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Bis sich einer wehtut.

Naturheilpra:

Bewegung und Sport halten fit, jung und gesund. Das
horen wir immer wieder, wihrend wir zugleich alle
Nase lang dazu aufgefordert werden, sportlich aktiver
zu sein. Bis sich einer wehtut. Und dann? Wollen es
wieder alle besser gewusst haben, denn wie selbst der
Volksmund weif3: Sport ist Mord.

Das ist natiirlich vollkommen iibertrieben. Nur weil
beim Sport ein gewisses Verletzungsrisiko besteht,
missen wir ihn noch lange nicht verteufeln.
Bewegung ist und bleibt wichtig, man muss nur die
personlichen Grenzen kennen. Die meisten Unfille
im Sport sind ndmlich auf eine Fehleinschétzung des
eigenen Konnens zuriickzufiihren.

Prellungen und Zerrungen fithren die Statistik der
akuten Sportverletzungen an, am hiufigsten sind
Beine und Fifle betroffen, gefolgt von Armen
und Hénden. Auch Krampfe, Verstauchungen, Ver-
renkungen und Abschiirfungen sind héufige Verlet-
zungen, auflerdem Béinderrisse und Verletzungen der
Achillessehne. Knochenbriiche und grofiere Wunden
kommen natiirlich auch vor, sind zum Gliick jedoch
seltener - zumindest im Freizeitsport. Am hiufigsten
verletzen sich laut Statistik tibrigens FufSballer. Was
aber einfach daran liegen konnte, dass Fufiball bei
uns die mit Abstand beliebteste Freizeitsportart ist.
Wo viele Sportler, da viele Wehwehchen. Nun, da
die WM vor der Tiir steht, wird die Beliebtheit des
Ballsports bestimmt noch weiter zulegen.

Neben akuten Verletzungen gibt es die chronischen
Sportverletzungen, die durch Uber- bzw. Fehl-
belastung entstehen, wie etwa der Tennisellenbogen.
Dieser lasst sich zum Gliick nichtinvasiv therapieren,
genau wie etliche andere typische Sportverletzungen.
Die Naturheilkunde hilt mit Phytotherapie ein
grines Pflaster fiir viele der Beschwerden bereit,
auch Akupunktur und manuelle Techniken kénnen
begleitend zu vielen Verletzungen eingesetzt werden.
Doch wie so oft gilt: Vorsorge ist besser als Nach-
sicht, daher kommt der Préivention, zum Beispiel
durch Korrektur der Korperstatik, ebenfalls eine
wichtige Rolle zu.

Ich wiinsche Thnen viel Spafy beim Lesen unserer
Juniausgabe.

Ihre Jenny Gisy
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SCHWERPUNKT

Sportverletzungen und Traumata -

behandeln und vorbeugen
Mit der Siener-Therapie NPSO

Ein Beitrag von Christian Schiitte

Die Siener-Therapie NPSO (Neue Punktuelle Schmerz- und Organtherapie) eignet sich hervorragend
zur Behandlung von Sportverletzungen und ist in den 1980er-Jahren vom Koblenzer Heilpraktiker
Rudolf Siener auch mit dem Wunsch entwickelt worden, Sportlern und Schmerzpatienten schneller und
effektiver zu helfen. Behandelbar ist sowohl das akute Trauma mit seinen Entziindungszeichen als auch
die Chronifizierung, beispielsweise ein Impingementsyndrom, auerdem k&nnen die Spitfolgen von
sportlichen Uberlastungen in Form einer Arthrose behandelt werden.

Wichtig ist auch, weiteren Verletzungen vorzu-
beugen, wobei die Statikkorrektur eine zentrale
Rolle spielt. Therapiert wird in der Regel nichtinvasiv
mit frequenzmoduliertem und magnetverstirktem
Lumineszenzfarblicht, an Therapiepunkten entfernt
vom eigentlichen Schmerzgeschehen. Die Therapie-
punkte befinden sich in der Fascia superficialis und
der Fascia profunda, sie stellen sich als sogenannte
Faszienknotenpunkte dar. Der Impuls und die ort-
liche Entspannung werden iiber Faszienbahnen
weitergeleitet.

