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Blockaden an der Wirbelsaule?

Tipps vom

Der Riicken schmerzt, und es ist
nur noch eine eingeschrankte
Bewegung moglich? Dann kénn-
te eine Wirbelsdulenblockade
dahinterstecken. Und diese kann
unter Umstinden sehr starke
Beschwerden verursachen. Wel-
che Loésungswege — ohne Ope-
ration — es dafiir gibt, wollen
wir von Heiner Bolay wissen.
Der ausgewiesene Spezialist fiir
konservative und mikroinvasive
Wirbelsdulentherapie vom ZFOS
ist Belegarzt in der WolfartKlinik.

Was genau passiert im Riicken
bei einer Blockade an der
Wirbelsdule?

Heiner Bolay: Grundsatzlich han-
delt es sich bei einer Blockierung
der Wirbelgelenke um eine Funk-
tionsstérung im Bereich der Wir-
belsdule. Funktionelle Probleme
an der Wirbelsaule sind im Ubri-
gen mit Abstand die hadufigste Ur-
sache fir akute Rickenschmer-
zen. Die Wirbelsdule besteht
aus einzelnen Wirbeln und wird
durch Sehnen, Bander, Gelenke,
Muskeln und Knorpel (Bandschei-
be) an ihrem Platz gehalten. Bei
einer Wirbelblockade sind einer
oder mehrere Wirbel in ihrer Be-
wegung eingeschrankt oder ver-
schoben. Blockaden an der Wir-
belsdule kann man sich wie eine
eingeklemmte Schublade vorstel-
len. In diesem Fall funktioniert
das reibungslose Zusammenspiel
bestimmter Wirbelgelenke, die
normalerweise als Gelenkpartner
zusammentreffen, nicht mehr
einwandfrei. Grundsatzlich kon-
nen verschiedene Bereiche der
Wirbelsdule betroffen sein: die
Halswirbelsaule (HWS), die Brust-
wirbelsaule (BWS) oder auch
die Lendenwirbelsaule (LWS). Je
nachdem, in welchem Teil des
Rickens ein Wirbel blockiert ist,
merken Betroffene auch unter-
schiedliche Symptome. Bei einer
Wirbelblockade im Bereich HWS
leiden Patienten etwa an Nacken-
und Schulterschmerzen. Aber
auch Kopfschmerzen und ein
steifer Nacken sind méglich. Eine
Blockade an der BWS kann zu
Schmerzen beim Atmen oder gar
Atemproblemen fiihren. Wichtig
zu wissen: Von einer Wirbelblo-
ckade miuissen nicht nur altere
Menschen betroffen sein, die be-
reits an ausgepragten VerschleilR-
erscheinungen leiden. Ich sehe in
meiner Praxis auch viele jlingere
Patienten mit diesem Krankheits-
bild. Aufgrund der Beschwerden
gehen Betroffene oft in Schon-
haltung. Eine schmerzarme Kor-
perposition ldsst sich haufig nur

Facharzt

schwer finden. Insbesondere,
wenn die Blockade im Bereich
der LWS auftritt. Verbunden ist
die Blockierung in der Regel mit
ausgepragten Muskelverspan-
nungen und dadurch bedingten
Schmerzen. Deshalb lautet mei-
ne Empfehlung: Bei anhalten-
den Schmerzen rechtzeitig einen
Facharzt aufsuchen, um eine ge-
eignete Behandlung einzuleiten.

Wie macht sich eine Wirbel-
saulenblockade bemerkbar?
Heiner Bolay: Betroffene merken
den Schmerz in der Regel ganz
plotzlich. Aber die eigentliche
Ursache besteht in vielen Fallen
schon sehr lange. Bewegungs-
mangel im Alltag kann etwa zu
einer schwachen Rickenmusku-
latur fiihren. Auch VerschleiRer-
scheinungen, zum Beispiel die
Abnutzung der Bandscheiben
oder Wirbelgelenke, entwickeln
sich Uber einen langeren Zeit-
raum. Kommen dann noch wei-
tere Faktoren hinzu, wie etwa
eine einseitige oder fehlerhafte
Belastung — hervorgerufen durch
eine ungesunde Korperhaltung
oder falsches Heben — kdnnen
Blockaden entstehen. Aufgrund
von Uberlastungen durch unge-
wohnte oder einseitige sportli-
che Anstrengung sind sie eben-
falls moglich. Manchmal sehe ich
auch Patienten mit Blockaden,
die durch einen Unfall — etwa
nach Schleudertrauma — ausge-
|6st wurden. Unabhéngig von der
Ursache flihren bereits minimale
Verschiebungen beziehungswei-
se Blockaden in einigen Fallen zu
sehr starken Schmerzen im Wir-
belsdulenbereich.

Wie kénnen Sie als Spezialist bei
Wirbelblockaden helfen?

