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Neue Therapie gegen die Kalkschulter

Ein Experte erklart, wie das Problem entsteht — und wie man es ohne OP wieder loswird

Die Schulter gilt als leidensfa-
higes Gelenk: Beschwerden
entwickeln sich — abgesehen
von Unfillen - oft schlei-
chend, in vielen Fillen kon-
nen sich die Patienten noch
iiber Wochen und Monate
ganz gut damit arrangieren.
Bis ein kritischer Punkt tiber-
schritten ist und sich das Pro-
blem scheinbar ohne ersicht-
lichen Grund dramatisch ver-
schirft. ,Ich konnte von heu-
te auf morgen meinen rech-
ten Arm kaum noch bewe-
gen®, erzdhlt auch Frank
Roth, 48. Der IT-Berater aus
Freising litt an einer soge-
nannten Kalkschulter. ,Die
Schmerzen sind regelrecht
explodiert. Sie haben sich
auch nachts nicht gebessert —
im Gegenteil: Am Ende konn-
te ich nicht mal mehr auf der
rechten Seite schlafen.” Letzt-
lich bekam er seine Probleme
mit einer konservativen Be-
handlung und ohne Operati-
on in den Griff. Dabei half
ihm unter anderem eine
Kombination aus zwei ver-
schiedenen StoRwellenthera-
pien. In unserem groRRen Ge-
sundheitsreport erklart
Schulter-Spezialist Prof. Peter
Diehl vom Orthopddiezen-
trum Minchen Ost (OZMO)
die wichtigsten Zusammen-
héinge.

M Das steckt hinter
den Beschwerden

Die Kalkschulter gilt als Klas-
siker unter den Schulterlei-
den. Frauen sind wesentlich
héiufiger davon betroffen als
Minner, die meisten Patien-
ten zwischen 30 und 50 Jah-
ren alt. Die oft langwierige Er-
krankung wird - wie der Na-
me erahnen ldsst — von Kalk-
depots verursacht, die sich im
Bereich der Rotatorenman-
schette bilden. Dabei handelt
es sich um eine Gruppe von
vier Muskeln bzw. Sehnen,
die den Oberarmkopf in der
Schulterpfanne halt.

,In etwa 80 Prozent der Fil-
le lagert sich der Kalk an der
Supraspinatussehne ein®, er-
klart Prof. Diehl. Warum das
so ist und wie die Erkrankung
eigentlich genau entsteht, ha-
ben Wissenschaftler noch
nicht entschlisselt. ,,Wir ver-
muten, dass die Ursache in ei-
ner schlechten Durchblutung
der Sehne liegt. Dadurch bil-
det sich zundchst eine Art Fa-
serknorpel, der irgendwann
zu Kalk umgebaut wird“, sagt
der Schulterspezialist.

In etwa der Hilfte der Fille
machen diese Depots nie gro-
Rere Probleme. Bei der ande-
ren Hilfte der Betroffenen
16st der Kalk Entziindungs-
prozesse aus, die auch den
empfindlichen Schleimbeu-
tel betreffen. Die Folge: Hefti-
ge Schmerzen, die scheinbar
wie aus heiterem Himmel
und ohne vorherige Uberlas-

«Ich konnte von heute auf morgen meinen rechten Arm kaum noch bewegen.” Patient Frank Roth, 48, litt an einer Kalkschulter. Um seine Beschwerden

in den Griff zu bekommen, brauchte er viel Geduld. Auf dem Foto wird er von seinem Orthopaden Prof. Peter Diehl untersucht.

tung auftreten. Apropos
Uberlastung: Heute wissen
Mediziner zumindest, dass
die Kalkschulter nicht aus
VerschleiR heraus entsteht.
Altere Patienten, die mit Ver-
schleiRerscheinungen zZu
kdmpfen haben, leiden eher
unter Sehneneinrissen oder
gar vollstindigen Sehnenris-
sen.