Bei Sportverletzungen, die sich Freizeit- und
Leistungssportler zuziehen, unterscheidet man
zwischen akuten Sportverletzungen (traumatisch
bedingt), chronischen Sportverletzungen (Uber-
bzw. Fehlbelastungsschiden) und Folgeschiden
(z. B. Arthrose).

Die héufigsten akuten Verletzungen sind Prellungen
und Verstauchungen (35,5 %). Es folgen Knochen-
briiche und Verrenkungen (28,4 %) sowie Verlet-
zungen von Sehnen, Bindern und Muskeln
(22,5 %). Jede Sportart hat ihre bestimmten Risiken.
Man unterscheidet endogene Verletzungen, die
ohne duflere Einwirkung entstehen, zum Beispiel
nach fehlerhaftem Training oder Uberanstrengung,
sowie exogene Verletzungen, die der Sportler durch
dufSere Einwirkung erleidet.

Bei einer Sportverletzung
sind entweder Gelenke,
Muskeln, Sehnen und
Bander, Knochen oder
mehrere Gewebe betroffen.
Mit der Siener-Therapie
NPSO erreicht man eine
verbesserte Trophik all
dieser Gewebe. Ziel der
Therapie ist es, Schmerzen
zu lindern, die Mikro-
zirkulation im Gewebe

und die Beweglichkeit des Gelenks zu verbessern.
Dies versucht die Therapie unter anderem zu errei-
chen durch: Detonisieren der Muskelspannung,
Abbau von Entziindungen, Losen von Faszien-
verklebungen, Verbesserung der Zirkulation,
Entsduern des Gewebes und Harmonisierung
myofaszialer Dysbalancen.

Das Behandlungsprinzip

In der Siener-Therapie sucht man nach Reflex-
punkten, die sich entfernt vom eigentlichen
Schmerzgeschehen in einem form- und struktur-
ahnlichen Areal befinden. In dem zugehérigen
Areal werden Maximalpunkte gesucht, die sich als
miteinander verschlungene Faszien bzw. als Faszien-
knotenpunkte darstellen. Faszien geben die Struktur
vor, welche die Funktion bestimmt. Bei Ver-
klebungen wird die Funktion beeintrichtigt. Die
Therapiepunkte zeigen sich palpabel und deutlich
druckschmerzhaft, zudem weisen sie eine ver-
anderte elektrische Leitfahigkeit auf, die iiber den
Hautwiderstand messbar ist. Ahnlich wie in der
Akupunktur werden Fernpunkte mit lokalen
Punkten kombiniert.

Eine Dysfunktion in einem Gelenk hat Auswirkun-
gen auf das nichste und tiberndchste. Zusammen
bilden sie eine Funktionseinheit. In der Siener-
Therapie behandelt man beispielsweise Schulter und
Ellbogen vom Handgelenk aus und erzielt eine
sofortige Erleichterung. Hiifte und Knie werden
vom Sprunggelenk aus behandelt.

Urspriinglich injizierte man bei der Siener-Therapie
Procain in die Maximalpunkte. Heute nutzt man die
synergistische Wirkung von Licht, von Frequenzen
zwischen 2,5 und 25000 Hz und von gepulstem
Magnetfeld - mithilfe eines Therapiegriffels
(MonoluxPen) oder eines Therapiegerits (Monolux-
Combi), beides entwickelt von Prof. Ernst Schaack.

Naturheilpraxis 06 /2018



Dieser Synergieeffekt ist fiir die therapeutische
Wirkung entscheidend.

Man behandelt die gefundenen Punkte, bis sich das
Schmerzempfinden im Therapiepunkt von ,,akut
spitz* zu ,,dumpf “ verdndert. Das dauert pro Punkt
im Durchschnitt 20-90 sec.

Therapiebeispiele

Im Folgenden soll anhand von Therapiebeispielen
die Wirkung der Therapie dargestellt werden.

