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Neuromuskulare Arthroossare Plastizitat

Weiterentwicklung der traditionellen physiotherapeutischen Konzepte Renata Horst

Neurale Plastizitat

Die hohe Anzahl an kollateralen Verbin-
dungen im Gehirn erméglicht eine Vari-
abilitat, die fiir das Bewegungsverhalten
notwendig ist (8). Abhdngig vom Ge-
brauch weisen Rezeptoren Plastizitat
auf. Je nach Bedarf sind synaptische
Ubertragungen stirker oder schwécher.

Wenn bestimmte Korperteile wegen
Schwiche, chronischer Schmerzen oder
sogar aus Angst nicht gebraucht werden,
kann eine Verdnderung der kortikalen
Reprasentationsfelder festgestellt wer-
den (9-14).

Ramachandran (15) hat bei Amputa-
tionspatienten festgestellt, dass nach
Verlust ihrer Hand sie tatsédchlich diese
in ihrem Gesicht und am Oberarm spiir-
ten. Er hatte die Idee ihnen ihre Hand
»zurtickzugeben«, indem er sie Bewe-
gungen ihrer intakten Hand beobachten
lief3. So entstand die optische Tauschung,
dass beide Hande sich bewegten.

Die kiirzliche Entdeckung des Spiegel-
neuronsystems bietet eine mogliche
Erklarung fiir die Bedeutung der menta-
len Visualisierung von realistischen
Bewegungen fiir das motorische Lernen.
Das Spiegelneuronsystem befindet sich
in verschieden Bereichen des pramotori-
schen und des limbischen Systems.
Diese Neurone sind daran beteiligt,
Informationen aufzunehmen, die fiir die
Aufgabe relevant sind. Die Erfahrung
der tatsdchlichen Bewegung mit der

Unterstiitzung des Therapeuten ermog-
licht es dem Patienten, eine bildliche
Vorstellung von der Bewegung zu
bekommen. So kann er sich »Wissen«

iber die Bewegungscharakteristika an-

Abb. 1_Patient nach traumatischer Armre-
sektion und -replantation, 18 Monate nach
dem Unfall

Abb. 2_Mobilisation seiner Handwurzelkno-
chen wéahrend der Aktivitat
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eignen (»knowledge of performance« /
»knowledge of results,« 16). =
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Abb. 3_Knapp zwei Jahre nach seinem Un-
fall kann er mittelschwere Gegensténde he-
ben, was fur seine Partizipation wichtig ist

Abb. 4 Vier Jahre nach seinem Unfall sind
viele Aktivitaten, wie das Offnen einer Bier-
flasche mit einem Feuerzeug, automatisiert
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Muskulare Plastizitat

Abhéngig von funktionellen Anforde-
rungen wird Muskelmasse entweder
auf- oder abgebaut. Obwohl Krafttrai-
ning zu Muskelhypertrophie fiihrt, kann
nicht daraus geschlussfolgert werden,
dass derselbe Muskel hierdurch automa-
tisch in der Lage ist, unterschiedliche
Aktivitaten geschickt auszufiihren (1, 2,
3). Jede Aktivitat erfordert eine spezifi-
sche Rekrutierungsreihenfolge (intra-
muskuldre Koordination) sowie ein spe-
zifisches Timing innerhalb der erforder-
lichen Muskelsynergie (intermuskulére
Koordination). Auch die Frequentierung
der Muskelfaserrekrutierung wird durch
die jeweilige Aufgabe bestimmt (17).
Muskelkrafttraining erfordert demnach
das Training in verschiedenen Kontex-
ten, in denen der Muskel in Anspruch
genommen wird, und in der Art und
Weise, wie er gebraucht wird. Exzentri-

sche Muskelarbeit setzt ausreichende

Arthroossére Plastizitat

Muskelaktivitdt wird benétigt, um
Gelenke sowohl zu bewegen als auch zu
stabilisieren. Somit verursachen Veran-
derungen von Muskelaktivierungsmus-
ter Verdnderungen des skelettalen Sys-
tems. Zum Beispiel, wenn die Hiift-
extensorensynergie zu schwach ist, um
das Ileum auf dem Femur zu stabilisie-

ren, dann kippt das Ileum nach ventral

Abb. 1_Die Fasern eines steifen, schwachen
Bizeps einer Schlaganfallpatientin werden
im Sinne einer »Aktionsmassage« angena-
hert, wéhrend dessen sie versucht an der
Orange zu riechen

Elastizitat voraus und erfordert die Aus-
einandersetzung mit der Schwerkraft.
Generell werden in liegende Positionen
eher nicht-kontraktile Strukturen ange-
sprochen. Die Elastizitdtsférderung von
kontraktilen Strukturen bedarf aufrechte
Korperpositionen.

Manche Pathologien gehen mit Veran-
derungen des Muskelfasertyps einher.

und folglich wird der Femurkopf tiber-
belastet.
Schutzmechanismus gebildet. Adaption

Osteophyten werden als

geschieht, auch wenn der Druck auf die
Knochenmasse abnimmt.

