando las nalgas y la musculatura abdominal bien flojas.

@ [1ns ,,NpoABUHYTLIX YHEHNUKOB" - BUPTYasbHbIN NndT.

BcTaHb B BEPTUKaIbHOM MONOXKEHWI C LUMPUHOV Gefpa, KONEHW He 3anepTsl. Tenepb 3aXXMu CBOV Ta3
MblLULbl MONa NoaTanHo: HanpsikeHue yBeNMYMBaeTCs, Kak npu NoabeMe, KOTOpbIi MOAHUMAETCS
1 OCTaHaBNMBAETCS. Ha KaX/AOM aTaxe Mo nyTw. [locTapaiTech B TeHeHWe KOPOTKOro BPEMEHU
NOAMEPKMBATL YPOBEHb HATSXKEHUS ,Ha Kax/AOM STaxe” W Mpofo/kaTb PaBHOMEPHO AblLLATb,
npexze Yem NOCTENEHHO CHSATb HaNpsikeHWe, T.e. NO3BOMNTL MTY CMYCTUTLCS ,Ha NEpPBbIN aTax”.
[Mocne Toro, kak NMGT AOCTUrHET NEPBOro aTaxa, MGT NPOAO/IKAETCS Ha |, MOABAbHBIN 3Tax” ANs
ry6okoro paccnabneHus Ta3oBoro AHa. Kak Tonbko Bbl MO3HAKOMUINCH C STUM YNPaskHEHUEM, Bbl
MOXETE YBE/MYNTL BbICOTY BaLLEro BUPTyasbHOro , TpeHnpoBoYHoe 3aanne” ¢ 3 1o 4, 5, 6 n 6onee
aTaxen. lNogymariTe o ,,BcacbiBaHUM” 1 He CKMMaN AroamLbl v GproLHbIE MblLULbI!

-



Diagonalcrunch

Leg dich auf den Rucken, winkel deine Beine an und stelle die FiRe
zunachst flach auf den Boden. Klemme ein zusammengefaltetes
Handtuch, eine Decke oder ein kleines Kissen zwischen die Knie und lass
die Knie langsam nach links fallen. Hande an den Hinterkopf nehmen
und Ellbogen zu den Seiten fallen lassen. Knie zusammendricken und
Bauchspannung aktivieren. Kopf und Schultern leicht vom Boden l6sen.
Aus dieser Position heraus Oberkorper langsam anheben, soweit es ohne
Schwung moglich ist. Wieder l6sen.

Wiederhole 20- bis 25-mal je Seite.

@ Diagonal crunch

Lie on your back, pull your knees up, and place your feet flat on the floor to begin
with. Put a folded-up towel, a blanket, or a small cushion between your knees and
slowly lower your knees to the left. Place your hands on the back of your head and let
your elbows fall to either side. Squeeze your knees together and activate the tension
in your abdominal muscles. Slightly raise your head and shoulders off the floor. From
this position, gradually raise your upper body to the fullest extent possible without
using any rocking motion. Slowly relax again.

Repeat this 20 to 25 times per side.

@ Pinza diagonal

Tiéndase boca arriba y coloque las piernas en angulo dejando los pies en forma plana so-
bre el piso. Aférrese a una toalla doblada, una manta o un cojin pequefio entre las rodillas
y deje caerlas lentamente hacia la izquierda. Colocar las manos en la parte trasera de la
cabeza dejando caer los codos hacia los lados. Apretar las rodillas y activar la tension del
abdomen. Alejar levemente la cabeza y los hombros del piso. Desde esta posicion levantar
lentamente el tronco superior siempre que le sea posible sin demasiado impetu. Aflojar
nuevamente.

Repetir de 20 a 25 veces de cada lado.

@ [IuaroHanbHbIll XpPycT

JloxkuTtech Ha CMUHY, BbITAHNTE KOJIEHW BBEPX N MOJTIOXKNTE HOrM Ha non, 4TOBbI HauaTh c. [MonoxuTte
CNIOXXeHHOe nonoTeHue, oaesano wan HGéO!’IbLIJYDO NOAYLWKY MexAay KoneHaMn v MeaneHHo
OﬂyCKaVITe KoneHw Bneso. [onoxute PYKW Ha 3aTbl/IOK 1 MyCTb TBOW JIOKTW NaaatoT B obe CTOPOHbI.
CoxXmMuTe KONEHN BMECTE U aKTV\BVIp\/l;ITE Hanps>xeHue. B 6pPOLIJHbIX Mblluax. Cnerka nogHnumMnTe
roN0BY M nievu ¢ nona. C caiita B 3TOM MONOXEHWW, NOCTENEHHO NOAHUMaNTE BEPXHIOK 4YaCTb TeNna
A0 MakCMMasibHO BO3MOXKHOIO YpOBHA 6e3 nenonb3ya noboe Ka4datoLeeca OBVXKeHue. Me,EU'IeHHO
paccnaébcvi CHOBa.

MosTtopuTe 310 0T 20 A0 25 pas C KaxAow CTOPOHbI.

P



Unterbauchlift

Lege dich auf den Rucken. Klemme ein zusammengelegtes Handtuch,
eine Decke oder ein kleines Kissen zwischen die Knie. Deine Arme
lockernebendeinemKoérperablegen, Riicken lang ziehen. Deinen Bauch und
Beckenboden leicht anspannen, Becken vom Boden heben. Beckenboden
fest anspannen und das Becken langsam nach rechts, dann nach links
drehen.

20-mal im Wechsel, dann Becken ablegen, 16sen.

@ Lower abdominal lift

Lie flat on your back. Put a folded-up towel, blanket, or small cushion between your
knees. Put your arms to your sides and relax them. Elongate your spine. Gently con-
tract your stomach and pelvic floor muscles and lift your pelvis off the floor. Firmly
contract your pelvic floor and slowly rotate your pelvis to the right, then to the left.

Repeat 20 times before lowering your pelvis to the floor and relaxing.

@ Elevador del hipogastrio

Tiéndase boca arriba. Aférrese a una toalla doblada, una manta o un cojin pequefio ent-
re las rodillas. Colocar los brazos flojos al lado del cuerpo elongando bien la espalda.
Contraer ligeramente el abdomen y el suelo pélvico, elevar la pelvis del piso. Contraer
firmemente el suelo pélvico y girar lentamente la pelvis a la derecha y luego a la izquierda.

Repetir 20 veces a ambos lados y luego depositar la pelvis y aflojar.

@ HuwxHuit GprowHo ndT

Jloxucb Ha CNnHY. MonoxuTe cnoxeHHoe nonoTeHue, o0Aea10 Nan ManeHbKyto NOAYLUKY MexXay
BalMMK KoneHw. lNonoxwuTe PyKn Ha 6oka 1 paccna6bTe nX. BbITSiHUTE MO3BOHOYHWK. Msirko
CXVMaWTe MblLLLbI XKMBOTa U Ta30BOrO Ha W NOAHVIMWTE Ta3 C nona. (DVIDMa CXaTb Ta3oBO€ HO U
Me/IeHHO NoBOpa4vmMBaTh Ta3 BMpaBo, a 3aTtem BJ/1EBO.

MosTopuTe 20 pa3 nepes Tem, Kak OMyCcTWTb Tad Ha NMoJ 1 paccnabuTbes.



Beckenpush

Leg dich auf den Ricken, Arme neben deinem Koérper ablegen. FulRsoh-
len aneinander legen und zum Schritt ziehen, Knie zu den Seiten kippen
lassen, Beckenboden aktivieren. Bauch, Beckenboden, Riicken und Po an-
spannen und Becken langsam anheben. Wieder absenken, Becken ablegen.

15-mal wiederholen.

@ Pelvic push

Lie on your back, with your arms at your sides. Put the soles of your feet together and
pull them up towards your crotch. Let your knees fall to the sides, and activate your
pelvic floor. Contract your stomach muscles, pelvic floor, back, and buttocks, and
slowly raise your pelvis. Relax your pelvic floor and lower your pelvis.

Repeat 15 times.

@ Empujon de pelvis

Tiéndase boca arriba colocando los brazos al lado del cuerpo. Juntar las plantas de los
pies y llevar a la entrepierna, volcar la rodilla hacia los lados activando el suelo pélvico.
Contraer el suelo pélvico, la espalda y las nalgas y elevar lentamente la pelvis. Bajar el
cuerpo y colocar la pelvis nuevamente en el piso.

Repetir 15 veces.

@ Tazosoe nasneHne

Jlokuch Ha CruHy, ¢ pykamu no 6okam. CnoxwuTe NOAOLLBbI HOM BMECTE W MOATSHU WX K CBOEN
NPOMEXHOCTY. [103BO/LTE BALLMM KOMEHSIM YNacTb B CTOPOHbI, W aKTVBMPYIATE BalLy Ta30BOE AHO.
CxaTvie MbiLLIL, XMBOTA, Ta30BOTO AHA, CMWHBI U ArOAUL, W MEAJIEHHO NoaHUMaN Ta3. Paccnabbte
Ta30BOe AHO W ONyCTUTE Tas3.

MosTtopuTe 15 pas.



Taillenkick

Lege dich auf die linke Seite und deinen Kopf auf dem angewinkelten
linken Arm ab. Oberkorper und Beine in einer Ebene halten und Beine
leicht zusammenpressen. Bauch, Beckenboden und Riicken aktivieren und
Beine vom Boden I6sen. Beine anheben, soweit es geht. Langsam wieder
senken, aber nicht vollstandig ablegen.

10-mal wiederholen, dann Seite wechseln.

