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Naturheilkundliches, biologisches Konzept:

Behandlung von ,unspezifischen” Schmerzen
und Bewegungsstérungen

-

Unter der Pathophysiologie der Pro-
zessstorungen in der Muskulatur, in
den Sehnen, in den Gelenkskapseln,
in den Faszien und weiteren Geweben
versteht man eine primare Stérung
der Mikrozirkulation, die eine nega-
tive Kettenreaktion auslost. Betroffen
ist hauptsachlich die extrazellulare
Matrix (EZM) bzw. das Zelle-Milieu-
System. Eine zunehmende Verschie-
bung des Energiestoffwechsels der
Zelle von aerob zu anaerob bewirkt
eine lokale Azidose und eine Inflam-
mation mit ansteigenden Schmerzen
(Schmerzsymptomatik).

Beschwerdebilder mit unspezifischen
Schmerzen und reaktiven Entzindun-
gen wie z. B. bei Riickenschmerzen, Ge-
lenksbeschwerden oder Insertions-Ten-
dopathien werden durch die zellbiolo-
gische Sichtweise erklarbar. Der Arzt
kann nun dem Patienten eine befriedi-
gende Antwort zu den auslésenden Ur-
sachen und den Verdnderungen im Ge-
webe geben und entsprechende Therapi-
emafinahmen nach der ZRT** einleiten.

Naturheilverfahren,
Physiotherapie und
Pharmakotherapie

Die konservative Behandlung greift
heute wie selbstverstandlich auf ein
breites und bewiéhrtes Therapiespekt-
rum naturheilkundlicher Methoden wie
die Neuraltherapie, die Homoopathie,

*ZRT: Um die Zellbiologische Regu-
lationstherapie im Umfeld der unspe-
zifischen Vibrationsangebote abzu-
grenzen, hat die gemeinnitzige
Fachakademie,,Akademie fiir Zellbio-
logische Regulationsmedizin e.V., ZRT
als Marke eintragen lassen. ZRT® kenn-
zeichnet die zellbiologische Grund-
lage der Therapiemodule.
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die Akupunktur oder die Einnahme von
orthomolekularen Substanzen zurick.

Aus der Hydrotherapie werden Hilfs-
mittel wie Kéltepackungen oder Wickel
mit z. B. Heil- oder Vulkanerde (Mine-
ral Zeolith) oder Quark zur Linderung
der Beschwerden angewandt.

Zur Behandlung von Schmerzen
wihlt die konservative Orthopéadie
ebenfalls naturheilkundliche Therapie-
elemente aus, wie z. B. die Verwendung
von Priparaten aus der Phytothera-

pie (Extrakte aus Arnika, Teufelskralle,
Brennnessel oder Weidenrinde).

Zurzeit kommt in Deutschland in der
allgemein iiblichen Physiotherapie eine
kaum tiberschaubare Therapievielfalt
wie beispielsweise physikalische Me-
thoden, manuelle Techniken oder die
unterschiedlichsten Formen der Kran-
kengymnastik zum Einsatz.

Die Anwendung der naturheilkund-
lichen Verfahren und der physiothera-
peutischen Mafinahmen ist deshalb von

Beispiel aus der taglichen Praxis: Patient M.

Herr M. hatte lange Jahre zunehmende Schmerzen im linken Kniegelenk. Die Diag-
nose einer degenerativen Gonarthrose Grad IV ergab die Indikation zur Totalendo-
prothese. Die Operation verlief ohne Komplikationen und die Kontrolle durch die
Rontgenaufnahmen zeigte einen einwandfreien Sitz der TEP. Physiotherapeutisch
wurde sogleich die Friihmobilisation eingeleitet: passives Bewegen, isometrische
Ubungen und Lymphdrainage.