Funktionelle Anforderungen bestim-
men die Struktur

Im Verlaufe der Evolution hat sich die
Der

Bereich, in dem Sprache organisiert

Form des Schiddels verdndert.

Abb. 2_ Hier werden die Fasern fur die
exzentrische Aktivitat verlangert, wahrend-
dessen sie die Orange auf den Tisch zurtick-
legt

Bei der Spastizitit beispielsweise kommt
es zu einer Umwandlung von phasi-
schen in tonischen Muskelfasern (18).
Ahnliche Verdnderungsprozesse treten

beim zunehmenden Alter auf (16). -
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wird, ist zu dem Zeitpunkt grofer
geworden, als sich die Sprache entwi-
ckelte (19). Dieses Hirnareal (Broca-Zen-
trum) ist fiir die Steuerung der Finger-,
Zungen- und Gesichtsmuskeln sowie
das Horen von Lauten zustindig. All
diese Korperfunktionen sind am Kom-
munikationsprozess beteiligt (20). -
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Posturale Kontrolle und rezi-
proke Innervation werden auf-
gabenspezifisch organisiert

Posturale Kontrolle kann wie folgt defi-
niert werden: Die Fahigkeit die Korper-
mitte {iber die Unterstiitzungsflache
sowohl unter statischen als auch dyna-
mischen Bedingungen stabilisieren zu
konnen und dabei die Korpersegmente
zueinander auszurichten. Sie beinhaltet
die Organisation von vielféltigen senso-
rischen Strategien, die zur Orientierung
benétigt werden. Eine wichtige Eigen-
schaft von posturalen Synergien, die sie
von abnormalen Synergien unterschei-
det, ist, dass sie nach Bedarf variiert wer-
den konnen.

Sherrington (21) bezeichnete die rezi-
proke Inhibition als eine generelle
Methode zur Koordinierung von Prio-
ritdten fiir zielorientiertes Verhalten (22).
Die Ausfithrung einer willkiirmotori-
schen Handlung erfordert eine spe-

zifische Muskelfaserrekrutierungsfolge

Abb. 1_Patient nach inkomplettem Quer-
schnitt C7 mit Tinitussymptomatik; er
schreibt viel am Computer und hat eine
schlechte Kopfkontrolle beim Rollstuhlfah-
ren; Aktionsmassage fuir M. digastrikus, um
die A. auricularis posterior zu dekomprimie-
ren

sowie eine spezifische Muskelaktivie-
rungsfolge. Abhangig von der Aufgabe,
muss der Antagonist gehemmt oder co-
aktiv sein. Schnelle zielorientierte Will-
kiirbewegungen benétigen die Hem-
mung der Antagonisten wihrend der
Beschleunigungsphase (23). Hingegen
erfordern langsam kontrollierte Bewe-

gungen oder Halteaktivititen eine Co-
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Aktivierung der Antagonisten (24). Um-
weltfaktoren spielen auch eine bedeu-
tende Rolle. Je nach Schwerkrafteinfluss
miissen Bewegungen exzentrisch kon-

trolliert werden. -
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Abb. 2_Er zieht seine Zunge aktiv nach
rechts unten; dabei wird seine Mandibula
in Protraktion mobilisiert, um die dorsale
Kapselstrukturen zu entlasten und den N.
auricularis zu entlasten; nach einer Behand-
lung ist der Patient symptomfrei; ein Jahr
spater ist er immer noch symptomfrei
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Entstehung von
Schutzmechanismen

Eine Hypothese, die den Behandlungs-
methoden des N.A.P.®-Konzeptes zu-
grunde liegt, ist diejenige, dass wéahrend
einer schnellen zielorientierten Hand-
lung, bei der die Antagonisten normaler-
weise gehemmt sein sollen, diese statt-
dessen eventuell co-aktiv sind. Diese
Strategie wird infolge von Schmerzer-
fahrungen organisiert oder auch aus
Angst, beispielsweise vor dem Hinfal-
len, damit die Schutzaufgabe gewihr-
leistet ist. Zur Wundheilung ist das »Ein-
frieren« der verletzten Strukturen zu-
nichst eine sinnvolle Strategie, damit
Heilung erfolgen kann. Die gleiche Stra-
tegie wird benétigt, um Stabilitit zu
gewihrleisten, beispielsweise beim Ge-
hen auf einer labilen oder glatten Unter-
stiitzungsflache.

Wissenschaftler haben gezeigt, dass
Schutzmechanismen tiber die Verbin-
dung zwischen dem Mandelkern des
limbischen Systems und dem vegetati-
ven Nervensystem gesteuert werden.
Diese Vorgédnge sind implizit, d.h. unbe-
wusst (25). Da Muskeln, je nach Erfor-
dernissen, variabel rekrutiert werden,
wird die oben aufgefiihrte Behandlungs-
hypothese hierdurch untermauert. Einer
der biochemischen Vorginge, die durch
Aktivierung des N. sympathikus ausge-
16st werden, ist die Produktion von Sero-

Abb. 1_Patientin mit der Diagnose MS;
Aktionsmassage der Adduktoren; der The-
rapeut appliziert Langszug am Muskel-
bauch, wahrenddessen die Patientin sich
auf dem Rucken rollt

tonin, ein Neurotransmitter, der fiir das
Langzeitgeddchtnis bendtigt wird. Dies
erklart die Tatsache, dass samtliche
Schutzmechanismen moglicherweise
»gelernt« werden (25, 26). Um zu verhin-
dern, dass sich diese in der Akutphase
notwendigen Schutzmechanismen chro-
nifizieren, ist es wichtig, sobald wie
moglich positive Erfahrungen mit dem
verletzten Korperteil innerhalb von
unterschiedlichen sinnvollen Aktivitidten

zu machen.