@ Waist kick

Lie on your left side, with your head resting on your extended left arm. Put a folded-up
towel, blanket, or small cushion between your legs.. Place your right hand on the floor
by your chest. Keep your torso and legs aligned and gently press your legs together.
Activate your abdominal muscles, pelvic floor and back, and raise your legs from the
floor. Raise your legs as high as you can. Lower them slowly without placing them
back on the floor.

Repeat 10 times before swapping sides.

@ Impulso de cintura

Tiéndase sobre el lado izquierdo apoyando su cabeza sobre el brazo izquierdo doblado en
forma de dngulo. Aférrese a una toalla doblada, un cojin pequefio o una manta entre las
piernas. Colocar la mano derecha delante del pecho para sostenerse. Sostener el torso y
las piernas a nivel presionando las piernas levemente. Activar el abdomen, el suelo pélvico
y la espalda retirando las piernas del piso. Elevar las piernas lo mejor que le sea posible.
Bajarlas lentamente pero sin llegar al piso.

Repetir 10 veces antes de cambiar de lado.

@ ypap no Tanun

J103K1Ch Ha NEBYIO CTOPOHY, C FOSIOBOW, SIEXALLEN Ha BbITSIHYTOW SIEBON PyKe. [10N10KUTE CIIOXKEHHbI
NONOTEHLE, OAESNIO WU ManeHbkylo MOAYLUKY Mexay Hor.. [lonoxuTte npaByio pyky Ha non
3a TBOeW rpyabto. [lepkuTe TYNOBULLE W HOTW Ha OHOM YPOBHE U akKypaTHO CXUManTe HOrU.
AKTUBM3VPYITE MbILLLI GPIOLLIHOM MONOCTY, Ta30BOrO AHA U CMIVHbI U MOAHUMUTE HOMW OT [los.
MoAHUMUTE HOMM Kak MOXHO BbilLie. OnyckainTe ux Me/IeHHO, He MoMeLLast 06paTHO Ha Mos.

MosTtopuTte 10 pa3 nepes CMEHOM CTOPOH.

e



Beckenbodenrelax

Rolle dir eine Decke zusammen oder lege dir ein kleines Kissen bereit. In
die Ruckenlage kommen und Decke oder Kissen unter den unteren Ricken
legen. FiiBe locker zu den Seiten fallen lassen, Arme tber dem Kopf aus-
strecken. Position einige Atemzlge lang halten und Bauch und Beckenbo-
den lang ziehen, dann langsam l6sen.

Diese Ubung 6-mal wiederholen.

@ Pelvic floor relaxation exercise

Roll up a blanket or keep a small cushion on hand, ready to use. Lie on your back and
place the blanket or cushion in the small of your back. Let your feet fall to the sides
in a relaxed position and stretch your arms out above your head. Hold this position
for a few breaths and stretch the stomach and pelvic floor muscles before slowly
relaxing them again.

Repeat this exercise six times.

@ Relajamiento del suelo pélvico

Enrollar una manta o poner a su disposicion un pequefio cojin. Tiéndase boca arriba y
coloque una manta o un cojin debajo de la espalda. Dejar caer los pies flojamente hacia
los lados, estirando los brazos por sobre la cabeza. Mantener la posicién unas cuantas res-
piraciones y estirar el abdomen y el suelo pélvico a lo largo para luego aflojar lentamente.

Repetir este ejercicio seis veces.

@ ynpaxxHeHue ana paccnabnexvs Tasa

3akaTanTe OfesNo UM AEPXWUTE NOL PYKOWM HEGOMbLLYIO MOAYLUKY, FOTOBYIO K UCMO/b30BAHWIO.
JIoXUTECh Ha CMUHY W MOMECTUTE OAESSI0 WU MOAYLIKY B MaseHbKylo 4acTb ChvHbL [lycTb
BalUW HOM/ MafaloT B CTOPOHbI B PAacciabrieHHOM MOMOXEHWN W BbITAHWTE PYKW Haf, rofoBOW.
Yaep>kuBanTe 9T0 MOMOXKEHWE Ha HECKO/BKO BAOXOB W PACTSIHYTb MbLLLb! KUBOTA 1 Ta30BOMO AHE,
npexze YeM Mef/IeHHO paccnabnss vx CHoOBa.

[MoBTOpUTE 3TO YNpaXHEHVE LLECTb pas.

-



VierfiiBlerstand

Stitze dich auf Knien und Hénden ab. Die Knie sollten dabei unter
der Hiifte und die Hande unter den Schultern sein.

Zuerst spann wieder den Beckenboden an. Dann beginne, langsam den
rechten Arm nach vorne und das linke Bein nach hinten anzuheben. Arm,
Oberkorper und Bein sollten dabei eine Linie bilden.

Zieh dich lang auseinander. Dann langsam Arm und Bein wieder senken
und mit der anderen Seite wiederholen.

Insgesamt 10- bis 12-mal wiederholen. Dann eine Pause machen und
noch 10 bis 12 Wiederholungen durchfihren.

@ Bird dog position

Get down on your hands and knees. The knees should be directly beneath the hips,
and the hands directly beneath the shoulders.

First, once again contract the pelvic floor. The begin to slowly raise your right arm
in front of you and your left leg behind you. Your arm, torso, and leg should form a
straight line.

Make yourself as long as possible. Then slowly lower your arm and leg again before
repeating the exercise on the other side.

Repeat a total of 10 to 12 times. Then rest before performing the exercise another
10to 12 times.

@ En cuatro patas

Apoyese sobre las rodillas y las manos. Colocar las rodillas debajo de la cadera y las manos
debo de los hombros.

En primer lugar contraer nuevamente el suelo pélvico. Comenzar luego a levantar lenta-
mente el brazo derecho hacia adelante y la pierna izquierda hacia atras. Formar una linea
con el brazo, el torso y la pierna.

Elongue todo su cuerpo lentamente. Bajar lentamente el brazo y la pierna y repetir del
otro lado.

Repetir de 10 a 12 veces en total. Hacer una pausa y volver a ejecutar una serie de 10 a
12 repeticiones.

@ nonoxxeHne nTuubeit cobakm

BcTaHb Ha pyky v koneHu. KoneHu fomkHbI 6biTb MPAMO Nof, 6eApami, 1 pykiu NpSMo Mog naeYamu.
CHayana CHOBa CXVMaeMm TasoBoe JAHO. HaunHawnTe MeaSIeHHO NoAHMMaTb MpPaBylo PyKy nepen
To6OV 1 TBOEII N1EBOI1 HOrol Mo3aau Tebs. Teos pyKa, TYNOBULLE U HOra AO/XHbLI 06Pa3oBbLIBaTL

Mpamas nnuHus.

CpenaiTe cebsi kak MOXHO Aosblue. 3aTeM MELJIEHHO OMyCTUTE PYKY U HOTY CHOBA, MPex/e Yem
NOBTOPSS YNPaXHEHWE C APYroi CTOPOHbI.

MosTopute B 06wer cnoxHoctn ot 10 go 12 pas. 3atem OTAOXHUTE MEpPer BbINOSHEHWEM

ynpaxHeHus eLlie pa3

10-12 pas.



Briicke

Du liegst auf dem Ricken, stelle die FuRe etwa hiiftbreit auseinander am
Boden auf, die Arme liegen locker neben dem Korper.

Wy =
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Zusammen mit der Anspannung des Beckenbodens hebe langsam das
GesaB und den unteren Riucken vom Boden ab. Die Schulterblatter bleiben
am Boden. Versuch, die GesdBmuskeln dabei lockerzulassen, denn dann
muss der Beckenboden noch mehr arbeiten. Diese Position einige Sekun-
den halten und dann langsam wieder zur Ausgangsposition zurtickkehren.

Insgesamt 10- bis 12-mal wiederholen. Dann eine Pause machen
und noch 10 bis 12 Wiederholungen durchflihren. Variation: Stel-
le die FuRe dicht nebeneinander und presse beim Anheben von Gesal
und Rucken die Knie zusammen.

@ Bridge

Lie on your back, place your feet on the floor about hip-width apart, with your arms
relaxed at your sides.

Tense your pelvic floor and slowly raise your pelvis and lower back off the floor. Your
shoulder blades remain in contact with the floor. Try to keep your buttock muscles
relaxed in the process, as this makes the pelvic floor work even harder. Hold this
position for a few seconds and then gradually return to the starting position.

Repeat a total of 10 to 12 times. Then rest before performing the exercise another
10 to 12 times.

Variation: Place your feet close together and press your knees together when raising
the pelvis and back.

@D El puente

Tiéndase boca arriba abriendo los pies hasta quedar en paralelo a la cadera, los brazos.
Contrayendo el suelo pélvico levante lentamente las nalgas vy la parte inferior de la espalda.
Las escapulas (paletillas) quedan en el piso. Intentar mantener los gluteos flojos porque
de esta manera el suelo pélvico trabajard mas fuertemente. Mantener esta posicion unos
segundos volviendo lentamente a la posicion inicial.

Repetirde 10 a 12 veces en total. Hacer una pausa y volver a ejecutar una serie de 10a 12
repeticiones.

Variacion: Colocar los pies bien cerca uno del otro presionando las rodillas al elevar las
nalgas vy la espalda.

@ Moct

J103KUCh Ha CMIVHY, KNaaW HOMW Ha MO/ Ha PACCTOSIHWW LUMPUHBI 6eApa, C pyKamu. paccnabneHHsIM
no 6okam.