Monate nach dem Eingriff klagte Herr M. jedoch immer noch tiber ein Spannungs-
gefiihl im linken Oberschenkel, tiber eine druckartige Schmerzsymptomatik im lin-
ken Kniegelenk, iiber rezidivierende leichte Schwellungen, {iber eine Uberwdrmung
sowie Uber Funktionseinschrankungen.

Fazit: Trotz sachgerechter und fachlich sehr gut durchgefiihrter Operation und friih-
zeitig angewandter gdngiger Physiotherapiemethoden beeintrachtigten erhebli-
che Beschwerden den Patienten aufgrund von persistierenden Prozessstorungen im
Gewebe, die mit der zellbiologischen Regulationstherapie behandelt werden miissen.
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grofler Bedeutung, da die klassische Pharma-
kotherapie mit Schmerzmitteln nicht primér
an den Ursachen sondern an den Sympto-
men ansetzt.

Die Pharmakotherapie der universitiren
Medizin zielt bei unspezifischen Beschwer-
den mit Analgetika und Antiphlogistika in
erster Linie auf die Symptombehandlung ab.
Sicherlich werden dadurch die Schmerzen
und Entziindungen fiirs Erste beseitigt, deren
Ursachen bestehen aber in der Regel weiter.
Die begleitenden Nebenwirkungen erweisen
sich oft als problematisch, so dass diese hdu-
fig eine weitere medikamentdse Intervention,
wie z. B. das Einnehmen eines Protonenpum-
penhemmers notig machen. Die negativen
Auswirkungen der Analgetika beispielsweise
auf die Knorpelmatrix sind ebenfalls nicht zu
vernachléssigen. Alle bewahrten Therapien
der Naturheilkunde, die zur Einsparung von
Pharmazeutika fithren, machen aus diesen
Griinden fiir alle Patienten einen Sinn.

Fazit: Wiinschenswert ist nicht primér eine
Methodenvielfalt in der Naturheilkunde oder
in der Physiotherapie — sondern ein grundle-
gendes biologisches Konzept zur Wiederher-
stellung physiologischer Prozesse im Gewebe
des Patienten.

Ursachen von Schmerzen und
reaktiven Entziindungen

Im Hinblick auf eine kausale Behandlung
von muskuloskelettalen Leiden ist eine kon-
zeptionelle Erweiterung der drztlichen Sicht-
und Handlungsweise im Sinne der Patienten
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absolut notwendig. Stérungen der physio-
logischen Prozesse im Gewebe miissen ge-
nauso als Ursache von muskuloskelettalen
Beschwerden in Betracht gezogen werden,
wie die immer feiner darstellbaren strukturel-
len Veranderungen oder die oftmals im psy-
chischen Bereich vermuteten Beschwerden.

Auf diese Weise wird die gingige Praxis
durchbrochen, Patienten, die keine eindeu-
tigen strukturellen Veranderungen aufwei-
sen, als letzte Option auf die psychosomati-
sche Schiene zu verschieben.

Immer wieder wird iibersehen, dass Sto-
rungen der Prozesse eine Verdnderung der
chemischen Verhiltnisse in der extrazellu-
laren Matrix verursachen, die zwangslau-
fig Schmerzen und Entziindungen ausldsen.

Die Beriicksichtigung von gestorten vitalen
Prozessen im Gewebe erweitert enorm die
arztliche Diagnose- und Behandlungsmog-
lichkeiten zum Wohle des Patienten. Fun-
dierte innovative therapeutische Konzepte
sind unabdingbar, um die ,,Gewebsgesund-
heit“ wieder herzustellen.

Im érztlichen Denken erfordert dies eine
gewisse Abkehr von definierten Krankheits-
bildern und eine Hinwendung zur Beach-
tung der Ursachen der Beschwerden und
der Funktionsstérungen. Aus den Prozess-
storungen im betroffenen Gewebe leitet sich
dann das entsprechende multimodale Be-
handlungskonzept nach ZRT" fiir den Pa-
tienten ab.