Inhibition von Schutzmechanismen
durch Habituation

Habituation kann als Verhaltungsreak-
tion auf wiederholte unangenehme Sti-
muli, die jedoch ungeféhrlich sind, ver-
standen werden. Sie beinhaltet eine zu-
nehmende Abnahme an Reaktion auf

einen wiederholten Stimulus. Dieser

Vorgang lauft unbewusst ab. Habitua-
tion ermoglicht es einem, seine Auf-
merksamkeit von einer Situation auf
eine andere zu lenken, wenn Informatio-
nen, die zunachst im Hintergrund ablau-
fen, einem plotzlich wichtig erscheinen
und dabei alle vorhergehenden Reize
nach wie vor einwirken. Inhibitorische
Neurone 16sen eine vorhersagbare und
koordinierte Reaktion auf spezifische

Stimuli aus, indem sie alle konkurrieren-

Abb. 2_Wahrend der Aktivitat »Schuhe
anziehen« werden die Adduktoren eben-
falls exzentrisch aktiviert

de Reflexe, aufler einem, unterdriicken.
Ein einziges Motoneuron addiert alle
fazilitatorische und inhibitorische Im-
pulse zusammen, die es von anderen
Neuronen erhélt. Auf der Basis dieser
Kalkulation entsteht
Reaktion (22). -

eine addquate

ABBILDUNGEN

Alle Fotos dieses Beitrags von Renata Horst

pt_Zeitschrift fiir Physiotherapeuten_61 [2009] 5



Hands-on und Hands-off zur
Forderung der motorischen
Kontrolle

Willkiirliche ziel-motorische Aktivitdten
werden sowohl kortikal als auch subkor-
tikal organisiert (24). Lange Zeit wurde
angenommen, dass sensorische Informa-
tionen notwendig sind, um Bewegungen
zu initiieren (21). Untersuchungen haben
aufgezeigt, dass Bewegungen auch ohne
sensorische Afferenzen ausgefiihrt wer-
den koénnen (27). Da Bewegungspro-
gramme vorher festgelegt werden, sind
kognitive Information, beispielsweise
visuelle und auditive Reize, bezogen auf
die Umwelt, wichtig fiir die Bewegungs-
planung. Taktil sensorische Informatio-
nen werden primér fiir Feedback beno-
tigt, um zu kontrollieren, ob die geplan-
te Aktivitat
ermdglichen Korrekturen gegen Ende

erfolgreich war, und

der Bewegung (28). Das Ergebnis dieser

Kenntnisse ist, dass taktile Informatio-
nen wahrend der Ausfiihrung von
bereits geplanten Handlungen hilfreich
sein konnen, um Koordination und
Geschicklichkeit zu fordern. Hier besteht
nicht die Frage, ob Hands-on oder
Hands-off sinnvoller ist, sondern wie die
Hénde des Therapeuten sinnvolle Infor-
mationen erteilen konnen, also wo und
vor allem wann sie niitzlich sein konnen.
Wahrnehmungsprozesse beinhalten die
Suche nach der fiir die jeweiligen Hand-
lung wesentlichen Informationen sowie
der effizienteste Strategie, um das Hand-
lungsziel erreichen zu koénnen. Spiiren
alleine nutzt dem Gehirn nicht viel. Das
Geschehen zu spiiren ist, worauf es
ankommt. Dies unterliegt nicht dem
Bewusstsein (29).

Distale Korperteile werden primar
bewusst, d.h. kortikal organisiert und
benétigen visuelle Informationen aus

der Umwelt. Proximale Korperteile wer-
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den primédr unbewusst, also subkortikal
gesteuert und bendtigen propriozeptive
Informationen. Dies bedeutet, dass
wohin man bewegt, bewusst, und wie
man dorthin bewegt, unbewusst kon-
trolliert wird.

Innerhalb des N.A.P.®-Konzeptes wer-
den Ziele, je nach Patientenpotenzial,
mittels visuellen und verbalen Informa-
tionen kommuniziert. Die Therapeuten-
hinde werden als ein mdogliches Werk-
zeug genutzt, um die korrekte biome-
chanische Situation, die neuromuskulir
nicht kontrolliert werden kann, sicher-
zustellen. Hierdurch bekommt das Ge-
hirn Informationen, welche neuromus-
kuldre Aktivitdt jeweils benotigt wird.
Im Verlaufe des motorischen Lernens
sollen diese Synergien nach Moglichkeit
automatisch rekrutiert werden, im Sinne

von »Re-Set the Brain«. -