Hanpﬂrwe Ta3oBO€ [HO U MeO/IeHHO NMPUNOAHVMWTE Ta3, a 3aTtemM OnycTuTe CnnHy C nona. Baw
lonaTtky oCTatoTCA B KOHTaKTe C NMoJIOM. nOCTapaVITECb Aep>atb MblLLbl AroAnL, DaCCJ’Ia6ﬂeHHbI\7\ B
npouecce, Tak Kak 310 AenaeT Ta3oBoe AHO eLle 6onee TPYAHbIM. VﬂerMBaMTe OTO NONIOXKEeHWe Ha
HEeCKOJIbKO CeKkyH[, a 3aTemM NnocTerneHHo BO3BPaLLaeTCs B UCXOAHYIO MO3NLINIO.

MosTopute B 06wer cnoxHoctn ot 10 go 12 pas. 3atem OTAOXHUTE MEPer BbINOSHEHWEM

ynpaxHerus ee pas 10-12 pas.
BapuaHT: Pacnonoxute Horv 613Kko ApYr K APYTY v NPUNOAHVMAS Ta3, COXMUTE KOMeHU BMeCTe.

1 06paTHo.



Bauchlage

Lege dich auf den Bauch und winkel das rechte Bein an, so dass du in
einer bequemen Position liegst. Die Stirn liegt auf den Handen.

Ziehe jetzt wieder den Bauch ein, so dass der Beckenboden angespannt
wird. Halte diese Position fur einige Sekunden und lass dann locker.

Insgesamt etwa 8-mal wiederholen und dann die Beine wechseln, also das
linke Bein anwinkeln und das rechte strecken.

Intensive Variation: Den Beckenboden anspannen, Spannung halten und
dann zusétzlich in kleinen intensiven Kontraktionen den Beckenboden
noch 4- bis b-mal schnell anspannen.

=

@D Prone position

Lie on your stomach and bend your right leg so that you are lying in a comfortable
position. Place your forehead on top of your hands. How to carry out the exercise:
Now pull in your stomach so that the pelvic floor contracts. Hold this position for a
few seconds before once more relaxing.

Repeat a total of 8 times before changing legs, i.e. bend the left leg, and extend the
right leg.

An intensive variation: Contract the pelvic floor, maintain the contraction, and then
tense the pelvic floor yet further with 4 to 5 intense, quick contractions.

@ Postura boca abajo

Tumbese boca abajo y coloque la pierna derecha en angulo recto a fin de sentirse en una
posicion comoda. Colocar la frente sobre las manos. Ejecucion del ejercicio: Contraiga nu-
evamente el abdomen a fin de lograr tension en el suelo pélvico. Mantenga esta posicion
por unos segundos y a continuacion afloje.

Repetir 8 veces en total y cambiar luego las piernas, es decir formar el angulo con la pierna
izquierda y extender la derecha.

Variante intensiva: Contraer el suelo pélvico, mantener la tensiéon y luego realizar adici-
onalmente pequenas contracciones intensivas del suelo pélvico de 4 a 5 veces mas en
forma répida.

@ MonoxkeHne néxa

J10XICb Ha XXMBOT W COrHW NPaByio HOMy Tak, YTobbl Tebe Gbino yao6HO nexatb. MNoauums. Monoxute
106 Ha BEPXHIOIO 4aCTb PyK.

Kak BbINonHsATL ynpaxHeHwne: Terlepb BbITAHWUTE >KMBOT Tak, YTOObI Ta3oBOe AHO  CKMmManocCh.
,D,epxme OTO NMOJIOXKEHWE ANA 38 HECKOJIbKO CeKyH/A, A0 TOro, Kak CHoBa DaCCJ’Ia6l/ITbCF|.

HOBTODVITG B o6u.|,eh CNoXHOCTN 8 pas nepen CMEHOW HOr, T.e. COrHUTE JIEBYIO HOTY W BbITAHUTE
npaBas Hora.

VHTeHcuBHas Bapurauna: Cxatune Ta3oBoOro AHa, noanepXaHve CyxXeHud, a 3atem eLle 6onblue

HanpsAratoT Ta3oBoe AHO C 4-5 WNHTEHCMBHbIMW, 6b|Cpr|Ml/l CXBatkamu.



Frosch-Position

Gehe auf die Knie. Lege die FuRe zusammen, die Knie sind getffnet. Senke
den Oberkorper nach vorne und lege die Stirn auf die Hande.

Zieh jetzt wieder den Bauch ein, so dass der Beckenboden angespannt
wird. Halte diese Spannung fir einige Sekunden und lass dann locker.

Etwa 10 bis 12 Wiederholungen.

Intensive Variation: Den Beckenboden anspannen, Spannung halten und
dann zusatzlich in kleinen intensiven Kontraktionen den Beckenboden
noch 4- bis b-mal schnell anspannen.

-

@ Frog position

Kneel on the floor with your feet together and your knees apart. Tilt your torso for-
wards and place your forehead on your hands. Now pull in your stomach so that the
pelvic floor contracts. Hold this position for a few seconds before once more relaxing.

About 10 to 12 repetitions.

An intensive variation: Contract the pelvic floor, maintain the contraction, and then
tense the pelvic floor yet further with 4 to 5 intense, quick contractions.

@ Postura de rana

Pongase de rodillas. Junte los pies, las rodillas permanecen abiertas. Incline el torso hacia
adelante colocando la frente sobre las manos. Contraiga nuevamente el abdomen a fin
de lograr tensién en el suelo pélvico. Mantener la tension por unos segundos y relajar.

Aproximadamente de 10 a 12 repeticiones.

Variante intensiva: Contraer el suelo pélvico, mantener la tension y luego realizar adici-
onalmente pequefias contracciones intensivas del suelo pélvico de 4 a 5 veces mas en
forma rapida.

@ nono>keHne NAryLwKm

BcTaHbTe Ha KoneHw Ha nony, Aep>ka HOr BMECTE W KOIEHW Apyr OT Apyra. HakioHWTe TynosuLLie
Brepes 1 NonoxwuTe 106 Ha PyKu.

Tenepb BTAHW XKMBOT Tak, 4TOObI KOHTpaKTbl Ta30BOro AHa. \/,D,GDXVIBBMTG 3Ty NO3ULMIO HECKOJTbKO
CekyHA, npexzae 4em CHoBa DaCCJ’Ia6MTbCﬂ.

Okono 10-12 noBTOpeHUi.

VHTeHcuBHas Bapuvauns: Cxatune Ta3oBOro AHa, COoxXpaHeHune CyXXeHwsd, a 3aTeMm eLle 6onblue
HanpsAratoT Ta3oBoe AHO C 4-5 WNHTEHCMBHbIMW, 6b|Cpr|Ml/l CXBatkamu.

=



Seitlift

Drehe dich auf die linke Seite. Stltze den linken Unterarm am Boden ab, so
dass der Ellenbogen unter der Schulter ist. Schiebe jetzt zunachst Schulter
und Ohr auseinander, so dass du ,groR wirst”.

Ziehe nun den Bauchnabel Richtung Wirbelsaule, d.h., du spannst
den Beckenboden an. Halte diese Spannung und hebe nun langsam
die Hifte vom Boden ab. Einige Sekunden oben halten und dann
langsam wieder absenken und kurz locker lassen.

Wiederhole die Ubung etwa 6-mal und wechsel dann die Seite.

@ Side lift

Turn onto your left side. Rest your left forearm on the floor so that your elbow is
directly beneath your shoulder. Now initially push your shoulder away from your ear
to “make yourself big”.

Now pull your navel in towards your spine, i.e. contract the pelvic floor. Maintain this
tension and now slowly raise your hip off the floor.

Repeat the exercise about 6 times and then change sides.

@ Postura de elevador lateral

Girar hacia la izquierda. Apoyar el antebrazo izquierdo sobre el piso de manera tal de que
el codo quede ubicado por debajo del hombro. Desprenda primero el hombro de la oreja,
de manera de elongarse lo méas posible.

Ahora empuje el ombligo hacia la zona de la columna vertebral, es decir contraiga el suelo
pélvico. Mantenga esta tension elevando lentamente la cadera del piso. Mantenerse unos
segundos arriba y bajar luego para relajarse.

Repetir el ejercicio aproximadamente 6 veces y cambiar luego de lado.

@ Bokosow nudT

MoBepHUCH Ha NeByto CTopoHy. OTKUHETE NIeBOE Npeansedbe Ha Mo Tak, YToBbl TOKOTb BbiN NPSIMO
noA TBOMM rjieqoM. Tenepb CHavana oTTOJIKHWTE MIeHO OT yxa YTobbl ,caenaTb cebs 6obwmnm”.

Tenepb MOTSHUTE MYNOK MO HAMPaBMEHWIO K MO3BOHOYHUKY, T.e. COXMWUTE Ta3oBOE AHO.
MNoppepxwviBariTe STO W Tenepb MeASIEHHO MoAHWManTe Geapo C nona. YaepkuBauTe 910
NOAHSITOE MOJOXEHVE B TEYEHWE HECKOBKIX CEKYHA, NMPEX/e Yem MOCTeneHHo onycTuTb 6epo 1
paccnabnsiowmin KOPOTKOe BPeMs.

HOBTODVITQ ynpa>xHeHne oKos1o 6 pas, a 3aTeM CMeHWTe CTOPOHbI.

-



Schulterbriicke

Nimm wieder die Briickenposition ein; dabei die Beckenbodenspannung
halten und gleichmaRig atmen.

Deine FuRe hebst du - im Wechsel - 10 bis 20 Zentimeter vom Boden ab.
Achte dabei auf die waagerechte Haltung deines Beckens.