Impingement-Syndrom

Es ist spannend, die Effektivitit der Therapie, die
man in der Praxis so hiufig einsetzt, am eigenen
Leib zu spiiren. Hier am Beispiel eines akut trauma-
tisierten Impingementsyndroms, das ich selbst
erlebt habe. Das Trauma geschah an einem Samstag,
nach einem Sturz auf die vorgeschddigte Schulter
beim Fuflballspielen. Die nach kurzer Zeit ein-
tretenden Schmerzen wurden bis abends immer
stirker, sodass ich mich kaum noch bewegen und
nur eine Ruheposition mit an den Kérper ange-
legtem Arm ertragen konnte. Die Nacht war dem-
entsprechend sehr unruhig. Die Sorge um eine
ernsthafte Verletzung trieb mich in die Not-
aufnahme im Krankenhaus, wo der Verdacht auf
eine Kapselruptur gestellt wurde. Zwei Tage spéter
sollte ich mich in der OP-Sprechstunde vorstellen.
Verordnet wurden Ruhe und Analgetika.

Am Montag stand mein normaler Praxisalltag an,
der sich dementsprechend anstrengend gestaltete,
da ich nur mit der linken Hand behandeln konnte.
In der Mittagspause hatte ich einen MRT-Termin,
bei dem eine Kapselbeteiligung zwar ausgeschlossen
werden konnte, der aber die Entziindungen und
Verdickungen der Supraspinatus- und der

Abb. 1: Das Somatotop-Prinzip am Beispiel der
Formihnlichkeit der physiologischen Kriimmung
der Wirbelsédule und des Unterschenkels.

Subscapularissehne deutlich zeigte. Bis zum Abend
konnte ich das Handgelenk nur noch geringfiigig
bewegen, das Schultergelenk gar nicht mehr. Dann
(endlich) behandelte mich meine sehr geschitzte
Kollegin mit Monolux und Siener-Therapie.

Die fiir die Schulter wichtigsten Behandlungs-
areale befinden sich am Handgelenk. Wenn die
Schulter so akut betroffen ist wie in meinem Fall, ist
der Ursprung der Daumenballenmuskulatur am
Handgelenk immer deutlich verkiirzt, verhartet und
druckempfindlich. Genau hier sucht man die
Therapiepunkte, die sich auf Druck ,akut spitz“
anfithlen. Man bleibt dann mit dem >>

Ahnlich wie in der
Akupunktur werden
Fernpunkte mit
lokalen Punkten
kombiniert.




SCHWERPUNKT

Man bleibt so lange @
auf dem Punkt, bis
sich das Schmerz-
gefiihl dort von
»spitz“ zu ,,dumpf
verandert.

Abb. 2 und 3: Die fiir die Schulter wichtigsten Behandlungsareale befinden sich am Handgelenk.

Therapiegriffel so lange auf dem Punkt, bis sich das
Gefiihl dort von ,,spitz“ zu ,,dumpf “ verdndert und
das Gewebe weicher wird. In dem Moment spiirt
man sofort eine Entspannung am gesamten Arm bis
zur Schulter. Man sucht dann noch weitere Punkte,
bis sich die Entspannung weiter ausbreitet. Der
Effekt hat mit der faszialen Entspannung der
Faszienbahnen am Arm zu tun (hier die oberflach-
liche frontale und riickwiértige Armlinie), wie sie
Tom Myers in seinem Buch ,,Anatomy Trains®
beschrieben hat.

Und genauso fithlte es sich fir mich an. Es war
unfassbar, wie schnell eine Besserung der Beschwer-
den eintrat. Nach ca. 10 Minuten Behandlung
konnte ich den Arm fast schmerzfrei anheben. Nach
weiteren 10 Minuten, in denen noch Areale am
Unterarm und am oberen Tibiofibulargelenk
bestrahlt wurden, war mir eine nahezu freie Bewe-
gung moglich. Die Situation besserte sich in den
nichsten Tagen weiter, und meine Schulter war
beweglicher als vor dem Sturz.

Muskelfaserriss

Dies ist ein sehr schmerzhaftes Ereignis, das den
Betroffenen in der Regel zur sofortigen Ruhig-
stellung zwingt. Das Ausmaf3 der Beschwerden wird
durch die Grofle der Lasion bestimmt. Durch die
Verletzung entsteht eine Entziindung, zusétzlich
meist ein Himatom. Die gerissenen Muskelfasern
und ihre umhiillende Faszie fehlen in der Funktio-
nalitit des Muskels, und jede Anspannung pro-
voziert Schmerzen.