Diagnostik- und Therapiepfade
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Einteilung firr die priméare diagnostische und therapeu-
tische Vorgehensweise zur Behandlung nach ZRT.

Grafik ©: Dr B. Dickreiter
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Beschwerde-Ursachen:
Struktur — Psyche — Prozess

Im Rahmen der drztlichen Anamnese
und der Untersuchungen klart der Arzt
nach dieser Ursacheneinteilung ab, ob
es sich bei dem Problem des Patienten
priméar um Beschwerden aufgrund von
Strukturschédden, psychischen Belastun-
gen oder von Prozessstorungen handelt.

Struktur: z. B. Arthrose, Fraktur, Seh-
nenriss

Psyche:  z. B. psychische Belastungs-
faktoren in ihrer gesamten Breite

Prozess: z. B. Mikrozirkulationssto-
rungen, Zellstoffwechselstorungen,
Azidose

nostische und therapeutische Umset-
zung. Entsprechend konnen die Pa-
tienten friithzeitig auf den jeweiligen
Diagnostik- und Therapiepfad gelei-
tet werden.

Sicherlich miissen bei den Prozess-
storungen die seltenen bakteriellen, vi-
ralen oder autoimmunologischen Ent-
ziindungen diagnostiziert und eine ent-
sprechende medikamentdse Therapie
eingeleitet werden. Der iiberwiegende
Teil der muskuloskelettalen Beschwer-
den kann allerdings den zellbiologisch
definierten Prozessstorungen in der be-
troffenen Muskulatur, der Sehne oder
der Gelenkskapsel zugeordnet werden.

Dieses Schema ermog-
licht eine relativ klare Ein-
teilung fiir die primére di-
agnostische und therapeu-
tische Vorgehensweise, z.
B. ob der Patient chirur-
gisch, psychosomatisch
oder physiotherapeutisch
nach ZRT behandelt wer-
den soll. Sicherlich sind
Uberschneidungen der
drei Kausalbereiche un-
umginglich.

Arterielle EZM Zelle Vene
Kapillare

Zelle-Milieu-System: Die Stoffwechselprozesse der extra-
zelluldren Matrix stehen im Fokus der Zellbiologischen
Regulationsmedizin. Die Mikrozirkulation definiert also auf
Gewebsebene Zustande wie Krankheit und Gesundheit.
Der Zustand der nicht direkt durchbluteten extrazelluldren
Matrix (EZM) ist dabei von entscheidender Bedeutung.

Relativ neu an dieser
Vorgehensweise ist die
differenzierte Einbezie-
hung der Prozessstorung
im Gewebe in die diag-

Beispiel aus der taglichen Praxis: Patientin W.

Frau W. litt seit Monaten an starken Schmerzen im Bereich des Nackens und beider
Schultern. Ein Unfall lieB sich nicht als auslésendes Ereignis festmachen. Die bild-
gebende Abklarung ergab keine ersichtliche oder operationswirdige strukturelle
Veranderung als eigentliche Ursache der Schmerzsymptomatik. Das Einnehmen
von Schmerzmitteln verschaffte der Patientin immer nur eine kurzzeitige Linderung.

Die Physiotherapeutin bemiihte sich vergeblich die ausgepragte Verspannung der
Muskulatur zu beheben. Der Versuch durch muskulare Kraftigungsiibungen die
Schmerzen zu beseitigen bewirkte eher eine Zunahme der Beschwerden.

Die anhaltenden Schmerzen, die zu permanenten Einschrankungen in der Bewalti-
gung der alltaglichen Tatigkeiten fiihrten, wirkten sich zunehmend negativ auf die
Stimmung der Patientin aus. Die Hausarztin vermutete einen psychischen Ausldser
und schlug ein Heilverfahren in einer psychosomatischen Rehabilitation vor. Die
Patientin Frau W. sah bei sich eigentlich keine psychische Problematik und lehnte
den Vorschlag ab.