Wiederhole die Ubung etwa 6-mal.

@ Shoulder-bridge

Go back to the bridge position; at the same time, maintain tension in the pelvic floor
and breathe regularly.

Lift each foot in turn 10 to 20 centimetres off the floor. Ensure you keep your pelvis
in an even horizontal position whilst doing so.

Repeat this exercise six times.

@ Hombro bridge

Adoptar nuevamente la posicion basica manteniendo la tension del suelo pélvico y respirar
ritmicamente.

Eleve sus pies - alternativamente - de 10 a 20 centimetros del piso. Observar que su pelvis
mantenga una perfecta posicién horizontal.

Repetir este ejercicio seis veces.

@ MMneuyesoit mocT

BepHyTbCs B NonoxeHWe MOCTa; B TO e BPeMs, MOLAAEPXKMBATb HAaNpsiXXeHWe B Ta30BOM MOy
1 AbllWaTh perynspHo.

MoaHumarnTe kaxayto Hory no odepean ot 10 o 20 caHTMmeTpoB ¢ nona. YbeamuTech, YTO Bbl
Aep>XunTe Ta3 B paBHOMEPHOM rOPU30HTasIbHOM MOSIOXEHUN.

MoBTOpUTE 3TO yNpaxHeHwe WeCTb pas.

P



Knieheber

Hebe aus der Riickenlage dein rechtes Knie in deine rechte Hand.
Mit der Ausatmung stemme das Knie fest in die Hand - der Becken-
boden schlieBt sich. Lose mit der Einatmung die Spannung, und
wiederhole die Ubung mit dem linken Bein.

Nun hebe das Knie und driicke mit der Ausatmung die rechte Hand gegen
die Innenseite des linken Knies - der Beckenboden schlieBt sich und die
schrage Bauchmuskulatur wird angespannt. Mit der Einatmung 16st du die
Spannung und wiederhole die Ubungen mit dem rechten Bein.

Mindestens 10-mal pro Seite im Wechsel wiederholen.

@ Knee raises

Now raise your knee and press your right hand against the inside of your left knee
as you exhale - the pelvic floor and the transverse abdominal muscles will contract.
When you inhale, release the tension and repeat the exercise with your right leg.

Repeat at least ten times per side.

@ Postura de rodilla elevada

Elevar la rodilla y presionar durante la exhalacion la mano derecha contra el lado interior
de la rodilla izquierda - el suelo pélvico se cierra y los musculos abdominales transversos
se contraen. Al inhalar libere la tensidn y repita el ejercicio con la pierna derecha.

Repetir por lo menos diez veces alternando los lados.

@ nogbém KoneHa
Tenepb NOAHUMWTE KOMEHO W MPVKMWUTE MPaBYlo PyKy K BHYTPEHHEW CTOPOHE JIEBOMO KOMeHa.
npn BblAOXe - Ta30BOE AHO W MonepeYHble MbillLbl XXMBOTa COKPaTATCA. |-|pV| BAbIXaHUN CHUMUTE

HanpsixXeHve 1 NOBTOPUTE yNpaxHeHWe Npason HOron.

[MoBTOPSINTE YNpaxKHEHWE HE MEHeE AECHTU pa3 C KaX oW CTOPOHbI.



Korkenzieher

Lege dich auf den Rucken und strecke beide Beine in gerader Linie
senkrecht hoch gen Himmel. Die Beine schulterbreit 6ffnen, ausatmen und
das linke Bein an das rechte legen. Dein Geséalk bleibt dabei auf der Matte
liegen!

Dein rechter FuB ist durch diese Bewegung deutlich tiefer als der linke.
Halte diese Position flr ein paar langsame und tiefe Atemzlge.

Mindestens 10-mal pro Seite im Wechsel wiederholen.

@ Cork screw

Lie on your back and stretch out both legs in a straight line towards the ceiling.
Open your legs to hip-width, exhale, and place the left leg against the right leg. Keep
your bottom in contact with the mat!

During this movement, your right foot is considerably lower than your left. Hold this
position for a few long, deep breaths.

Repeat at least ten times per side.

@ Postura de descorchador

Tumbese boca arriba y extienda ambas piernas en linea recta y vertical al techo. Abrir las
piernas en paralelo a los hombros, exhalar y colocar la pierna izquierda junto a la derecha.
iMantener el trasero sobre la colchonetal

Su pie derecho quedara visiblemente mas abajo que el izquierdo al realizar este ejercicio.
Mantener esta posicion realizando un par de respiraciones ritmicas profundas.

Repetir por lo menos diez veces alternando los lados.

@ npo6KOoBbLI BUHT
ﬂo)KMTer Ha CMWHY W BbITAHUTE 06e HOMrM No HpﬂMO&I JIMHUN K MNOTOJIKY. PaCCTaBbTe HOrM Ha
WupnHy 6eapa, BbIAOXHWTE W MOMOXWTE NIEBYI0 HOMy Ha npasylo. [epxuTe . Bawa 3agHuua 8

KOHTaKTe C KOBpYKOM!

Bo BpeMs 3TOro ABM>XeHUd npasas Hora 3Ha4nTesIbHO HXKe NeBON. ﬂO,D,erVITB 9TO NOSIOXKeEHWe Ansa
HECKO/IbKUX AONTUX, FﬂyGOKV\X BOOXOB.

[MoBTOPSINTE MO KpanHen Mepe AecATb pa3 Ha 6ok,

-



Toter Kéfer

Hebe deine Beine im rechten Winkel an. Dabei die Unterschenkel
parallel zum Boden halten.

Beim Ausatmen das linke Bein langsam senken, beim Einatmen langsam
heben. Deinen Fulk dabei nicht absetzen. Seitenwechsel.

Dein Riicken bleibt wahren der gesamten Ubung auf der Matte, dein
Bauchnabel zieht nach innen.

Mindestens 10-mal pro Seite im Wechsel wiederholen.

@ Dead bug
Raise your legs up at right angles, with your calves parallel to the floor.

Slowly lower the left leg when exhaling, and slowly raise it when inhaling. Make sure
that your foot does not touch the floor. Change sides.

Keep your back in contact with the mat throughout the entire exercise, with your
navel pulled inwards.

Repeat at least ten times per side.

@ Postura de escarabajo muerto
Eleve sus piernas en angulo recto. Mantenga las piernas paralelas al piso.

Bajar la pierna izquierda lentamente al exhalar, elevarla al inhalar. No depositar el pie
sobre el piso. Cambio de lado.

Mantener la espalda permanentemente sobre la colchoneta al realizar el ejercicio intro-
duciendo el ombligo.

Repetir por lo menos diez veces alternando los lados.

@ MépTBbIit )XyuoK
MoAHMMUTE HOTW MOA NPSMBIM YITIOM, NPK 3TOM MKPbl MAYT NapanienbHo Nony.

Meﬂ,ﬂeHHO OnyCcTuTe JIeBYytO HOry npwv BblAOXe W MeOJSIEHHO NOoAHMMWTE ee MNpW BAbIXaHWW.
Y6enmnTecs, 4To YTOObI TBOSi HOra He Kacanach nona. [MoMeHsanTe CTOPOHbI.

[epxunTe CrvHy B KOHTaKTe C KOBPVKOM B TEYEHWE BCErO YNPaXHEHWs, C BaWUMM NyMnoK BbITSHYT
BHYTPb.

MosTOpUTE NO KPaHen Mepe AeCsiTb Pa3 C KaXaow CTOPOHbI.

=



Seitlage

Lege dich seitlich hin, beide Beine anwinkeln. Spanne deinen
Beckenboden wihrend der gesamten Ubung leicht an.

Atme flieRend und ,klappe” dein oberes Bein auf, d.h. das Knie Richtung
Himmel heben. Dabei bleiben die Flike zusammen.

AnschlieBend aus der Hiifte heraus die Knie zusammenfihren und den Ful
zum Himmel drehen, wahrend deine Knie geschlossen bleiben.

Diese Ubung 10-mal wiederholen.

@ Side position

Lie on your side and draw your knees towards your stomach. Lightly contract your
pelvic floor throughout the entire exercise.

Maintain your breathing flow and lift the upper leg so that your knee points towards
the ceiling. Keep both feet together in the process.

Then bring the knees together from the hip and turn your foot towards the ceiling
whilst keeping the knees together.

Repeat this exercise ten times.

@ Postura lateral

Tumbese lateralmente colocando ambas piernas en angulo recto. Contraer el suelo pélvi-
co ligeramente durante todo el ejercicio.

Respire fluidamente y ,abra” su antepierna, es decir eleve la rodilla hacia el techo. Ambos
pies deben permanecer juntos.

A continuacion junte las rodillas haciendo fuerza en las caderas y gire el pie hacia el techo
dejando juntas las rodillas.

Repetir este ejercicio diez veces.

@ BokoBoe nonoXxkeHune

Jloxuncb Ha 60K 1 BbITArVBaw KONeHw K xunBoTy. Crnerka cokpaTuTe Ball Ta30BO€E [iHO Ha NMPOTSXKEHUN
BCEro ynpaxHeHws.

MoanepxvBanTe AbixaTenbHbIA NOTOK Y NOAHUMUTE BEPXHIOIO YacTb HOMN TakK, YToObl KONEHO BblN0
HarnpaeneHo B CTOPOHY NOTONOK. [lepxunTe 06e Horn BMecTe.

3atem cobepuTte KoneHn oT Bedpa 1 MOBEPHWUTE HOTY K MOTONKY. B TO XKe BPEMSs AepXa KoneHu
BMeCTe.