Der Fokus der NPSO-Behandlung liegt auf der
Anregung der Mikrozirkulation und dem Ent-
ziindungsabbau. Auflerdem wird die Neustruktu-
rierung und Ausrichtung der benachbarten Faszien

gefordert. Hierbei fahrt man mit dem sogenannten
Lichtmagnetkopf des Therapiegerits, einer Art
Flachenstrahler, der Muskelfaserung entlang, im
Sinne einer Reinformation, wie man es aus der
Osteopathie oder dem Fasziendistorsionsmodell
nach Typaldos kennt.

Sehr hiufig kann der Patient den betroffenen
Muskel schon nach der ersten Behandlung wieder
leicht belasten. Der Grad der Besserung hidngt vom
Ausmaf3 der Schadigung ab.

Weitere bewihrte Indikationen
an Sportverletzungen:
+ Achillodynie

+ Bénderzerrung

+ Bursitis

+ Distorsion

+ Engpasssyndrom

« Fersensporn

+ Rippenprellung

+  Golferellenbogen

+  Gonalgie

+ Hiamatome

+ Impingementsyndrom

+ Insertionstendopathie

+ ISG-Blockade

+ Lauferknie

+ Lumbago

+ Meniskusreizung

«  Muskelfaserriss

Naturheilpraxis 06 /2018



+  Muskelverletzungen

+  Muskelzerrung

+ Patellaspitzensyndrom
« Tennisarm

+ Tendovaginitis

+ Verstauchung

«  Wirbelsiulentrauma

Die Bedeutung der
Kérperstatik bei
Sportverletzungen

Rezidivierende Beschwerden deuten meist auf eine
Fehlstatik und myofasziale Dysbalance hin, die man
behandeln sollte. Im Korper sind die Faszien fiir die

statische Stabilisierung zustandig, die Muskeln fiir
die aktive Bewegung.

In der Literatur wird das sogenannte ,,Tensegrity
Modell“ beschrieben. ,, Tensegrity“ setzt sich zusam-
men aus den Worten ,,tension” fiir Zug, Spannung
und ,,integrity“ fiir Integritit, Ganzheit, Verbun-
denheit zusammen. Das gesamte Fasziennetz kann
man als eine einzige alles verbindende Faszie sehen,
das standig Zug- und Druckbelastungen ausgesetzt
ist, welche es zu kompensieren und weiterzuleiten
gilt. Traumen und Uberbelastungen konnen die
fasziale Harmonie storen. Die Faszien reagieren auf
den Stress mit Einlagerung von Kalksalzen und
Myofibroblastenanspannung iiber die Sympathikus-
tiberaktivitat. Infolgedessen kommt es zu trophi-
schen Storungen. Werden diese Spannungen nicht
gelost, kommt es schliefSlich zu strukturellen Ver-
anderungen. Entlang myofaszialer Ketten stellen
sich Dysfunktionen ein, die spater zu Verletzungen
fithren kénnen. >>

Bild 1: Lokale Kniebehandlung mit Magnet und gleichzeitige Behandlung iiber das Projektionsareal

Sprunggelenk

Bil @O

rechts

vach der Behandlung;
vor der Behandlung

Naturheilpra:

Bild 3: Sprunggelenksdistorsion vor
und nach der Behandlung



Bild 4: Beinldngendifferenz
Behandlung

Liegen Restrik- &
tionen in den
Faszienfasern vor,
tiberwiegen die
Reize auf die
Nozizeptoren.

vor der
MonoluxPen

Das Vier-Schritte-Modell
fur die Kérperstatik

In der NPSO setzt man fiir die Statikbehandlung
das sogenannte Vier-Schritte-Modell ein. Hierbei
werden bestimmte Areale am Fufl behandelt, der
Fufl wird als Basis der sich darauf aufbauenden
Statik gesehen. In der Sportmedizin wird das Modell
zur Rezidivprophylaxe oder auch vor dem Wett-
kampf eingesetzt. Durch den harmonisierenden
Effekt im myofaszialen Zusammenspiel reduziert
man das Verletzungsrisiko des Patienten.