Fazit: Als tatsdchliche Ursache der Schmerzen stellte sich eine durch langjéhrige
monotone Schreibtischtatigkeit und beruflichen Stress ausgeldste Verspannung
der Schulter-Nacken-Muskulatur mit dadurch bedingten Prozessstérungen im
Gewebe heraus. Die Behandlung erfolgte mit der zellbiologischen Regulations-
therapie (ZRT®).

Grafik ©: Dr B. Dickreiter

Zellbiologische Sichtweise

Die zellbiologischen Erkenntnisse be-
riicksichtigen den Einfluss der Zellum-
gebung (extrazelluldre Matrix) auf die
Zelle genauso wie die Wirkung der Zelle
auf ihre Umgebung.

Das wirklich Uberraschende hierbei
ist, dass sich die universitare und kli-
nische Medizin bisher kaum mit die-
sem systemischen Ansatz auseinander-
setzt. Vernetzte zellbiologische Zusam-
menhidnge sind momentan kein Thema,
uiber das in medizinischen Fakultiten
diskutiert wird, so dass die Moglichkei-
ten zu einer besseren Patientenversor-
gung meines Erachtens verpasst werden.

Die konservative Therapie in der Or-
thopédie darf nicht nur auf die Ebene
der biochemischen Reaktionen herun-
tergebrochen und als Wissenschafts-
medizin definiert werden. Diese Be-
trachtungsweise stellt sich als Verein-
fachung heraus, die angesichts der
Vielzahl unspezifischer muskuloskelet-
taler Beschwerden immer mehr Nach-
teile und Gefahren fiir den Patienten
in sich birgt.

In der gingigen Medizin muss die
tiberwiegend lineare Denkweise drin-
gend mit einem systemischen Denken
erweitert werden. Nach den Lehrbii-
chern der Biologie und Histologie sind
alle Zellen des Korpers von der extra-
zelluldren Matrix (EZM) in organspezi-
fisch unterschiedlicher Dimension um-
geben. Diese kann beispielsweise von
Nanometern in der Leber bis Millime-
tern in den Sehnen schwanken.

Die Vertreter der ,Wiener Schule®
wie Pischinger, Perger oder Heine be-
zeichnen den gesamten extrazelluldren
Raum, der etwa 30% unseres Korper-
volumens ausmacht, als grofites zusam-
menhingendes ,,Organ* des Menschen.

Die physikalisch-chemischen Verhilt-
nisse in der extrazelluldren Matrix bzw.
der Zellumgebung sind relevant bei der
Entwicklung von Erkrankungs-, Rege-
nerations- und Heilungsprozessen und
unterliegen einer permanenten Steue-
rung. Bei der Regulation des Zelle-Mi-
lieu-Systems spielt die Mikrozirkulation
eine tiberragende Rolle.
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Definition der Mikrozirkulation: Strémung
in den arteriellen und venosen Kapillaren,
im Interstitium und in den beginnenden
Lymphkapillaren.

Die Mikrozirkulation ist das Bindeglied
zwischen Makrozirkulation und Zellstoft-
wechsel. Sowohl ein Vorwirts- als auch ein
Riickwirtsversagen der Mikrozirkulation
fithren deshalb zu Erndhrungsstérungen der
Zellen und damit zu lokalen Ubersiuerun-
gen und zu inflammatorischen Veranderun-
gen. Sie wird damit auch als die ,, Achilles-
ferse“ der Zellversorgung betrachtet.