[oBTOPUTE 3TO YrpaXHeHWe AeCATb pas.

-



Angewinkelte Beine

Stelle deine angewinkelten Beine hiftbreit auseinander. Driicke mit dem
Ausatmen deine Knie zusammen und spanne deinen Beckenboden an.

Atme weiter und halte die Spannung 10-15 Sekunden.

In der Rickenlage kannst du gut vor dem Einschlafen oder nach
dem Aufwachen ein paar Ubungen machen! Verwende auch hierbei
deine Beckenboden-Trainingskugeln, z.B. Joyballs, um die Ubungen noch
effektiver zu machen.

Wiederhole diese Ubung mindestens 8-mal.

@ Bent legs exercise

Set your bent legs hip-width apart. When exhaling, press your knees together and
contract your pelvic floor.

Continue to breathe and hold the tension for 10-15 seconds.

This lying-down position is ideal for carrying out a few exercises before sleep or after
waking up!

Repeat this exercise at least eight times.

@ Postura de pierna en angulo

Separar las piernas en dangulo en forma paralela a la cadera. Al exhalar presione sus rodil-
las entre si contrayendo el suelo pélvico.

Siga respirando y manteniendo la contraccién por 10 a 15 segundos.

iEn esta posiciéon boca arriba puede realizar un par de estos ejercicios perfectamente
antes de dormirse o al despertarse!

Repita este ejercicio por lo menos ocho veces.

@ ynpa>kHeHUe Ha COrHyTbie HOTU

PacctaBb corHyTble Horu no wupuHe Gegpa. Mpy BblAOXe COXMUTE KONEHW BMECTE W...CKaTb
TasoBoe AHO.

MpoponxanTe ApllaTe W yaepxuBanTe HaTsxenne B Tedenne 10-15 cekyHa. 3To nexadee
nosioXeHune mnaeasnbHO NOAXOAUT ANSA BbINONHEHUA HECKOIbKUX yﬂpa)KHeHVIl;\ [0 nnn nocne CHa.

npobyxaeHve!

MoBTOpPUTE 3TO yNpaxHeHWe Kak MUHYMYM BOCEMb pas.

P



Uberkreuzte Beine

Uberkreuze die Beine und driicke die FuBkanten zusammen.
Spanne gleichzeitig deinen Beckenboden an und halte die
Spannung 10-15 Sekunden. Dein GesaB kannst du mit anspannen.
Atme ruhig weiter.

Wiederhole diese Ubung mindestens 8-mal.

@ Crossed-legs exercise

Cross your legs and press the edges of your feet together. At the same time, contract
your pelvic floor and maintain the tension for 10-15 seconds. You can also contract
your buttock muscles. Continue to breathe evenly.

Repeat this exercise at least eight times.

@ Postura de pierna cruzada

Cruzar las piernas y oprima los bordes de los pies entre si.
Contraiga simultdneamente su suelo pélvico manteniendo la contraccion por 10 a 15
segundos. Serd conveniente contraer también las nalgas. Respire ritmicamente.

Repita este ejercicio por lo menos ocho veces.

@ ynpa)kHeHUe CO CKPELEHHBIMU HOramu
CerCTVITe HOrM 1 COXMUTE Kpas HOr BMeCTe. B 10 xe Bpems, O0roBop Ta30BOro AHa w
noanepxmeath HatsxeHve B TedeHne 10-15 cekyHp,. Bbl MoxeTe Takxke 3ak/1lounTb JOrOBOP TBOM
AroAMYHbIE MbILLUbI. [pofokanTe AblllaTe PABHOMEPHO.

MoBTOpPUTE 3TO yNpaxHeHWe Kak MUHYMYM BOCEMb pas.



Beinkreise und Fersenschléidge

Lege dich auf deinen Bauch, lege deine Stirn auf deine Handen ab. Deine
Schultern nach unten schieben, das SteiRbein leicht Richtung Fersen zie-
hen und den unteren Riicken dadurch lang machen. Halte diese Position
wahrend der gesamten Ubung.

Hebe ein Bein leicht an und gestreckt, Ferse nach innen drehen. Kleine
Kreise mit dem Bein malen (zehn vorwarts, zehn rickwarts). Hebe in der
gleichen Position das andere Bein an und wiederhole die Ubung.

Zurlck in die Ausgangsposition, der Riicken ist lang gestreckt und der
Beckenboden bewusst angespannt. Hebe beide Beine leicht an und
Jklopfe” deine Fersen 10-mal sanft zusammen. Atme dabei flieBend.

Halte die Position so lange du kannst. Wiederhole diese Ubung mindestens
8-mal.

@ Leg circles and heel beats

Lie on your stomach and place your forehead on your hands. Push your shoulders
back, gently pull your tailbone towards your heels, causing the lower back to stretch.
Hold this position throughout the entire exercise.

Slightly raise a stretched leg and rotate your heel inwards. Describe small circles with
the leg (ten clockwise circles, ten anti-clockwise circles). In the same position, lift the
other leg and repeat the exercise.

Back in the starting position, the back is stretched and the pelvic floor consciously
contracted. Lift both legs slightly and gently “bang” your heels together ten times.
Breathe in a continuous flow throughout.

@ Circulos con las piernas and golpes de talon

Tumbese boca abajo depositando la frente sobre sus manos. Empujar los hombros hacia
abajo, el coxis ligeramente en direccion a los talones elongando de esta manera la parte
inferior de espalda. Mantener esta posiciéon durante todo el ejercicio.

Elevar ligeramente la pierna manteniéndola estirada, orientar los talones hacia adentro.
Dibujar pequefios circulos con la pierna (diez hacia adelante, diez hacia atrés). Eleve en
esa misma posicion la otra pierna y repita el ejercicio.

Volver a la posicion de salida, la espalda permanece bien elongada y el suelo pélvico
contraido. Levantar ambas piernas levemente y ,golpear” suavemente los talones entre si
diez veces. Respirar fluidamente.

@ Kpyru Hor 1 yaapbl NATKOW

Jloxuncb Ha >KMBOT U MONOXM N06 Ha pykW. TonkamTe maeun Hasaf, MArko MoTSHUTE KOMYMK K
nATKaM, 3aCtaBiss HVXKHIOK HaCTb CMUHbI PACTAMMBaTbLCA. Vuepxmsame 3TO NONOXKEHME B TeHeHne
BCEro ynpaxHeHus.

Cnerka NOAHVMUTE BbITSHYTYIO HOTY W MOBEPHWTE NATKY BHYTPb. OnuwwmUTe ManeHbkue Kpyrn
HOry (AecsiTb KPyroB Mo 4acoBOW CTpesike, AECATb KPYroB MPOTUB YacoBOW CTpesikv). B aTom xe
NONOXEHNW NOAHNUMUTE APYTYHO HOTY 1 NMOBTOPUTDL YNpaXxHeHue.

BosBpaluascb B MCXoAHOe MONMOXEHWe, CMWHA PacTArvMBaeTCcsi, W Ta3oBOe [AHO CO3HaTEesNbHO
CokpallieHHbI. Cnerka npunogHUMUTE 06e HOMM U HEXHO ,,CTyKHKUTE" Kabnykamu BMeCTe AecsTb

pa3. [bilnTe HenpepbIBHbIM MOTOKOM.

[epxunTe no3numio kak MOXxHO fonblue. [oBTopuTe 3TO ynpaxHEHVE Kak MUHUMYM 8 pas.



Schneidersitziibung
Setze dich im Schneidersitz hin, halte den Riicken gerade und stlitze dich
mit den Handen ab. Jetzt hebe die Beckenbodenmuskeln nach oben und

innen. Halte die Position so lange du kannst.

Wiederhole diese Ubung mindestens 8-mal.

@ Cross-legged sitting exercise

Sit down in a cross-legged position, keep your back straight, and prop yourself up
with your hands. Now lift your pelvic floor muscles upwards and inwards.

Repeat this exercise at least eight times.

@ Postura de piernas cruzadas
Siéntese con las piernas cruzadas manteniendo la espalda recta y sosteniéndose con
las manos. A continuacién elevar los musculos del suelo pélvico hacia arriba y hacia el

interior.

Repita este ejercicio por lo menos ocho veces.

@ ckpewéHHoe cupsyee ynpakHeHne

CanpTe B CKPELLUEHHOM MONOXEHWUN, AepXWUTe CMUHY MPSAMO W MOAHUMMUTECH. pykamu. Tenepb
NOAHUMWTE MbILLILIbI TA30BOIO [iHA BBEPX 1 BHYTPb.

MosTOpPUTE 3TO yNpaxHeHWe Kak MUHYMYM BOCEMb pas.



Unterarmstiutzen @ Plank exercise

Place your forearms and the tips of your toes on the floor. As you exhale, lift your legs

Stelle deine Unterarme auf, ebenso die Zehen. Mit der Ausatmung ' i
and torso up off the mat - your pelvic floor will contract.

hebe deine Beine und Korper von der Unterlage - dein Beckenboden

schlielt sich. Hold this position for 15-20 seconds and repeat 3 times.

Halte diese Position 15-20 Sekunden. Wiederhole diese Ubung 3-mal.

@ Postura de apoyo de antebrazos

Colocar los antebrazos sobre el piso al igual que los dedos de los pies. Al exhalar elevar las
piernas y el cuerpo de la colchoneta - el suelo pélvico se cierra.

Mantener esta posicion de 15-20 segundos e repita 3 veces.