Fasziale Koordinationszentren
am Beispiel der Ferse

Besonders Maximal Energetische Punkte (MEPs)
an der Ferse zeigen nach der Behandlung einen
sofortigen Effekt. So kann man z. B. einen Bein-
lingenausgleich erzielen, den man vor und nach
Behandlung im Liegen gemessen hat (siehe
Fotos 4-6).

An der Ferse, wo sich in der Siener-Therapie NPSO-
Punkte zur Statikkorrektur befinden, zeigt sich ein
wichtiges Koordinationszentrum, éiber welches man
regulativ auf viele muskuldre Dysbalancen einwir-
ken kann.

Hier treffen sich eine vertikale, eine horizontale und
eine diagonale Achse, die sich aus Achillessehne,

Bild 7: Neben den Fersen ist auch die Behandlung
der Zehen wichtiger Bestandteil der Statik-
korrektur.

Bild 5: Bestrahlung der Fersen mit einem

Bild 6: Beinldngenausgleich nach der
Bestrahlung

Plantarfaszie und Retinaculum (R. musculorum
peronaeorum auf der Auflenseite und R. muscu-
lorum flexorum auf der Innenseite der Ferse)
zusammensetzen. Aus diesen drei Achsen lassen
sich alle Bewegungsrichtungen erzeugen, weshalb
von hier aus auch Impulse auf die gesamte Korper-
statik ausgehen. Faszienfasern der einzelnen Struk-
turen setzen jeweils an der Ferse an und sind
durchzogen von Propriozeptoren und auch Nozi-
zeptoren. Von hier aus werden die propriozeptiven
Informationen, die aus den drei Zugrichtungen
aufgenommen werden, an das Riickenmark und das
Gehirn weitergeleitet.

Liegen hier Restriktionen in den Faszienfasern vor,
tiberwiegen die Reize auf die Nozizeptoren, die auf
priifenden Druck deutliche Schmerzsignale senden.
Der Patient spiirt einen deutlichen spitzen Schmerz.
Werden diese Punkte gedriickt oder mit Monolux
bestrahlt, 16sen sich die vorhandenen Restriktionen.
Dieser Impuls zieht sich im besten Fall durch das
gesamte Fasziensystem.

Der MEP (Maximal

Energetische Punkt) im faszialen
Zusammenhang

MEPs zeigen sich als fasziale Therapiepunkte im
Gewebe palpabel und punktuell druckschmerzhaft.
Sie befinden sich in einer Projektionsflache, distal
von der eigentlichen symptombildenden Stérzone
(SZ). Im MEP sind die Nozizeptoren wahrschein-
lich nur einzeln tibererregt, da sie nur auf einen
punktuellen Druckreiz antworten, dann aber sehr
deutlich. Ist ein MEP aktiv, z. B. durch ein Entziin-
dungsgeschehen in der Storzone, zeigt er sich in der
Regel als tiberdeutlich schmerzhaft im Vergleich zu
seiner direkten Umgebung.

MEPs befinden sich sowohl in der oberflachlichen
Faszienschicht (Fascia superficialis) als auch in der
tiefen (Fascia profunda). MEPs im Sinne von
faszialen Projektionspunkten sind vergleichbar mit
Akupunktur- und Triggerpunkten.

Grundsitzlich kann sich eine Stérung an einem
faszialen Punkt auf den ganzen Korper auswirken.
Diese wird iiber vorgegebene anatomische Struktu-
ren wie Muskeln, Sehnen, Bander weitergeleitet.

Naturheilpraxis 06 /2018



Abb. 4: Energetische Linien zeigen den Zusammenhang der druckschmerzhaften
Maximal Energetischen Punkte (MEP) und den symptombildenden St6rzonen (SZ).