,Im Falle einer Kalkschul-
ter ist es oft sehr schmerz-
haft, den Arm seitlich anzu-
heben“, erlautert Prof. Diehl.
,Die Patienten haben oft
nachts Schmerzen und kon-
nen nicht mehr seitlich auf
dem betroffenen Arm liegen.
Oft strahlen die Beschwerden
in den Oberarm hinein aus,
manchmal sogar bis in die
Hand, und auch der Nacken
kann wehtun.”

Sein Patient Frank Roth
kennt die meisten dieser
Symptome. Der 48-Jdhrige
brauchte — wie die allermeis-
ten Leidensgenossen mit ei-
ner Kalkschulter — Geduld.
Die gute Nachricht vorweg:
Eine Operation ist zwar nur
in wenigen Fillen nétig, eine
konservative Therapie in der
Regel erfolgreich. Aber: Es
dauert in der Regel mindes-
tens ein halbes Jahr, bis die
tiickischen Beschwerden
wirklich vergessen sind.

-
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Diese Rontgenbilder zeigen die Schulter vor (li.) und
nach der Therapie (re.). Das Kalkdepot (roter Kreis) ist
auf der zweiten Aufnahme so gut wie verschwunden.

H Diese Therapie
kommen zum Einsatz
Erster Schritt ist eine griindli-
che Diagnostik, die neben ei-
ner korperlichen Untersu-
chung spezielle Rontgenauf-
nahmen beinhaltet. Ziel ist
es, die genaue Lage und das
Ausmal} des Kalkdepots zu
ermitteln. ,Wir fertigen auch
Aufnahmen unter Aufdenro-
tation an - also mit nach au-
Ren, vom Korper weggedreh-
tem Arm“, berichtet Prof.
Diehl. ,,So erkennen wir Kalk-
depots, die ansonsten durch
den Oberarmkopf verdeckt

werden kénnten.”

Im nédchsten Behandlungs-
schritt geht es darum, die
Entziindung einzuddmmen.
Wenn diese stark ist, sollte
man den Arm seitlich nicht
zu stark anheben, nie iiber
90 Grad gehen. ,Als Faustre-
gel gilt: Lassen Sie den Ober-
arm am Korper, damit die
Entziindung abklingen
kann®, rit Prof. Diehl. Um
diesen Prozess zu unterstiit-
zen, spritzt er in der Regel
ein bis zwei Mal entziin-
dungshemmende Medika-
mente in die Schulter, bei-
spielsweise Kortison. Das
Medikament diirfe aller-

dings nur zuriickhaltend
verwendet werden, weil es
als Spritze zu Schiden an
der Sehne fiithren kann oder
als Tabletten auch Neben-
wirkungen wie Kreislauf-Re-
aktionen und eine Absen-
kung der Immunabwehr be-
sitze, sagt der Experte.

Mitunter kommen auch
sogenannte Eigenblut-The-
rapien zum Einsatz. Dabei
wird dem Patienten Blut ab-
genommen und dieses dann
—vereinfacht erklirt - in sei-
ne Bestandteile zerlegt. Der
Arzt filtert sogenannte
Wachstumsfaktoren heraus,
die den Heilungsprozess be-
schleunigen koénnen, und
spritzt diese zur Regenerati-
on der Sehne in die Schulter.

In der nichsten Phase der
Therapie geht es darum, das
Kalkdepot aufzul6sen. Hier
hat sich seit Jahrzehnten die
sogenannte Stofwellenthe-
rapie bewdhrt. Dabei wird
ein Gerdt eingesetzt, das
Druckwellen erzeugt und
auf das Gewebe abgibt — wie
eine Art Mini-Pressluftham-
mer. Es zerkleinert das Kalk-
depot so, dass die Reste vom
Korper abgebaut werden
koénnen.

