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Praxis fur Orthopadie und Sportmedizin

Statik
Dynamik
Balance

Was wir vom Segeln lernen kénnen

i —

Sobald wir uns aufrichten und unseren Kérper in Bewegung setzen
sind von den 650 Muskeln unseres Kérpers etwa ein Drittel davon
in Aktion, um das Gleichgewicht zu halten oder eine Bewegung

in eine bestimmte Richtung einzuleiten. Ahnlich wie in einem Segel-
boot bedarf es hierbei der Koordination verschiedener Systeme.
Was beim Boot die Bootsform, der Kiel sowie Mast und Segel
ausmachen entspricht etwa unserem gesamten Kérperbau mit
Knochen, Sehnen und Béndern. Die Mannschaft im Segelboot ent-
spricht unseren Muskeln und der Skipper, der Segel, Ruder und
Mannschaft koordiniert, entspricht unserem Gehirn mit den viel-
faltigen Funktionen der Koordination, unterstitzt durch die Augen
und den Gleichgewichtsorganen im Innenohr.

Beide Systeme sind so aufgebaut, dass klei-
nere Fehler oder UnregelmaBigkeiten in
der Regel weitgehend ohne gréBere Pro-
bleme toleriert und ausgeglichen werden.
Wahrend beispielsweise im Segelboot ein
unerfahrener Skipper das Boot bei Wind
und Wellen in eine schlechte Situation
bringen kann, koénnte dies durch eine
sehr gute Mannschaftsleistung im Team
aufgefangen werden.

Auf unseren Bewegungsapparat Ubertra-
gen konnte auch hier eine permanente
einseitige Belastung (z.B. sehr viel aus-
schlieBlich sitzende Tatigkeit) oder auch
eine Uberbelastung (Leistungssport) durch-
aus von der Muskulatur eine Zeit lang
kompensiert werden. Die Folge sind aber
haufig Muskeldysbalancen, das heift un-
gleichmaBige Muskelbeanspruchung und
dadurch UbermaBige Beanspruchung in
bestimmten Korperabschnitten, die dann
zu entsprechenden Symptomen fhren.
Ein Beispiel hierzu ist eine Beinldngendiffe-
renz in Kombination mit einer Becken-
schiefstellung, die zu einer permanenten
Ausgleichsbewegung im oberen Brust-
oder Halswirbelsaulebereich fihrt und
dadurch Schulterbeschwerden, Kopf- und
Nackenschmerzen oder andere Symptome
auslost. Diese vorwiegend muskuldr be-
dingten Ursachen sind mit unseren her-
kémmlichen Methoden der Untersuchung
und der Bildgebung im Réntgen, Kernspin-
tomographie (MRT) oder Computertomo-
graphie (CT) haufig nicht zu erfassen.

Mit unserer 4-dimensionalen Wirbelsau-
lenvermessung haben wir allerdings eine
Methode, mit der wir seit vielen Jahren
sowohl Schmerzgeplagte Patienten als
auch Leistungssportler erfolgreich in eine
schmerzfreie Situation bringen kénnen.
Hierbei wird véllig strahlungsfrei und un-
schadlich mit einem speziellen Projektor
ein Linienlichtraster auf die Wirbelsaule
projiziert, wahrend der Patient/Sportler
auf einem Laufband mit unterschiedli-
cher Geschwindigkeit lauft. Das so ent-
stehende Lichtraster wird mit vier Spe-
zialkameras aufgenommen und Uber eine
spezielle Software werden die gemesse-
nen Daten analysiert, um ein 3-dimen-
sionales Bild der gesamten Wirbelsdule
einschlieBlich Becken und Beinachsen her-
zustellen. Dadurch kénnen sowohl stati-
sche UnregelmaBigkeiten wie Becken-
schiefstand, Schulterhochstand, Beinlan-
gendifferenzen exakt vermessen werden

als auch muskulare Dysbalancen aufge-
deckt werden. Im Anschluss an die Aus-
wertung erfolgt dann eine gezielte The-
rapie der entsprechenden Symptome,
dies kann beispielsweise in einer spe-
ziellen physiotherapeutischen Behandlung,
Chirotherapie, Injektionstherapie oder
einer speziellen Versorgung mit Schuh-

einlagen oder Orthesen erfolgen. Diese
direkt eingeleiteten MaBnahmen wer-
den dann fortgefuhrt durch ein regel-
maBiges Training, eventuell unterstitzt
durch Verdanderungen im Bereich des Ar-
beitsplatzes, z.B. Sitzposition oder Steh-
pult, um das Ergebnis auch langerfristig
aufrecht zu erhalten.

Ein weiteres Beispiel sind Arthrosen (Ge-
lenkverschleiB) im Bereich des FuBes, meis-
tens im Bereich der GroBzehe, wodurch
es durch eine Ausweichbewegung zu ei-
ner vermehrten AuB3enbelastung kommt
(Schuhsohle wird auBen vermehrt abge-
laufen). Die Folge ist eine Uberlastung
der Sprung- und Kniegelenke. Eine dyna-
mische Laufbandanalyse mit FuBdruck-
messung in dem oben erwahnten System
klért die Ursache auch fiir den Patienten
gut darstellbar auf.

Wenn Sie mehr wissen wollen Uber
unsere 4-dimensionale Wirbelsaulen-
vermessung und Laufbandanalysen be-
suchen Sie unserer Homepage unter
www.dr-fecher.de oder kommen Sie
zu unseren Fachvortragen, die jetzt ab
September 2022 wieder stattfinden, in
die Praxis.

Terminvereinbarungen unter
06021/580310 oder
online unter doctolib.de
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