Faszienpunkte (Nervenpunkte) verbinden
alle Faszienstrukturen des menschlichen
Korpers mit dem Zentralen Nervensys-
tem und werden von Warme-, Lage- und
Druckrezeptoren mit Informationen
versorgt. Alle Elemente der faszialen
Struktur stehen miteinander in Verbin-
dung wie ein Netzwerk und tauschen sich
aus. MEPs befinden sich bevorzugt an fol-
genden Stellen:

+ Zonen von Entziindungen, die
kollagen umgewandelt sind

+ Verschlingungen von Faszienfasern

+ Restriktionen oder Verklebungen
des Bindegewebes

Reizungen an Sehnenansitzen

letzungen an der Knochenhaut

endurchtrittsstellen

An dies en ist aufgrund der

o Stelle
Verdichtu ’po sindegewebes der
Naturheilpra: C\f

Stoffaustausch gestort, Bewegungs-
impulse kénnen nicht sauber weitergelei-
tet werden, wodurch es zu Fehlhaltungen
kommt. Die Propriozeption und die
Sensomotorik sind gestort.

Wichtigkeit des
Trigonums fiir die
Entspannung der Faszien

Da das Fasziensystem psycho-neuro-
hormonell-vegetativ beeinflusst wird,
setzen wir in der Siener-Therapie das
sogenannte Trigonum zur Regulation der
drei Steuerungszentren im Gehirn ein.
Diese sind:

1. Hypophyse, als Steuerungszentrale
fir das Hormonsystem

2. Hypothalamus, als Mittler zwischen
Hormonsystem und Vegetativum

3. Limbisches System (hier Amyg-
dala), als Sitz der Verarbeitung von
Emotionen >>




Uber die fasziale

Ausbreitung der
gesetzten Impulse
kann der ganze
Korper erreicht
werden.

SCHWERPUNKT

Rudolf Siener fand eine besondere Reflexzone an
der medialen Seite des Knies, wo er regelmaflig drei
Punkte ausmachte, die in einem gleichseitigen Drei-
eck zueinander stehen. Aufgrund seiner erlebten
Erfahrung ordnete er die drei Punkte eben diesen
drei Steuerungszentren zu, welche an allen Regula-
tionsprozessen im Korper beteiligt sind. Die
Zuordnung zu den Hirnarealen wurde spéter expe-
rimentell bestétigt. Auch bei chronischen Entziin-
dungsprozessen im Bindegewebe spielt die Therapie
des Trigonums eine wichtige Rolle.

Lymphe

Immer wieder ist festzustellen, dass bei stumpfen
Verletzungen der Lymphfluss gestort ist und es
deshalb zu lang anhaltenden Schwellungen mit
Entziindungszeichen, Schmerzen und Bewegungs-
einschrankungen kommt. Die NPSO-Areale fiir den
Lymphfluss haben sich als segensreich bei der
Behandlung von Sportverletzungen erwiesen.
Grundsitzlich sollte bei jeder Verletzung oder
Entztindung die Lymphe mit therapiert werden.

Fazit

Mit der Siener-Therapie NPSO hat der Therapeut
ein Verfahren an der Hand, mit dem er schnell und
nachhaltig dem Sportler bzw. dem Patienten helfen

kann. Dies erreicht er nichtinvasiv, mit einfachen
Hilfsmitteln und ohne Nebenwirkungen. Uber die
fasziale Ausbreitung der gesetzten Impulse kann der
ganze Korper erreicht werden, auch die inneren
Organe sind erreichbar. Folglich wird die Zell-
kommunikation verbessert.

Durch die aktuelle Faszienforschung wird vieles aus
der Naturheilkunde greifbarer, was vorher teilweise
tiber Jahrtausende mit ,,Energiefluss“ 0. A. bezeich-
net wurde. Diese noch nicht messbare Informati-
onsenergie, das alles Verbindende, ist eben auch das
Fasziensystem.

Die Faszienforschung steht noch ganz am Anfang
und hat doch schon so viel bewegt.

Es bleibt spannend, wie sich dieses Forschungsfeld
weiter entwickelt. Fiir die NPSO ist vor allem die
Frage interessant, warum genau sich bestimmte
Areale mit anderen verbinden. Mit diesem Wissen
konnte man die somatotope Wirkung exakter
erkliren. @

(Fotos und Grafiken: Christian Schiitte / Rudolf
Siener Stiftung)
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