@ lMnaHkoBoe ynpaXkHeHne

MonoxwuTe npegnseYybsa U KOHYMKK Nnanbues HOr Ha nosl. Mo Mepe TOro, Kak BblAOXHETE, NoAHNMUTE
HOrW. 1 TyNnoBuULLLE C KOBPUKa - TBOW Ta30BbIW MNON CKNUMAETCS.

YaepxxuBanTe 310 nonoxeHve B TedeHne 15-20 cekyHa v nosTopuTte 3 pasa.




Kniestand

Richte dich in den Kniestand auf. Spanne dabei deinen Korper in eine gute
Aufrichtung (Hande hinter den Kopf, Ellenbogen zuriick, kein Hohlkreuz),
Brustwirbelsaule aufgerichtet, Brustbein angehoben, Nacken gestreckt. Mit
der Ausatmung neige den gesamten Koérper etwas nach hinten (wie ein
,Stehaufmannchen”) - dein Beckenboden schlieBt sich dabei.

Wiederhole die Ubung 8-mal fiir jeweils 10 Sekunden.

@ Kneeling exercise

Kneel on the floor with your torso upright. Tense your body to maintain a good erect
position (hand behind the head, elbows back, contracted lower back), with your up-
per (thoracic) spine upright, your sternum raised, and your neck stretched upwards.
As you exhale, tilt your entire body slightly backwards (like a “tilting doll”) - your
pelvic floor will contract.

Repeat this exercise at least eight times.

@ Postura de rodillas

Incorpdrese de rodillas. Tensionar todo el cuerpo para lograr una buena postura erguida
(colocar las manos detras de la cabeza, los codos hacia atras, sin formar lordosis), la colum-
na vertebral y el esternén bien rectos y la nuca elongada. Al exhalar inclinar ligeramente
todo el cuerpo hacia atras (como un dominguillo) - su suelo pélvico se cierra.

Repita este ejercicio por lo menos ocho veces.

@ ynpa>kHeHUe Ha KOJIEHU

BcTaHb Ha non ¢ noaHATbIM TynoBulleM. Hanpsrute Balle Teno ANs NOALEPXaHWst XOpoLuew
JpeKUnn. B NOJOXKEHNN (pyKa 3a rosioBy, JIOKTU Hadafd, cXKaTtas HUMXKHAS YacTb CI'IVIHbI), C Bawunm
BEPXHUM (rpyAHas kneTka) NO3BOHOYHWK BEPTVIKANbHO, rpyAuHa MPUNOAHATA, a Wes BbITAHYTa
BBEPX. Mo Mepe TOro, Kak BblAOXHETE, HaK/IOHUTE BCe Te/I0 HEMHOro Hasan (KaK ~HaK/IOHEeHHas
Kykna") - Ball Tas. nosl CoKpaTuTCs.

MoBTOpPUTE 3TO yNpaxHeHWe Kak MUHYMYM BOCEMb pas.

e



Spannungslockerung in Bauchlage

Lege dich mit jeweils einem Kissen unter deinem Kopf und deinem
Becken bequem auf den Boden. Komm zur Ruhe, und entspanne dich
ganz. Jetzt spanne deine Arme an, indem du den Ellbogen beugst.

Atme tief aus, und hore dein Atemgerdusch. Du kannst auch
leise stohnen oder seufzen. Jetzt kannst du den Unterschied zwischen Ent-
spannung und Anspannung erkennen und genielen.

@Y Relaxation exercise in prone position

Lie on the floor in a comfortable position, with a cushion under your pelvis and ano-
ther under your head. Allow yourself to settle, and then relax completely. Now tense
your arms by bending your elbows.

Exhale deeply and listen to the sound of your breathing. You can also make a gentle
moaning or sighing noise. Now you can recognise and enjoy the difference between
relaxation and tension.

@ Aflojamiento de la tension en posicion boca abajo

Tumbese cémodamente colocando cojines debajo de su cabeza y su pelvis. Logre un esta-
do de total relajamiento. Tensione ahora los brazos flexionando los codos. Exhale profun-
damente y trate de ofr su propia respiracion.

Emita gemidos o suspiros si lo desea. Ahora estara en condiciones de percibir la diferencia
entre el relajamiento y la contraccion y sabra disfrutarlos.

@ PenakcaumoHHOe ynpa)kHeHue B NONOoXKEHUN nexa

Jloxutecb Ha Non B yA0OHOM MOMOXEHWUM, C NOAYLUKOW MoA Ta3 W ApYrov Nof TBOEW rOf0BOW.
MosBonbTe cebe yCTPOUTLCS, a 3aTeM MONHOCTbIO paccnabuTbes. Tenepb HaNPsXKEHHO TBOW PyKK,
crmnbas nokTu.

[Ny6oko BbILOXHWTE W MOC/YLIaNTe 3BYK BalLero AbixaHus. Bbl Takxe MoOXeTe caenaTb HeXHbI

CTOH WAV B3AbIXaloLwmMii LWymM. Tenepb Bbl MOXeTe Pacrno3HaTb 1 HaCNaxaaTbCa pasHuLEn Mexay
paccnabneHue n HanpskeHue.

-



Stuhliibung 1

Stehend, die Beine etwa hiftbreit gedffnet. Spanne deinen Beckenboden
an, halte die Spannung, dann husten und dann entspannen. Wiederhole
das mehrmals und versuche dann, dabei einen Stuhl anzuheben.

Hierflr ist die richtige Hebetechnik wichtig: Gehe mit den Fuen dicht an
den Stuhl heran, beug deine Knie und Hiiften, spanne dann den Beckenbo-
den an, halte die Spannung, hebe den Stuhl hoch, indem du deine Beine
streckst, und stelle ihn dann wieder ab. Wenn du in dieser Hebetechnik
sicher bist, hebe den Stuhl an und versuche, dabei zu husten.

Wiederhole die Ubung 8-mal fiir jeweils 10 Sekunden.

@ Chair exercise 1
Standing, with the legs about hip-width apart.

Contract your pelvic floor, maintain the tension, then cough before relaxing. Repeat
this several times, and then try to lift the chair at the same time.

It is important to use correct lifting technique: Place your feet close to the chair,
bend your knees and hips, then contract your pelvic floor, hold the tension, and lift
the chair up by straightening your legs, before returning the chair to the floor. When
you feel confident in using this lifting technique, lift the chair whilst simultaneously
trying to cough.

Repeat this exercise at least eight times.

@ Ejercicio con silla 1
PDe pie con las piernas abiertas a la altura de la cadera.

Contraiga el suelo pélvico, mantenga la tension, tosa y luego afloje la contraccion. Repita
varias veces al tiempo que intenta levantar una silla.

Prestar atencion a la técnica de levantamiento: Coloque los pies bien cerca de la silla,
flexione rodillas y cadera, contraiga el suelo pélvico, mantenga esta tension, levante la silla
estirando las piernas y luego vuelva a colocarla sobre el piso. Una vez que maneje perfec-
tamente esta técnica, intente toser mientras levanta la silla.

Repita este ejercicio por lo menos ocho veces.

@ lMpepcepatensckoe ynpaxHenue 1

Cros, ¢ Horamu Ha WwwupwHe Geppa Apyr oT Apyra. 3akiioyuTe AOroBop C Ta30BbIM MOJIOM,
noafepK1BanTe HanpsbkeHue, 3aTeM KallisnTe nepes Tem, kak paccnabutbes. NosTopuTte 97O
HeCKO/bKO pas3, a 3aTem NonpobyinTe NOAHATL KPECIO OAHOBPEMEHHO.

BaxHo ncnonb3oBaTh NpaBusIbHYIO TEXHUKY Noabema: Pacnonoxmte Hor 62M3Ko K Kpecsy, CorHyTb
KoneHn 1 Gefpa, 3aTeM CXaTb Ta30Bbl MON, yAEPXKaTb HanpskeHue W MOAHSATb. CTyn BBEPX,
BbINPSAAMUB HOTW, Nepes, TeM, Kak BEPHYTb CTy Ha nosn. Korga

Bbl 4yBCTByeTe cebsi YBEpPEeHHO, WCMOMb3yst STy TEXHWKY MoAbemMa, MOAHVWMUTE  KPecno,
O[IHOBPEMEHHO MbITasiCb MOKALLNSATh.

MoBTOpPUTE 3TO yNpaxHeHWe Kak MUHYMYM BOCEMb pas.

-



Stuhliibung 2

Setze dich leicht - in lockerer Haltung - auf einen Stuhl. Mache dabei ei-
nen runden Ricken und driicke dein Becken nach vorn. Atme langsam
aus und presse dabei After und Scheideneingang fest zusammen. Halte
die Spannung so lange du kannst. Zahle mit! Atme ein und |6se dabei die
Spannung. Deine Leistung wird sich von Mal zu Mal verbessern!

Auch hier kénnen Beckenboden-Trainingskugeln zu schnelleren Erfolgen
flihren. Wiederhole die Ubung 5-mal fiir 5 Sekunden.

@ Chair exercise 2

Sit on a chair in an easy, relaxed position. With rounded shoulders, push your pelvis
forwards. Exhale slowly whist tightly squeezing shut your anal and vaginal passages.
Maintain the tension for as long as you can. Count the seconds! Inhale, simultane-
ously releasing the tension. Your performance will improve each time you do this!

And pelvic floor training balls can bring success in less time and effort.
Repeat the exercise 5 times for 5 seconds.

