Wichtige Studien zur extrakorporalen StoBwellentherapie (ESWT) im Uberblick

Seli R, Rupp S et al.: Extracorporeal shockwave thera-
py in tendinosis calcarea of the rotator cuff: compa-
rison of different treatment protocols. Z Orthop |hre
Grenzgeb. 1999; 137(4): 310-315

Hammer DS, Adam F et al.: Extracorporeal shock
wave therapy (ESWT) in patients with chronic pro-
ximal plantar fasciitis: a 2-year follow-up. Foot Ankle
Int. 2003; 24(11):823-828

Mduller-Ehrenberg H, Licht G: Diagnosis and therapy
of myofascial pain syndrom with focused shockwaves
(ESWT) MOT 2005; 5: 75-82

Rasmussen S, Christensen M et al.: Shockwave thera-
py for chronic Achilles tendinopathy - A double-blind,
randomized clinical trial of efficacy. Acta Orthopaedica
2008; 79 (2): 249-256

Berta L, Fazzari A et al.: Extracorporeal shock waves
enhance normal fibroblast proliferation in vitro and
activate mRNA expression for TGF-1 and for collagen
types | and lll. Acta Orthop. 2009; 80(5): 612-617

Lee SY, Cheng B et al.: The midterm effectiveness of
extracorporeal shockwave therapy in the manage-
ment of chronic calcific shoulder tendonitis. J Shoul-
der Elbow Surg. 2011; 20(5):845-854

GUr A, Koca | et al.: Comparison of the Effectiveness
of Two Different Extracorporeal Shock Wave Therapy
Regimens in the Treatment of Patients With Myofa-
scial Pain Syndrome. Archives of Rheumatology. 2014;
29(3):186-193

Fugiang Gao F, Sun W et al.: Extracorporeal shock wave
therapy in the treatment of primary bone marrow edema
syndrome of the knee: a prospective randomised cont-
rolled study. BMC Musculoskelet Disord. 2015; 16: 379

Ramon S, Gleitz M et al.: Update on the efficacy of ex-
tracorporeal shockwave treatment for myofascial pain
syndrome and fibromyalgia. Int J Rurg 2015; 24 (Pt B):
201-206

Wang CJ, Cheng JH et al.: Extracorporeal shockwave
therapy for avascular necrosis of femoral head. Int J
Surg. 2015; 24 (Pt B):184-187

Dietz-Laursonn K, Beckmann R et al.: In-vitro cell treat-
ment with focused shockwaves - influence of the expe-
rimental setup on the sound field and biological reac-
tion. Journal of Therapeutic Ultrasound. 2016; 4:10

Untersucht wurde die Behandlung von 50 Patienten mit chronisch
schmerzhafter Tendinosis calcarea der Rotatorenmanschette mit ex-
trakorporaler StoBwellentherapie (ESWT). Ergebnis: Es zeigt sich eine
deutliche Verbesserung der klinischen Ergebnisse sowie eine Kalkresorp-
tionsrate von 40 Prozent.

47 Patienten mit proximaler Fasciitis plantaris wurden in zwei Gruppen
eingeteilt. Gruppe 1 erhielt sofort StoBwellentherapie in drei Sitzungen.
Gruppe 2 erhielt zunachst Diclofenac sowie ein NSAR, nach zwélf Wochen
StoBwellentherapie wie Gruppe 1. Zwei Jahre nach der StoBwellenthe-
rapie reduzierte sich der Schmerz bei Alltagsaktivitaten um 94 Prozent
bei Gruppe 1 und 90 Prozent bei Gruppe 2. Die schmerzfreien Gehzeiten
verbesserten sich in beiden Gruppen deutlich.

Eine Pilotstudie mit 30 Patienten zeigt: Der Einsatz der fokussierten
StoBwelle verbessert die Diagnostik von myofaszialen Triggerpunkten
deutlich und erzielt einen sehr guten Behandlungserfolg.

Es zeigt sich eine Verbesserung des AOFAS-Scores bei 48 Patienten
acht bis zwolf Wochen nach der StoBwellentherapie. StoBwellenthera-
pie scheint als erganzende Behandlung von chronischer Achillessehnen-
Tendinopathie geeignet zu sein.

In-vitro-Daten bestatigen, dass StoBwellen die Hauptfaktoren aktivieren,
die an den Reparatur-Prozessen von Bindegewebszellen beteiligt sind.
Die Studie zeigt das Grundprinzip fir die Behandlung von Tendinopathi-
en mit StoBwellentherapie.

Das systematische Review zeigt Evidenz fir die mittelfristige Wirksam-
keit der StoBwellentherapie bei der Schmerzreduktion und Verbesserung
der Schulterfunktion bei Patienten mit chronischer Kalkschulter (Tendi-
nosis calcarea).

Die Studie mit 64 Patienten mit aktiven myofaszialen Triggerpunkten im
Trapezmuskel zeigt, dass Niedrigenergie-StoBwellentherapie sicher und
gut vertraglich flr Patienten mit myofaszialem Schmerzsyndrom ist und
wirksamer sein kann, wenn sie in drei Sessions verabreicht wird.

Diese Studie mit 40 Patienten konnte zeigen, dass StoBwellentherapie zu
rascher Schmerzlinderung und Verbesserung der Funktion flihrt. Sie kann
eine wirkungsvolle, verlassliche, nicht-invasive Behandlungsmethode fiir
die rasche Therapie von Knochenmarkddem im Knie sein.

Dieses Literatur-Review befasst sich mit der Evidenz der Wirksamkeit der
StoBwellentherapie bei myofaszialem Schmerzsyndrom, unter besonde-
rer Beriicksichtigung von myofaszialen Triggerpunkten und Fibromyalgie.

Das Review der klinischen Behandlung von Huftkopfnekrose mit StoB-
wellentherapie zeigt: Die StoBwellentherapie lindert Schmerzen, verbes-
sert die Huftfunktion und die Regression der Huftkopfnekrose-Lasionen.

Dies ist eine von insgesamt 32 Studien, die den Einfluss von StoBwellen
auf Zellen in vitro untersuchten. Diese hat ausreichende und korrekte In-
formationen Gber das verwendete Set-up angegeben, das die Ergebnisse
wesentlich beeinflussen kann.
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