Anzeige

2 NEUES AUS DER
SPORTMEDIZIN

Wussten Sie schon....

...dass nach Achillessehnenschmerz und
Plantarfasciitis (Fersensporn) das sog.
Schienbeinkanten-Syndrom die dritthdu-
figste Verletzung von Lauf- und Spiel-
sportlern ist ?

Die Ursache fiir den Schienbeinschmerz
ist vielgestaltig. Oft sind es intensives
Training auf harten Boden, Sprung- und
Sprintiibungen sowie eine abrupte Bela-
stungssteigerung der Ausloser. Aufféllig
oft trifft es Sportler mit einer verstérkten
FuBauBenrotation und Pronation. Die Viel-
zahl von unterschiedlichen Begriffen fiir
dieses Krankheitshild von der ,,Knochen-
hautentziindung“ ber ,Kompartment-
Syndrom* bis zum ,Schienbein-Stress-
Syndrom*, im Englischen ,,Shin splint*,
machen deutlich, dass weitgehend Unei-
nigkeit besteht iber die eigentliche
schmerzauslosende Struktur. Von der
richtigen Diagnose ist es aber verstandli-
cherweise abhangig, ob auch die erfolg-
versprechende Therapie eingeleitet wird.
So ist z.B. bei der eher seltenen Ermii-
dungs- oder StreBfraktur des Schienbeins
eine Zwangspause bis zur Ausheilung un-
vermeidlich. Beim Kompartmentsyndrom
kommt es aufgrund des erhohten Gewe-
bedrucks des betroffenen iiberlasteten
und geschwollenen Unterschenkelmus-
kels zu Durchblutungsstérungen und
auch Nervenirritationen. Abhilfe schaffen
medikamentése und physikalische MaB-
nahmen, oft aber auch nur ein operativer
Eingriff (Faszienspaltung).

Am weitaus haufigsten findet sich jedoch
eine Knochenhautentziindung (Periostitis)
an der vorderen Schienbeinkante mit ei-
nem verquollenen und druckschmerzhaf-
ten Tibialis-Muskel. Hier ist eine rasche
effektive Therapie nonnéten, um die Er-
krankung nicht chronisch werden zu las-
sen. Zunéchst sind schmerzlindernde
MaBnahmen wie Schonung, Eisbehand-
lung, Salbenverbénde und sogar auch Ta-
bletten mit entziindungshemmender Wir-
kung erforderlich. Ist der stérkste
Schmerz nach ca. 1 Woche iiberwunden,
beginnt die Stimulation zur Heilung. Ne-
ben der sog. Periostmassage und Detoni-
sierung des Schienbeinmuskels wird
auch die fokussierte extrakorporale StoB-
wellentherapie eingesetzt, die in den al-
lermeisten Féllen schon nach ca. 3 An-
wendungen zur kompletten Schmerzfrei-
heit fiihrt. Diese hocheffektive Behand-
lung ist hier wie auch bei der Stress-u. Er-
miidungsfraktur und beim Fersensporn
anwendbar und wird deshalb von den Be-
rufsgenossenschaften und den privaten
Krankenkassen (ibernommen.

Nicht zuletzt bleibt noch die wichtige Auf-
gabe, die Ursachen zu analysieren und zu
beheben. Hierbei ist neben der Korrektur
von etwaigen FuBfehlstellungen durch
spezielle Schuheinlagen eine Anpassung
der Trainingsintensitét und auch eine Be-
seitigung muskulérer Defizite von groBer
Bedeutung. Deshalb gilt: Beschwerden
genau analysieren und friih behandeln —
statt mit Schmerzen trainieren !!
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