@ Ejercicio con silla 2

Siéntese en forma relajada en una silla. Mientras se sienta trate de formar una espalda cur-
va y presione su pelvis hacia adelante. Exhale lentamente y contraiga fuertemente el ano
y la abertura vaginal. Mantenga la contraccion tanto tiempo como le sea posible. jCuente
el tiempo! Inhale mientras va aflojando la tensién. jSu rendimiento ird mejorando de vez
en vez!

También en este caso, las bolas de entrenamiento del suelo pélvico pueden llevar a un
éxito mas rapido. Repita el ejercicio b veces durante 5 segundos.

@ lMpepncepatenbckoe ynpaXHeHue 2

CsanpTe Ha CTyN B flerkom, paccnabneHHom nonoxxeHnn. C okpyrnbiMy nnevamu, HafasuTe Ha Tas.
Bnepén. BblAOXHWTE MEASIEHHO, MIOTHO CAABNMBAs, 3aKPOMTE aHaslbHbIA N BarnHabHbIA NPOXOA,.
CoxpaHsaiTe HanpsixeHve Kak MOXHO fonble. Cumntain cekyHabl! BAOXHWTE, OAHOBPEMEHHO CHSATH
HanpsixeHue. Balla nponasoanTenbHOCTb OyAET yy4LlaTbes Kaxapl pas, korfa Bbl Aenaete sTo!

A MAYM AN TPEHVPOBKM Ta30BOrO [iHA MOMYT MPUHECTM YCrex 3a MeHblLee BPpemst U yCUIns.

-



Stuhliibung 3

Du sitzt auf dem Stuhl und atmest ein. Verlager dein Gewicht so, dass du
auf der Scheide sitzt.

Du atmest langsam aus und spannst die Muskeln der Korperoffnungen
kraftig an.

Zahle mit: Wenn du bis 10 kommst, ist das sehr gut. 15 sind ausgezeich-
net! Wiederhole die Ubung 5-mal fiir jeweils 15 Sekunden.

@ Chair exercise 3

Sit down on a chair and inhale. Shift your weight in such a way that you are sitting
on your vulva.

Exhale slowly and strongly contract the muscles of this orifice.

Count the seconds again: 10 seconds represents a very good performance. 15
would be excellent!

@ Ejercicio con silla 3

Siéntese en una silla e inhale. Traspase el peso de su cuerpo de manera de sentirlo sobre
la vagina.

Exhale lentamente mientras contrae firmemente los musculos de las aberturas corporales.

Cuente su proceso: si llega hasta 10, sera un muy buen resultado. |15 sera excelente!

@ lMpepncenatensckoe ynpaXHeHue 3
Caab Ha CTyN 1 BAOXHW. [10AHMMUTE BEC Tak, 4TOOb Bbl CUAENN. Ha TBOEW BY/bBE.
BblAOXHWTE MEIEHHO 1 CUMIbHO COKPALLIANTE MbILLL|bI 3TOMO OTBEPCTMS.

MocuwnTawiTe cekyHabl elle pas: 10 cekyHL, - 3TO O4eHb xopoLuee BbicTyrnieHre. 16 6bl npekpacHo!

-



Stuhliibung 4

Setzt dich aufrecht auf einen Stuhl, und strecke deine Arme beim Einat-
men senkrecht nach oben. Wenn du dann ausatmest, aktivierst du deinen
Beckenboden. Lass die Spannung beim Einatmen aber wieder los. Senke
deine Arme langsam wieder. Jetzt kannst du weitere Armhaltungen nach
vorne oder nach links und rechts gestreckt ausprobieren.

Wiederhole die Ubung 10-mal fiir jeweils 5 Sekunden.

@ Chair exercise 4

Sit upright on a chair and, as you inhale, stretch your arms out vertically above you.
As you exhale, activate your pelvic floor. But also make sure you release the tension
as you inhale. Slowly lower your arms. Now you can try out different arm positions.
For example: hold them out in front of you, or to the left, or to the right.

Repeat the exercise 10 times for 5 seconds each time.

@ Ejercicio con silla 4

Siéntese bien derecha en una silla y extienda los brazos verticalmente hacia arriba al inha-
lar. Al exhalar active el suelo pélvico. Afloje la tension al inhalar. Vuelva a bajar lentamente
los brazos. Ahora estara en condiciones de probar otras posiciones de los brazos.
Ejemplo: hacia adelante o extendidos hacia la izquierda y derecha.

Repita el ejercicio 10 veces durante b segundos cada vez.

@ MNpepncepatensckoe ynpaxHeHue 4

CanpTe Ha CTyn W, BAbIXas, BbITAHWTE Pykv BEPTVIKaNbHO Hajg coboW. BbiOOXHYB, akTuBMpymnTe
Ta3oBoe AHO. Ho Takoke ybeanTech, 4TO Bbl CHUMaETe HanpsikeHue noka Tbl BAbiXaellb. MeaneHHo
onycTn pyku. Tenepb Tbl MOXeLUb NONpo6oBaTb pa3Hble NONOXKEHWS PyK.

Hanpumep: npotaHnTe nx neper cobow, v BNeBO, UNW BMNpaso.

MosTopsanTe ynpaxHerve 10 pa3d no 5 cekyH Kaxapl pas.



Stuhliibung 5

Setze dich auf einen Stuhl und stelle deine Fiike auf den Boden.

Nun hebe die Beine mit geschlossenen Knien und geradem Ricken vom
Boden ab. Atme dabei aus und spanne die Gesal- und Bauchmuskulatur
flr einige Sekunden an. Beim Einatmen setz die FiiBe wieder auf dem Bo-
den ab. Wiederhole diese Ubung mindestens 10-mal.

@ Chair exercise 5

Sit on a chair, with your feet touching the floor. Now, with your knees together and
your back straight, lift your feet off the floor. Exhale while doing this, and contract
your buttock and abdominal muscles for a few seconds. As you inhale, place your
feet back on the floor.

Repeat this exercise at least ten times.

@ Ejercicio con silla 5

Siéntese en una silla y coloque los pies sobre el piso. Eleve ahora las piernas del suelo
manteniendo cerradas las rodillas y la espalda derecha. Exhale al realizar el ejercicio y
contraiga los gliteos y musculos abdominales por unos segundos. Al inhalar deposite los
pies nuevamente sobre el piso.

Repita este ejercicio por lo menos diez veces.

@ MNpepncepatensckoe ynpaxHeHue 5

Cﬂ,ﬂ'bTe Ha CTy/1, HOrM KacatoTcs nona.

Tel'\epb, C KOJIeHAMW BMeCTe U CNHY NPAMO, NOAHUMUTE HOMW C nona. Bb\ﬂOXHVITe, noka genaete
9TO, W 3akto4dmTe KOHTPaKT Aroguubl U 6p|0LL|Hb|e MbILLLbl Ha HECKOJIbKO CeKyHA. HOKa Tbl

BAObIXaellb, NOCTaBb CBOW HOMW Ha NoJl.

[MoBTOpPUTE 3TO yNpaxHeHWe Kak MUHUMYM AeCATb pas.

-



Stuhliibung 6

Setz dich im Reitsitz auf den Stuhl mit einer Kissenrolle o. & zwischen den
Beinen. Spanne nun die Beckenbodenmuskulatur um die Rolle kraftig an.
Betrachte die Rolle dabei als Widerstand, den du festhalten musst. Halte
die Spannung, solange du kannst, und versuche nach und nach die Span-
nungsdauer individuell zu verlangern.

Die Entspannung sollte doppelt so lange wie die Anspannung dauern.
Halte die Luft nicht an; deinen Atem ruhig flieBen lassen!

@ Chair exercise 6

Straddle a chair with a bolster pillow or something similar tucked between your legs.
Now strongly contract the pelvic floor muscles around the bolster billow. View the
bolster pillow as something that is trying to escape and which you have to hang on
to.

Maintain the tension as long as you can, and gradually try to increase the duration of
the contraction each time. The rest you take in between contractions should last at
least as long as the contractions themselves.

Do not hold your breath, but breathe in a steady rhythm!

@ Ejercicio con silla 6

Siéntese en posicion de montura sobre una silla colocando un cojin enrollado entre las
piernas. Contraiga fuertemente los musculos del suelo pélvico alrededor del cojin. Sienta
que el cojin le ofrece resistencia y que Ud. debe sostenerlo. Mantenga la tension el tiempo
que le sea posible e intente de a poco ir prolongando la duracion de la misma a su propio
ritmo. La fase de relajacion debera durar el doble que la de contraccion.

iNo deje de respirar, deje fluir su respiracion!

@ MNpepncenatensckoe ynpaXHeHue 6

PacnonoxwTe CTyn ¢ NOAYyLWKOW Ha NoAyLUKe AN YEM-TO NOAOOHbIM, 3anpaBieHHbIM MeXIy HOT.
Tenepb CubHO CXMMaNTe MbILLLbl TA30BOrO AHa BOKPYr noaylku. MocmotpeTs MoayLuka-6ydep,
KaK YTO-TO, YTO NblTaeTCcsa \/6€>K8Tb, W KOTOpPbIE Bbl AO/IKHbI AepXaTbCA. I'Ion,u,epxmsan: Hanps>XeHne
Tak O0/ro, Kak Bbl MOXETe, U MOCTENeHHO MOomMbITaTbCA YBE/IMYNTb NPOAO/IKMTENIbHOCTb CXBAaTKN
Ka)KJJ'bH;\ pas. OCTaﬂbHOe, YTO Bbl 6epeTe MeXay cxXBaTtkamu, AO/HKHO NPOoAo/KaTbCA B TedeHne no
KpawvHen mepe, A0 Tex nop, Noka camm cxeaTku.

