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Wenn Fuss unc
Sprunggelenk erkranken

Stosswellen sind energiereiche
Schallwellen, die mit einem
Apparat ausserhalb des Korpers
(=extrakorporal) erzeugt und
entweder gebiindelt oder breit-
flachig/divergent auf die zu
behandelnde Stelle am Korper
abgegeben werden.

In der orthopadischen Anwendung
unterscheidet man zwei Arten

der Stosswellentherapie (ESWT) -
die fokussierte und die radiale
Stosswellentherapie. Diese unter-
scheiden sich sowohl in ihrer
Erzeugungstechnik und der damit
verbundenen Art der Druckwelle
als auch in der Eindringtiefe. Auf-
grund dessen wird die fokussierte
ESWT bei Erkrankungen tiefer-
liegender Gewebezonen verwendet,
wie z. B. einer Fasciitis plantaris
oder einer Entziindung der Achilles-
sehne, die radiale ESWT zur
Behandlung von Triggerpunkten
bzw. Myogelosen.

Fokussierte Stosswellen setzen
mechanische Reize frei und
verursachen dadurch lokale Ver-
anderungen des Zellmetabolismus.



Es werden entziindungshemmende
Substanzen sowie Wachstums-
hormone ausgeschuttet, Stamm-
und Nervenzellen stimuliert und
dadurch Reparaturmechanismen in
Gang gesetzt. Selbst die Knochen-
heilung kann dadurch unterstutzt
werden.

Die radialen Stosswellen sind im
eigentlichen Sinne Druckwellen.
Diese konnen den Heilungsprozess
unterstltzen durch eine Verbesse-
rung der Durchblutung und die
Reduktion von fehlbelastungsbe-
dingten muskularen Verspannungen.



«Oft treten Schmerzen

am Fersen spontan

und ohne erkennbare

Ursache auf.»

Erkrankungen, die mit Stosswellen-
therapie behandelt werden

Fersensporn bzw. Fasciitis plantaris
Beide Begriffe werden benutzt,

um dasselbe Krankheitsbild zu
umschreiben. Die Patienten leiden
an Fersenschmerzen, hervor-
gerufen durch eine Entziindung
oder degenerative Veranderungen
am Ansatz der Sehnenplatte am
Fersenbein.

Die Schmerzen treten unter Be-
lastung auf und erschweren das
Anlaufen am Morgen und nach
Sitzpausen. Eine verkirzte Waden-
muskulatur ist sehr oft die Ursache
- eine Uberlastung, z.B.bei sport-
lichen Aktivitaten, der Ausloser.

Begunstigend wirken sich Fuss-
fehlstellungen und Ubergewicht aus.
Oft treten die Schmerzen aber
auch spontan und ohne erkennbare
Ursache auf. Anders als oft ange-
nommen, ist der Fersensporn selbst
nicht Ursache der Schmerzen,
sondern entwickelt sich im Laufe
der Zeit aufgrund der Entzin-
dungsvorgange bzw. des chroni-
schen Zugs auf die Sehnenplatte.



Fersensporn

Haglund-Ferse

Mit diesem Begriff werden Entzin-
dungen an der Rickseite der Ferse
umschrieben. Im Rontgenbild er-
kennt man haufig einen kndchernen
Vorsprung. Ursache der Schmerzen
sind entzlindliche und/oder dege-
nerative Veranderungen am Achilles-
sehnenansatz oder eine Schleim-
beutelentztiindung.

Die Beschwerden treten bei
Belastung und beim Anlaufen auf.
Haufig bereitet das Tragen ge-
schlossener Schuhe aufgrund der
lokalen Druckaustibung Probleme.

Pseudarthrose

Achillodynie
(Achillessehnenschmerzen)
Ursache sind degenerative Veran-
derungen und/oder eine Entziindung
mit schmerzhafter Schwellung

der Achillessehne. Typisch ist eine
druckschmerzhafte spindelformige
Auftreibung am mittleren Sehnen-
drittel. Schmerzen werden unter
Belastung und vor allem beim
Anlaufen verspdirt.

Pseudarthrose

Pseudarthrose ist der Fachbegriff
fur eine verzogerte oder fehlende
Knochenheilung nach einem
Knochenbruch, Versteifungs- oder
Korrekturoperationen.



Lokalisation des Schmerzpunktes

Behandlung

Nach einem ersten Gesprach wird
der schmerzhafte Bereich unter-
sucht. Zur Erganzung der Diagnostik
wird, falls erforderlich, ein Rontgen-
bild angefertigt. Computer- oder
Kernspintomographien werden nur
selten bendtigt.

Die Stosswellentherapie wird ambu-
lant in der Abteilung Fusschirurgie
oder Sportmedizin durchgefuhrt.
Fur die Behandlungen werden 3 bis
5 Termine im Abstand von 7 bis

10 Tagen vereinbart. Die Behand-
lung ist etwas schmerzhaft, jedoch
gut ohne Betdubung maoglich.

Eine Behandlung dauert etwa
10 bis 15 Minuten.

Fokussierte Stosswellentherapie

Radiare Stosswellentherapie

Nach der Behandlung

Es ist moglich, dass es nach der
Stosswellentherapie voribergehend
zu einer Rotung, Uberwarmung

und — sehr selten — zu einer Schwel-
lung im therapierten Bereich kommt.
Sollten die Schmerzen, was eben-
falls sehr selten ist, nach der
Behandlung zunehmen, kann ein
Schmerzmittel eingenommen
werden. In der Regel ist der Fuss
nach der Therapie normal be-
lastbar und Sie sind fahrtiichtig.



Je nach Erkrankung ist aber eine
spezifische Nachbehandlung
erforderlich. Dies gilt insbesondere
fur Pseudarthrose-Behandlungen
mit Ruhigstellung und Entlastung
des Fusses, damit der Knochen
ausheilen kann. Die Einzelheiten
werden im ersten Gesprach im
Detail erlautert.

Bei Sehnen- und insbesondere
Achillessehnen-Behandlungen ist
die Auslbung von Lauf- und
Sprungsportarten wahrend einiger
Wochen nicht zu empfehlen, da

die Gefahr eines Sehnenrisses oder
-teilrisses leicht erhoht ist. Die
meisten Patienten sind aber auf-
grund ihrer Erkrankung ohnehin
nicht in der Lage, sich in starkerem
Masse sportlich zu engagieren.

Wichtig:

Diese Informationen sind lediglich
eine Erganzung zum Gesprach

mit dem Arzt und zum personlichen
Behandlungsplan.
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