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Vorwort

Liebe Leserin, lieber Leser!

Dieses ist mein viertes Tigerfeeling fiir den Beckenboden. Es ist
komplett Uberarbeitet und auf dem neuesten Stand meiner strikt
empirischen Forschung. Mit dem ersten Tigerfeeling von 1997 hat
dieses Buch noch drei Dinge gemeinsam. Erstens: Die Beckenboden-
muskulatur ist fUr die Gesundheit, die Haltung und die Schénheit
sehr wichtig. Zweitens: Mit den richtigen Ubungen ist es einfach,

die Beckenbodenmuskulatur nachhaltig und sinnvoll zu trainieren.
Drittens: Das Training macht Spal3 und fuhrt zu einem wunderbaren
Korperbewusstsein.

Ich war lange Uberzeugt, die Anatomie sei eine perfekte Wissen-
schaft. Menschen seziert und kartographiert. Erforscht bis ins Detail.
Definiert. Analysiert. Erste Zweifel beschlichen mich, als ich in den
Achtzigern als Journalistin fur einen Artikel recherchierte, in dem ich
berichten wollte, wie es zu den unterschiedlichen Hautfarben der
Menschen kommt. Was evolutionar hinter den unterschiedlichen
Erscheinungsformen derselben Spezies steht. Ich fand viel Rassisti-
sches und nichts Begriindetes. Einfach nichts. Ich schrieb Uber meine
Suche, die nichts fand.

Jahre spdter begann ich mich aus personlicher Not mit meinem
Koérper zu beschéftigen. Ich wollte nicht ldanger akzeptieren, dass
meine verkrimmte Wirbelsdule einfach Schicksal ist, gegen das ich
nichts ausrichten kann. Ich wollte nicht einfach krummer und krum-
mer werden. Ich suchte erst im Aul3en, probierte jede Methode, jede
Technik, jede Therapie, ich las Artikel, Biicher, interviewte Arzte und
Therapeuten. Irgendwie funktionierte das alles nicht fur mich. Entwe-
der hatte ich einen anderen Korper oder ich war zu dumm, ihn richtig
zu gebrauchen.

Ich wandte mich vom AuBBen ab und reiste nach innen. In meinen
Korper. Ich wollte spuren. Erleben. Erfahren. Es begann eine Reise aus
chronischen, immer vorhandenen Schmerzen in eine Welt des Wohl-
befindens. Eine Reise aus der Kérperholle in den Kérperhimmel. Je
mehr ich die theoretischen Konzepte meiner Physiologie und Anato-
mie aufgab, je mehr ich einfach nur spirte, wahrnahm, ausprobierte,



umso mehr Wohlbefinden, Wohlgefihl, Leichtsein entwickelte mein
Korper.

Er war 42 Jahre lang mein Feind. Nun, mit 62, ist er mein grofSter
Freund. Ich weil3, dass ich in den Jahren, die mir bleiben, noch viele
Korperschatze entdecken werde, dass meine Reise zur korperlichen
Leichtigkeit noch nicht abgeschlossen ist.

Praktisch heil3t das: Meine Erkenntnisse Uber den Korper verdan-
ke ich allesamt eigenen Entdeckungen. Erst am eigenen Leib, dann
an den Korpern der Manner und Frauen, die zu mir zum Trainieren
kamen. Dann Uber die Manner und Frauen, die von mir weitergebil-
det werden wollten. Meine Arbeitsmethode ist geblieben: Ich halte
alles fir moglich und schlieBe nichts aus. Ich habe keine Annahmen,
unterlege meiner Arbeit also auch keine Grenzen. Wenn ich etwas
Neues entdecke, an mir oder mit anderen und durch andere, so will
ich diese Entdeckung verifizieren. Erst nach der Entdeckung suche
ich anatomische Erklarungen, Zusammenhange.