Heiner Bolay: In der Regel sollten
Blockaden nach kurzer Zeit ver-
schwinden. Falls die Beschwerden
sich nicht bessern, missen ande-
re Ursachen fur Riickenschmer-
zen ausgeschlossen werden — wie
etwa Bandscheibenvorfille und
Entziindungen der Gelenke oder
Wirbelkorper. Ebenso, ob die
Nerven durch Einengungen des
Wirbelkanals unter Druck stehen
(Stenose). Bestatigt sich durch
die Untersuchung der Verdacht
auf eine Wirbelblockade, gibt es
verschiedene Therapiemoglich-
keiten. Meine erste Empfehlung
bei leicht ausgepragten Blocka-
den ist eine Bewegungstherapie.
Dadurch kann sich die Blockade
|6sen und der Wirbel von selbst
wieder an seinen Platz kommen.
Reicht Bewegung allein nicht aus,

rate ich unterstitzend zu
Physiotherapie mit Massa-
ge. Darlber hinaus empfin-
den Betroffene oft Warme
als sehr wohltuend. Sie
hilft auBerdem dabei, die
Muskeln zu lockern.

Ist eine Operation auch

bei ausgepragten Wirbel-
blockaden nicht notig?

Heiner Bolay: Richtig, in der
Regel stellt selbst eine ausge-
pragte Wirbelblockade keine
OP-Indikation dar und kann kon-
servativ behandelt werden. Bei
einer Wirbelblockade mit har-
ter, verkrampfter Muskulatur ist
es wichtig, die Muskulatur zu
lockern und durch manualthe-
rapeutische  BehandlungsmaR-
nahmen, wie durch bestimmte
Lagerungen und kleine, nicht ge-
waltsame Bewegungsimpulse die
Blockaden zu I6sen. Auch durch
eine sanfte Dehnung der Gelen-
ke, Muskeln und Bindegewebs-
strukturen (Faszientherapie)
kann sich eine Blockade ldsen,
dies ist in der Regel mit einem
Knacken verbunden. Je nach Ein-
zelfall kann unterstiitzend auch
die Gabe von Schmerzmitteln
sinnvoll sein, um den Teufelskreis
aus Schmerz, Verspannung und
damit Verstarkung der Blockade
zu durchbrechen. Eine weitere
Therapiemethode, die ich bei
meinen Patienten anwende, sind
Infiltrationen — vor allem, wenn
Reizzustdnde im Bereich der Wir-
belgelenke vorliegen. Bei hartna-
ckigen Beschwerden kann eine
Hitzesondenbehandlung (Radio-
frequenz-Thermodenervierung)
der schmerzhaften Gelenke in
Betracht gezogen werden. Aku-
punktur und Triggerpunktthera-
pie sind weitere Therapieansatze.
Grundsatzlich gilt: Die Behand-
lung einer Wirbelblockade erfolgt
in erster Linie in Abhadngigkeit der
vorliegenden Symptome und de-
ren Auspragung. Ich stimme die
Behandlung fir den jeweiligen
Einzelfall gemeinsam mit meinen
Patienten ab. Nach der Behand-
lung der akuten Symptomatik
lautet meine wichtigste Empfeh-
lung: Betroffene sollten unbe-
dingt weiter ihre Riickenmusku-
latur trainieren, am besten im
Rahmen einer funktionellen Trai-
ningstherapie. Ich setze hierbei
vor allem auf die Ausarbeitung
individueller, an den Patienten
angepasste Trainingspldne unter
Bertcksichtigung ihrer jeweiligen
funktionellen Defizite. So lasst
sich weiteren Wirbelblockaden
vorbeugen.

Sonderverdéffentlichung

Heiner Bolay ist
Facharzt fiir Orthopadie,
Chirotherapie, Physikalische Therapie /
Balneologie und ausgewiesener
Spezialist fiir die konservative
Therapie von Wirbelsaulen-
erkrankungen.
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Unser Angebot:

e Facettengelenksinfiltrationen
(Facettengelenksblockade)

e PRT (Periradikulare Therapieverfahren/
Nervenwurzelblockaden)

e epidurale Therapieverfahren
(Interventionen im Spinalkanal)

» Radiofrequenz-Thermodenervierung
(Hitzesondenbehandlung) der Wirbelgelenke
(COOLIEF, Lumbar cooled radiofrequency)

¢ Radiofrequenz-Thermodenervierung der Band-
scheibe bei diskogenem (bandscheibenbeding-
tem) Schmerz (TransDiscal/Biacuplasty)

e Bildwandler-kontrollierte ACP-Therapie (Plasma-
therapie/Autologes conditioniertes Plasma)

Kontakt:

ZFOS - zentrum fiir Orthopadie & Sportmedizin
Dres. med. Ottl, Kinateder, Wimmer,
Mayer, Rummel, Hr. Bolay, Lueg*, Mrosek*
*angestellte Facharztinnen
Nymphenburger Str. 110, D-80636 Miinchen

Filiale Oberhaching:
Im Loh 1, 82041 Oberhaching

Telefon 0 89/1 29 20 33
sekretariat@zfos.de | www.zfos.de

WolfartKlinik

WaldstralRe 7 - 82166 Grafelfing
Telefon 0 89/85 87-0 - www.wolfartklinik.de

WIR STELLEN EIN
(w/m/d):
- OP- und Andsthesiepflegekrdifte
- Gesundheits- und Krankenpflegekrdfte

BEWERBUNGEN AN:
bewerbung@wolfartklinik.de