He 3apgepxuBaiiTe AblxaHne, HO AbllUMTE B YCTONYMBOM pUTMe!

-



Stuhliibung 7

Setz dich in leicht gebeugter Stellung auf den Stuhl, das Gewicht
liegt auf dem hinteren Teil des Beckenbodens. Mit dem Ausatmen die
Korperoffnungen zusammenschniren und die Spannung aufrechterhalten,
dabei ruhig weiteratmen.

Nach 10-15 Sekunden die Spannung wieder I6sen. Wiederhole die
Ubung 8-mal.

@ Chair exercise 7

Sitin a chair and lean forward slightly, with your weight towards the back of your pel-
vis. As you exhale, contract your anus, vagina, and urethra, and maintain the tension
whist continuing to breathe evenly.

Release the tension after 10-15 seconds. Repeat the exercise 8 times.

@ Ejercicio con silla 7

Siéntese en forma ligeramente inclinado en una silla, colocando el peso de su cuerpo
sobre la parte trasera de su suelo pélvico. Al exhalar oprimir fuertemente el ano, la vagina
y la uretra y mantener la tensiéon mientras sigue respirando.

Relajar después de 10 a 15 segundos. Repita el ejercicio 8 veces.

@ MNpepncepatenbckoe ynpaxHeHue 7
CagbTe Ha CTynl W crierka HakIOHWTEChb Brepes, Mpw STOM Balw Bec OydeT HampasfieH Ha
3a[HI0I0 YacTb Tasa. 1o Mepe TOro, Kak Bbl BblbIxaeTe, CXUMaNTe aHyc, Biaranuiie n ypetpy, 1

HOﬂﬂep)KVlBal;lTe Hanpsi>eHue. BUCT MPOAO0/>KaTb AbllaTb paBHOMEPHO.

CHumuTe Hanpsikerne vepes 10-15 cekyHa. MosTopuTe ynpaxHeHue 8 pas.



Stuhliibung 8

Setze dich gerade hin, strecke deine Beine aus und Uberkreuze dei-
ne FuBe. Driicke mit dem Ausatmen deine FuBauBenkanten aneinan-
der und spanne gleichzeitig deine Beckenbodenmuskulatur, zusam-
men mit deiner GesdBmuskulatur, an und halte 10-15 Sekunden.

Den Atem flieRen lassen!

Wiederhole die Ubung 6-mal und mache mindestens 5 Sekunden Pause
zwischen den Ubungen.

@ Chair exercise 8

Sit with an upright posture, stretch out your legs in front of you, and cross your
ankles.

As you exhale, press the outer edges of your feet together whilst simultaneously con-
tracting your pelvic floor and your buttock muscles. Maintain the tension for 10-15
seconds.

Continue to breathe steadily!

Repeat the exercise 6 times and take at least b seconds break between the exercises.

@ Ejercicio con silla 8

Siéntese en forma bien derecha, estire las piernas y cruce los pies Presione los bordes ex-
ternos de los pies firmemente al exhalar tensionando los musculos del suelo pélvico junto
a los gluteos y mantenga de 10 a 15 segundos.

iDeje fluir su respiracion!

Repita el ejercicio 6 veces y tome al menos 5 segundos de descanso entre los ejercicios.

@ lNpepncepatensckoe ynpaXHeHue 8

Cﬂﬂ'bTe B BepTMKanbHOM MOJIOXEeHUW, BbITAHUTE nepeqn cobol Horum u CKpecTuTe NOAbIKKN.
BbIﬂOXHyB, COXMUTE BHELLUHME Kpas HOr BMeCTe ¥ OAHOBPEMEHHO CXMMas TBOW Ta30BbI MO U
MblWLpl sroaunu. MoaaepxkvsanTte HanpsxeHve B TedeHne 10-15 cekyHapl.

MpoponxawnTe AblLaTh HEYKIOHHO!

MosTopUTe ynpaxHeHwve 6 pas v caenainTe NepepbiB He MeHee 5 cekyHp, Mexy YnpaxHeHUsMu.

-



Ubungs-Routine ist das A und O

Die Empfehlung lautet die Ubung(en) taglich 3- bis z.B. 10-mal durchzufiih-
ren. Da manche Ubungen intern - also fiir andere nicht sichtbar ablaufen -
konnen sie im Prinzip jederzeit und tberall diskret ausgefuihrt werden.
Entweder man nimmt sich feste Zeiten dafiir oder macht die Ubung(en)
einfach zwischendurch. Bis sie so selbstverstandlich zum Alltag gehoren
wie das alltagliche Zubettgehen oder Zahneputzen.

So bleibt der Beckenraum in Topform und Blasen-Probleme kann man da-
mit vorbeugen bzw. vermindern.

Wichtiger Hinweis: Die hier aufgefiihrten und beschriebenen Ubungen er-
setzen keinen Arztbesuch oder evtl. notwendige BehandlungsmaBnahmen.
Frag im Zweifel deinen Arzt und stimme mit ihm ab, ob und in welcher
Form die Ubungen fiir dich angemessen sind.

Stellen Sie einfach aus der Vielzahl dieser Ubungen nach Wunsch Ihr per-
sonliches und individuelles Trainingsprogramm zusammen, welches lhr
tagliches Beckenbodentraining abwechslungsreich, aber auch anspruchs-
voll gestaltet.

Und der Gebrauch der Beckenboden-Trainingskugeln kann dir zu Erfolgen
in kiirzerer Zeit verhelfen, wenn du die Anwendung mit diesen Ubungen
kombinieren, wie es dir angenehm ist.

@ Exercising routinely is the key to success

It is recommended that you do the exercise(s) between three and ten times each day.
As the exercises occur internally, i.e. they are not visible to others, you can in principle
do them discreetly at any time, in any place. You can exercise at fixed times, or you
can simply do the exercise(s) whenever you feel like it throughout the day. They will
become as routine a part of daily life as going to bed or cleaning your teeth.

This way, your pelvic floor will remain in top condition, and bladder problems can be
prevented or alleviated. Important information: The exercises listed and described
here are not a substitute for visiting your doctor or any potentially necessary medical
treatment. If in doubt, talk to your doctor and discuss with him whether and in what
form these exercises are appropriate for you. Simply make a selection from this great
variety of exercises, and create your own personal and individual training programme
for varied yet challenging daily pelvic floor training.

@ Es esencial lograr una rutina de ejercicios

Recomendamos realizar el (los) ejercicio(s) diariamente p.ej. 10 veces cada uno. Dado que
los ejercicios son internos - es decir que otros no lo ven - en principio Ud. podra realizarlos
en cualquier lugar en forma discreta. Puede fijar una hora determinada para realizar los
ejercicios o hacerlos esporadicamente cuando tenga un rato libre. Hasta que sean parte
natural de su rutina diaria y formen parte de las tareas normales como ir a dormir o cepil-
larse los dientes. De esta manera la zona pélvica estard muy bien entrenada y podréa evitar
o disminuir posibles problemas urinarios. Advertencia importante: los ejercicios descritos
aqui no pretenden reemplazar una visita médica o tratamientos adecuados recomendados
por los médicos. En caso de dudas debe consultar a un médico y acordar con él la forma
de realizar los ejercicios adecuados para usted. De toda esta variedad de ejercicios puede
establecerse un programa personal de actividades para entrenar logrando reforzar de ma-
nera diversificada y exigente su suelo pélvico.

@ PerynsipHbie 3aHATUS - 3TO KJIIOY K yCMeXxy.

PekomeHayeTca AenaTb ynpaxHeHWs OT Tpex A0 AeCATW pa3 B AeHb. Tak Kak ynpaxHeHWs
NPONCXOOAT U3HYTPW, T.e. OHW HE BUAOHbI APYTM, Bbl MOXETE B MPUHLIMMNE AeNaTb UX HE3aMEeTHO B
noboe Bpems, B II06OM MecTe. Bbl MOXeTe TPeHNpoBaTLCA B ONPeAeNeHHOe BPEMS, UV Bbl MOXET
NPOCTO Aenatb ynpaxHEHWs, Korga BaM 3axodveTcst B TedeHve AHs. OHu ByayT ctatb OOblYHOM
HaCTblo MOBCEAHEBHOW >KW3HW, HaNpuUMep, NOXWTbCH ChnaTb WK YACTWUTL 3ybbl. Takum 06pas3om,
Balll Ta30Bbll MO/T OCTAHETCS B OT/IMYHOM COCTOSAHMKN, a ﬂpOﬁﬂeMbl C MOYeBbIM My3blpemM MOryT
ObITb CnefyloLWMMW. NpefoTBpaLleHo nan obneryeHo. BaxHas uHdbopmaums: MepeyvicnerHsle n
onuncaHHble ynpaXKHeHA 3[eCb He 3aMeHAI0T NoceLLeHVe Balllero Bpada nin noboro noTeHunanbHO
HeobxoAMMOro Bpaya. nedeHune. Ecnm comHeBaeTech, MOroBopuTe C BalMM Bpavom u obcyauTe
C HUM. 3TW ynpaxHeHus noaxoaat Ans sac. [pocto caenante BoIGOp M3 9TOMO BENMKONENHOMO
pa3HooOpa3Hble YNpaxHeHWs, a Takke CO3[aTb CBOK MEPCOHasIbHYIO W VHAMBWAYaNbHYIO
nporpamMmy TPEHMPOBOK A8 Pa3HOOOPa3HbIX, HO CMOXHbIX eXeAHEBHbIX TPEHUPOBOK Ta30BOrO

AHa.
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