Das funktioniert bis jetzt ganz fabelhaft. Wenn ich weil3, was ich
suche, so finde ich den Beweis fir meine Idee. Ein Beispiel, auf den
Beckenboden bezogen, ist die Erkenntnis, dass nur das Training der
innersten, groRflichigen Beckenbodenlage Sinn macht. Ubertraining
der dullersten Schicht schadet den Schlief3- und Schwellmuskeln. Als
ich das wusste, fand ich plétzlich in ganz anderen Zusammenhangen
anatomische Abbildungen, die meiner Idee entsprachen.

Ein zweites Beispiel: Ich entwickelte mit den Jahren zwei Becken,
ein linkes und ein rechtes. Diese beiden Halbbecken bewegen sich
unabhdngig voneinander und in Resonanz zueinander. Bei jedem
meiner Schritte dirigiert und koordiniert die entsprechende Becken-
halfte meine Knochen. Jetzt verstand ich, weshalb die Beckenhalften
symmetrisch und unabhdngig mit einem vertikal und diagonal ange-
legten Bandapparat ausgestattet sind.

Ein drittes Beispiel: die Entdeckung, dass die Wirbelsdule keine
StolRddmpferfunktion mehr haben muss, wenn sie vom Erwachse-
nen durch die autochthone Muskulatur so gerade gehalten wird, wie
es gesunde Kinder machen.

Wer sich so radikal fur ein Pioniertum als Autodidaktin entschei-
det, lebt gefahrlich. Wer die ausgeschilderten Pfade verlasst und
Wege geht, die vorher noch niemand ging, kann sich verirren. Das
war und ist mir bewusst. Umso mehr, als ich weder eine anatomi-
sche, medizinische noch physiotherapeutische Ausbildung habe. Am
Anfang stUrzte mich das in grof3e innere Konflikte: Wie konnte ich es
wagen! Mit den Jahren bemerkte ich, dass gerade die Abwesenheit



von Konzepten mir das Freidenken erst erméglichte. Weil ich nicht
weil3, was es in der Muskelphysiologie mit Agonisten und Antagonis-
ten auf sich hat, kann ich mit Muskeln neu umgehen. Weil ich nicht
weil3, dass Huftdysplasie als unheilbar gilt, kann ich davon ausgehen,
dass sich Knochen formen lassen, solange wir leben.

Friher hatte ich panische Angst, dass mir Fehler unterlaufen. Es
unterliefen mir viele kleine Fehler durch Fehlinterpretationen und
zu radikale Vereinfachungen. Auch daftr ein Beispiel: Vor 15 Jahren
wollte ich Ihnen, liebe Leserin, lieber Leser, eine Begriindung geben,
wie Ihre Beckenmuskulatur frih in Ihrem Erwachsenenleben zum
weillen Korperfleck werden konnte. Ich verstieg mich zu der These,
dass die Funktionstichtigkeit des Beckenbodens an die Erlernung
des Kreuzganges gekoppelt sein kdnnte, ein Kleinkind also deshalb
erst dann »stubenrein« werden kann, wenn es mindestens krabbelt.
Damit waren die Funktionen des Beckenbodens also erlernt, nicht
angeboren. Die These schien mir schlissig, und 13 Jahre lang wider-
sprach niemand. Heute weil3 ich, dass immer mehr Eltern ihre Babys
von der ersten Stunde an beobachten und lernen, wann das Kind
muss. So lerne das Kleinkind von Anfang an bewusst das Zurickhal-
ten von Wasser oder Stuhl. Der Gebrauch der Beckenbodenmuskula-
tur gehort demnach zur Grundausstattung, ist sofort da, wie Greifen
und Stol3en. Grofartig.

Alle Fehler brachten mich weiter, sie brachten meine Schdler/
innen weiter, meine Klient/innen. Heute freue ich mich Uber jeden
Fehler, wenn er Mediziner und Anatomen dazu zwingt, ihn mir als
solchen nachzuweisen, mich zu Gberzeugen. Dabei kommt immer
Neues heraus, oft Praziseres, manchmal Bahnbrechendes. Idee und
Gegenidee flihrten oft zu einer dritten Moglichkeit, die meine bis
dato kihnste Vorstellung Ubertraf. Die Testimonials in diesem Buch,
von Anwendern und Anwenderinnen meiner Methode geschrieben,
zeugen davon.

