
Korrigenda/Ergänzungen 
zur 1. Auflage Manuelle Therapie- Mehr als nur Mobilisation! Benjamin Bahr, Markus Pschick 

 
Zusatzblatt Korrekturliste aufgefallener fachlicher Fehler der Erstausgabe zur Einlage. 

 
Seite              Falsch               Korrigiert 
 

24 ULTT 2b: Nervus ulnaris ULTT 3: Nervus 
radialis 

ULTT 2b: Nervus radialis ULTT 3: Nervus ulnaris 

25 Spezialfall Schlüsselloch-Phänomen Spezialfall Knopfloch-Phänomen 
41 MCP Verriegelte Stellung: maximale 

Extension 
MCP Verriegelte Stellung: 90° Flexion 

52 Wenn der Schmerz bei der zweiten 
Durchführung nicht mehr auftritt ist der 
Test als positiv... 

Wenn der Schmerz bei der zweiten Durchführung 
immer noch auftritt ist der Test als positiv... 

52 …, kann von einer Arthritis ausgegangen 
werden. 

…, kann von einer Fissur/Fraktur des Scaphoid 
ausgegangen werden. 

57 ... segmentale Techniken den lokalen 
Techniken vorzuziehen... 

... segmentale Techniken den globalen Techniken 
vorzuziehen... 

77 Traktionsrichtung oberes Bild muss grob in Verlängerung des Metacarpale 3 verlaufen (Pfeil 
falsch ausgerichtet) 

79 Theorie der Manipulationen siehe Seite 
33 

Theorie der Manipulationen siehe Seite 34 

101 Dabei wird ein Gleiten nach ventral und 
nach eingebracht 

Dabei wird ein Gleiten nach ventral und nach 
dorsal eingebracht 

115 ...durch Schmerzangaben des Patienten 
grob im Verlauf des C5 Dermatoms... 

...durch Schmerzangaben des Patienten grob im 
Verlauf des C4 Dermatoms... 

155 Test nach Zaslav ist positiv bei Abschwächung, nicht bei Schmerzhaftigkeit 
157 ...der reaktiv tonisiert wird der 

Humeruskopf wiederum... 
...der reaktiv tonisiert wird, wird der Humeruskopf 
wiederum... 

158 ...soll der Patient durch eine resistive 
Adduktion, die 10-15 mal... 

...soll der Patient durch eine Adduktion gegen den 
Widerstand des Therapeuten, die 10-15 mal... 

183 Die Halswirbelsäule wird drei 
unterschiedliche... 

Die Halswirbelsäule wird in drei unterschiedliche... 

184 Th4 - Th12 verhält sich wie LWS Th8 - Th12 verhält sich wie LWS 
192 C8 m. abductor pollicis 

(Daumenabduktion) 
C8 m. adductor pollicis (Daumenadduktion) 

235 Die Variante mit dem Kreuzgriff 
mobilisatorisch... 

Die Variante mit dem Pistolengriff 
mobilisatorisch... 

255 Die Bemerkung: „Eine Detonisation des m. psoas major ist absolut kontraindiziert! Dies würde 
einen eventuell instabilen...“ ist fehlerhaft und wird komplett gestrichen. 

312 ...Überdruck nach dorsal entlang Cavitas 
glenoidalis für den... 

...Überdruck nach dorsal entlang Acetabulum für 
den... 

320 Zusätzliche Ursache für einen ventralen Knieschmerz: Hüftgelenksprobleme (referred pain) 
355 Kasten: Übersicht Sprünggelenksbänder ist medial und lateral vertauscht 
379 Stabilitätstest / sonstige Untersuchungen: Bild 2 und Bild 3 sind vertauscht 
388 Translationsmobilisation Gleiten nach 

medial 1. Pat. SL, betroffenes Bein unten 
Translationsmobilisation Gleiten nach medial 1. 
Pat. SL, betroffenes Bein oben 

407 6. Provokation durch Ellbogenextension 6. Provokation durch Ellbogenflexion 
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