Der Haken an dieser etab-
lierten Methode: In vielen
Fillen wird der Kalk nicht
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vollstindig beseitigt, sodass
die Schmerzen schnell wie-
der aufflaimmen konnen.
Deshalb setzt Schulterspe-
zialist Diehl auf eine Weiter-
entwicklung der Stof3wel-
lentherapie — genauer gesagt
auf eine Kombination. Ne-
ben klassischen radialen
StoRwellen, die die Muskeln
lockern und ihre Spannung
verringern sollen, werden
sogenannte fokussierte
StoRwellen eingesetzt. Und
zwar mit einem anderen Ge-
rit, das Druckwellen auf
elektromagnetischer Basis
erzeugt. ,Sie wirken viel
zielgerichteter auf die Kalk-
depots und helfen, sie auch
wirklich vollstindig aufzulo-
sen”, erldutert Prof. Diehl.
Die Kombi-Therapie wird
einmal pro Woche durchge-
fiihrt — und in der Regel drei
bis fiinf Mal wiederholt.

In der dritten Phase der
Therapie geht der Patient
zur Physiotherapie. Dabei
werden Verklebungen und
Verkiirzungen der Muskula-
tur behandelt. ,Insgesamt
dauert die Behandlung einer
Kalkschulter etwa drei bis
sechs Monate“, weil Prof.
Diehl. ,Mehr als 90 Prozent
der Patienten werden inner-
halb eines halben Jahres be-
schwerdefrei.“ ANDREAS BEEZ

Vom Riss bis zur Instabilitat: Was bei haufigen Schulterleiden hilft

Die Schulter bereitet vielen
Menschen Probleme - abge-
sehen von Kalkablagerungen
gibt es noch eine ganze Reihe
anderer Erkrankungen oder
Verletzungen, die héaufig
sind. Hier erkliren wir Ihnen
in aller Kiirze, wie drei davon
entstehen — und wie Betroffe-
ne ihre Beschwerden wieder
loswerden.

M Riss in der
Rotatorenmanschette

»Als  Rotatorenmanschette
bezeichnen wir Arzte eine
Gruppe von vier Muskeln. Sie
verleihen der Schulter Be-
weglichkeit und Stabilitdt”,
erklirt Prof. Peter Diehl vom
Orthopddiezentrum  Miin-
chen Ost. Oft nehmen die

Sehnen dieser  Muskeln
durch chronische Uberlas-
tung bzw. VerschleiR Scha-
den. Sie konnen aber auch
bei einem Unfall reifRen. Die
Patienten haben neben gro-
Ren Schmerzen auch Proble-
me, den Arm iiber Schulter-
hohe zu heben. Die Kraft lisst
nach. Wenn nur ein Teil der
Sehne eingerissen ist, ldsst sie
sich mit entziindungshem-
menden Medikamenten und
Physiotherapie heilen. Doch
bei Einrissen, die groRer als
etwa die Hilfte des Sehnen-
durchmessers sind, steht eine
Operation an. Meist dauert es
dann drei bis sechs Monate,
bis die Rotatorenmanschette
wieder voll belastbar ist —
mitunter kann aber auch mal
ein ganzes Jahr vergehen.

Komplexes Kugelgelenk: Wie das Schultergelenk aufgebaut
ist, zeigt Orthopéade Prof. Peter Diehl am Modell.roro: sotzerien

M Instabilitat des
Schultergelenks

Dabei rutscht der Oberarm-
kopf aus der Gelenkpfanne.
Umgangssprachlich ist dann
oft einfach von einer ,,ausge-
kugelten Schulter” die Rede,
auch ,Schulterluxation” ge-
nannt. Prof. Peter Diehl er-
klart, was Betroffenen hilft:
»~Wenn es sich um eine ange-
borene Instabilitit handelt,
ist ein gezieltes Trainingspro-
gramm fiir die Muskulatur
sinnvoll®, verrit der Experte.
,Dagegen miissen Patienten,
die sich die Schulter bei ei-
nem Unfall ausgekugelt ha-
ben, hdufig unters Messer.
Nach dem Eingriff dauert es
mindestens sechs bis zwdlf
Wochen, bis die Schulter all-
tagstauglich ist.”