Interessanterweise kommt es nur auf der theoretischen Interpre-
tationsebene zu Fehlern — beim Versuch, die alte, geltende Anatomie
mit meinen Denkansdtzen einer »lebenden und lebendigen Anato-
mie« unter einen Hut zu kriegen —, nie jedoch auf der angewandten
Ebene. Die CANTIENICA®-Methode ist in der Anwendung verblif-
fend einfach und hinreil3end logisch: Zuerst werden die Knochen
in die optimale Ausrichtung gebracht. Diese Ausrichtung bringt
100 % der Muskulatur in die ideale Grunddehnung, und das ist die
beste Voraussetzung fiir gute Bewegung. Die Ubungen sind, korrekt
umgesetzt, 100 % sicher, auch wenn ich in meiner Begriindung es



manchmal nicht bin, weil die Morphologie, die mich interessiert, so
wenig erforscht ist, denn seziert und anatomisch dargestellt werden
vor allem alte Menschen mit den typischen Deformationen und
Erkrankungen am Bewegungsskelett. »Die Schulmedizin« — einmal
darf diese Verallgemeinerung sein — betrachtet als normal, was hau-
fig vorkommt, und das ist bei sehr alten Menschen jetzt noch das
Gebrechen, die Verformung, die Erkrankung.

Die Arztin Solveig Hoffmann, die in Teneriffa in einem Zentrum
fur Gesundheit' intensiv mit der CANTIENICA®-Methode arbeitet, hat
sich Uber die letzten Jahre zu meiner »Vertrauensarztin« entwickelt.
Sie macht mich auf Interpretationsfehler aufmerksam, erklart mir
fachliche Zusammenhénge so, dass ich sie verstehe, und gleichzei-
tig stort sie mich nie in meiner Lust, alles scheinbar Bewiesene und
UnumstoBliche in Frage zu stellen. Sie hat mich darauf gebracht, die
SchlieBmuskeln in diesem Buch nicht mehr vereinfachend Schliel3-
muskeln zu nennen, nur weil es alle tun. Wir unterscheiden nun
konsequent zwischen Schlie3- und Schwellmuskeln?. Und plotzlich
sind die Entsprechungen in der weiblichen und mannlichen Anato-
mie offensichtlich und logisch.

Meine Schwester Sandra Cantieni hat mit unglaublicher Geduld
die Anatomiebtcher und Anatomieprogramme im Internet durch-
forstet und Bestatigungen fir meine Annahmen gesucht und ge-
funden. Zusammen mit inrem Lebenspartner Ernst Gamper hat sie
lllustrationen geschaffen, die Sie so noch nicht gesehen haben. Auch
daflr sage ich: danke. Ich bin beflligelt — fir mehr Fehler, bessere
Fehler, kiihnere Fehler und die daraus resultierenden Erkenntnisse.
Diese Erkenntnisse haben ein einziges Ziel: den Menschen, also
Ihnen, Mut und Freude am eigenen Kérper zu schenken.

In diesem Sinne: Bitte nehmen Sie meine Fehler als Geschenk.

b g

Herzlich, Ihre Benita Cantieni

! Zentrum fur Salutogenese, Teneriffa. www.eridanos.org
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Beckenboden-Check fiir Frauen

Meine Blase verliert beim Husten, Lachen, Niesen ein paar Tropfen.
Nach dem Sport ist meine Hose oft verdachtig feucht.

Wenn ich unterwegs bin, trinke ich weniger, damit ich nicht dau-
ernd auf Toilette muss.

Ich spUre nicht immer, wann meine Blase voll ist.

Ich kenne die 6ffentlichen Toiletten in meiner Umgebung ganz
genaul.

Die Blase hat sich gesenkt.

Die Gebarmutter hat sich bereits gesenkt.

Ich leide an einem Scheidenvorfall.

Mein Darm ist erschlafft.

Mich plagen Hdmorrhoiden.

Mein Bauch steht vor.

Mein Bauch ist schlaff.

Mein Busen hangt.

Ich habe oft schwere Beine.

Meine Knochel sind oft geschwollen.

Es wurde bei mir eine Huftdysplasie diagnostiziert.

Ich leide unter Coxarthrose.

Ich habe unférmige »Reiterhosen.

Die Form meines Popos ldsst zu wiinschen Ubrig.

Meine Fuf3e sind platt.

Ich habe Senk-Spreiz-FuSe mit Hallux valgus.

Meine Beine stehen in X-Form.

Ich habe oft Krdmpfe in den Waden.

Ich habe Schmerzen beim Geschlechtsverkehr.

Meine Verdauung steht nicht zum Besten.

Beim Sport kriege ich sofort Seitenstechen.

Ich habe oft Schluckauf.

Ich habe oft saures Aufstol3en.

Bergab gehen ist eine Tortur fur mich.

Treppensteigen, bergab gehen — schrecklich.

Nach der Haus- oder Gartenarbeit plagen mich Rickenschmerzen.



Beckenboden-Check fiir Manner

Ich habe O-Beine.

Meine vorderen Oberschenkelmuskeln sind riesig.

Meine Fersen schmerzen nach dem Laufen oder nach langerem
Gehen/Stehen.

Die Knie machen mir seit Jahren Probleme.

Ich gehe nie ohne Zeitung auf die Toilette.

Meine Erektionen verlieren an Harte.

Ich habe oft Schmerzen in der GesalSmuskulatur.

Meine Lendenwirbel machen Beschwerden.

Ich weil3, wie sich eine Diskushernie anfuhlt.

Ich bin mit dem Hexenschuss bestens bekannt.

Ich hatte/habe einen Leistenbruch.

Mein Bauch hangt tGber den Glrtel.

Beim Joggen plagt mich schnell Seitenstechen und ich muss
pausieren.

Meine Flf3e weisen einen Hohlrist auf.

Meine Schultern sind chronisch verspannt.

Meine Achillessehnen sind verkirzt.

Der Hiiftbeuger ist chronisch verkdirzt.

Meine Prostata beginnt sich zu vergréBern.

Ich musste mich einer Prostataoperation unterziehen.

Die Hamorrhoiden werden immer mehr und schmerzhaft.
Es tropfelt nach beim Wasserlassen.

Ich fihle mich nach dem Stuhlgang oft nicht ganz sauber.
Ein Bein ist kiirzer als das andere.

Fersensporn? Kenne ich. Tut hollisch weh.

»Hohlfull und Hammerzeheng, stellte der Arzt fest.

Ich laufe alle Schuhabsatze sehr schief ab.

Klar weifs ich, wie sich eingeklemmte Nerven anfihlen.
Banderriss (Sehnenriss, Meniskusschaden) — kenne ich.
Reflux (Sodbrennen, saures Aufstof3en) ist bei mir chronisch.
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Power aus dem Beckenboden fir sie und ihn!

Unser Beckenboden ist DAS Powerzentrum unseres Korpers. Eine optimal trainierte
Beckenbodenmuskulatur kann deshalb fiir Gesundheit, Schonheit und Lebensfreude wahre
Wunder wirken! Das TIGERFEELING®-Beckenbodenprogramm von Benita Cantieni macht
Spaf? und fihrt zu einem wunderbaren Kérperbewusstsein. Ein trainierter Beckenboden
bringt kraftvolle Anmut, mehr Spannkraft, Geschmeidigkeit und besseren Sex. Denn die
gezielten Ubungen helfen bei Blasenschwéche, Inkontinenz, Orgasmusschwierigkeiten oder
Rickenbeschwerden.

Das sinnliche Beckenbodentraining fur Ménner und Frauen — einfach, effektiv und erfolgreich.