M Schultersteife
(.,Frozen Shoulder”)

Fachleute nennen eine Schul-
tersteife auch ,,Frozen Shoul-
der“. Ubersetzt bedeutet das
einfach ,eingefrorene Schul-
ter”. Genauer gesagt versteht
man darunter eine verkle-
bende  Kapselentziindung.
»Die Schulter tut weh und
wird zunehmend steif”, er-
ldutert Orthopdde Diehl. Um
die Beschwerden wieder los-
zuwerden, ist meist eine kon-
servative Therapie ratsam:
mit einer Physiotherapie,
Dehnungsiibungen und ent-
ziindungshemmenden Medi-
kamenten. Nur bei sehr star-
ken  Bewegungseinschran-
kungen empfiehlt der Arzt ei-

ne Operation. bez

TIPPS FUR IHRE
GESUNDHEIT

So schiitzen Sie lhre
Augen im Winter!

Ein Spaziergang im Schnee
ist ein Vergniigen. Man soll-
te aber nicht vergessen, da-
bei seine Augen zu schiit-
zen, warnen Experten der
Stiftung Auge — besonders,
wenn die Sonne scheint.
~Auch im Flachland ver-
starkt der Schnee die UV-
Strahlung des Sonnenlich-
tes durch Reflexion“, sagt
Prof. Frank Holz, Direktor
der Universitits-Augenkli-
nik Bonn und Vorstandsvor-
sitzender der Stiftung Auge.
»Starke UV-Strahlung kann
zu einem Sonnenbrand auf
der Hornhaut fithren, deren
Zellen dabei absterben.” Ste-
chende Schmerzen im Au-
ge, ein Fremdkorpergefiihl
oder Schwellungen und Tré-
nen sind die Folge. Setzt
man sein Auge wiederholt
starker UV-Strahlung aus,
begiinstige dies langfristig
die Entstehung von Augen-
erkrankungen. ,Um seine
Sehkraft zu schiitzen, sollte
man daher auch im Winter
eine Sonnenbrille tragen,
wenn man sich bei Schnee
und Sonne drauflen auf
hilt”, riat Holz. Drinnen wie-
derum drohen trockene Au-
gen durch Heizungsluft und
Bildschirmarbeit. Warnsig-
nale sind Brennen, Jucken
und eine Rétung der Augen.
Was hilft: RegelmiRig Liif
ten, in PC-Pausen bewusst
in die Ferne schauen oder
die Augen einige Sekunden
schlieRen. Halten die Be-
schwerden an, sollte man
zum Augenarzt gehen.  ae

Treppensteigen als
Selbsttest fiirs Herz

Viele Patienten mit Herzlei-
den kennen das Problem:
Sie kommen beim Treppen-
steigen schnell aus der Pus-
te. Forscher des Uniklini-
kums von A Coruia in Spa-
nien brachte das auf die
Idee, wie sich die Herzge-
sundheit schnell und ein-
fach iiberwachen ldsst, be-
richtet die ,Arztezeitung*.
Demnach deutet es auf ein
gesundes Herz hin, wenn
man vier Treppen mit insge-
samt 60 Stufen in weniger
als einer Minute schafft.

Herzgesund? Ein einfacher
Test hilft, Herzleiden fru-
her zu erkennen. pantHerMEDIA

Braucht man dazu indes
mehr als eineinhalb Minu-
ten, kénnte das eine subop-
timale Herzgesundheit an-
zeigen. Betroffene sollten
dann zum Arzt gehen.

Zu dieser Einschitzung
kamen die Forscher, nach-
dem sie 165 Patienten mit
Brustschmerzen oder Atem-
not bei Anstrengung unter-
sucht hatten. Auf dem Lauf-
band priiften sie zundchst
die Leistungsfahigkeit der
Probanden. Nach einer Pau-
se sollten die Teilnehmer
zligig vier Treppen mit 60
Stufen hinaufsteigen. Dabei
wurde die Zeit gestoppt. Das
Ergebnis: 58 Prozent der
Teilnehmer, die dazu mehr
als eineinhalb Minuten ge-
braucht hatten, hatten wei-
teren Untersuchungen zu-
folge auch eine schlechte
Herzfunktion. Bei den Pro-
banden, die unter einer Mi-
nute gebraucht hatten, wa-
ren es mit 32 Prozent deut-
lich weniger. ae