Nach der oben aufgefiihrten systemischen
Definition der Mikrozirkulation bekommt
das Herz-Kreislaufsystem ein neues dyna-
misches Verstindnis. Bei der Himodynamik
des Herz-Kreislaufs nimmt die Muskelpumpe
sowohl durch die ruhende als auch durch die
bewegte Muskulatur eine entscheidende Be-
deutung ein. Eine venose und lymphatische
Riickwirtsstauung in der extrazelluldren
Matrix, die bei jeder Verspannung der Mus-
kulatur vorkommt, wird als entscheidende
Ursache fiir diverse Beschwerden, wie z. B.
unspezifische Riickenschmerzen, unklare
Gelenksbeschwerden oder Insertions-Ten-
dopathien, angesehen. In diesen betroffenen
Geweben wird durch die Stauung in der EZM
der Zellstoftwechsel vom aeroben Bereich in
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Wassergefiltertes Infratrot / wiRA Strahler: Der wiRA
Strahler produziert tiefenwirksame, durch den Wasser-
filter im Strahlengang gefilterte, Infrarotstrahlung.
Damit ist wIRA®-Strahlung eine besonders tiefenwirk-
same Wirmestrahlung. Lokale Uberhitzung oder
Schadigungen durch Strahlenwirkung auf die Wasser-
anteile des Gewebes wird durch die Wasserfilterung

vermieden. Foto ©: Extrazell
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den anaeroben Bereich verlagert. Dieser Re-
aktion folgen eine reaktive lokale Ubersdue-
rung mit Reizung der Schmerzfiihler und das
Auslosen einer Entziindung.

Muskelverspannungen, mit Kontraktions-
rickstdnden und Bewegungsmangel sind die
Hauptgriinde fiir die negativen Veranderun-
gen im Zell-Milieu-System und damit auch
fiir Versorgungsprobleme der Zellen ver-
antwortlich.

Zellbiologische
Regulationstherapie
als Basiskonzept

Prinzipiell ist es die primére Aufgabe der
Physiotherapie ein intaktes Zelle-Milieu-Sys-
tem wieder herzustellen, welches zur Zellge-
sundheit (Gewebsvitalitit) fiihrt.

In der Zellbiologischen Regulationsthera-
pie wird an erster Stelle die Aktivierung der
Mikrozirkulation im Rahmen der biomecha-
nischen Muskelstimulation angeregt. Hierbei
wird mit Hilfe eines externen Schwingungs-
eintrages die ,,Muskelpumpe® nachgeahmt.
Diese Therapie ermdglicht es, die Muskulatur
wieder zu entspannen und zu ihrem Eigen-
rhythmus zurtickzufithren (entrainment). Mit
dieser Methode erreicht man eine sofortige
Ausleitung der Ubersiuerungsfaktoren, der
Entziindungsmediatoren und der Stoftwech-
selriickstande sowie ldngerfristig eine deut-
lich bessere Versorgungssituation der Zellen.

Als zweite Mafinahme erfolgt die Warme-
applikation, die neben der Steigerung der
Durchblutung zusitzlich den Ubergang von
der Gelphase zur Solphase im Kolloid der ext-
razelluldren Matrix fordert. Dadurch wird ein
gut funktionierender Zellstoffwechsel sicher-
gestellt. Erfahrungsgemafd wird als Warme-
therapie die wIRA (wassergefiltertes Infrarot
A) eingesetzt, welche sehr oberflichenscho-
nend und gleichzeitig sehr tiefenwirksam ist.
Diese Effekte fithren zusétzlich zu einer Ver-
minderung der Schmerzsymptomatik und zu
einer Verbesserung der Beweglichkeit.

Als weitere Schritte kommen die empiri-
schen Behandlungsmethoden zur Verbes-
serung des Saure-Basen-Gleichgewichts des
Gewebes wie ein basischer Wickel, ein basi-
sches Fufbad oder ein basisches Ganzkor-
perbad zum Einsatz. Die Umstellung auf eine
basische Ernahrung, bzw. die Einnahme von
basischen Mineralien, kann zusatzlich zur
Linderung der Schmerzen und zur Regene-
ration beitragen.
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Das Handgerit fiir Biomechanische Stimulation wurde konstru-
iert fiir die Anwendung durch den Therapeuten.

Mikrostromtherapie nutzt Strome im Bereich von Millionstel
Ampere. Diese Stromstérke erganzt und verstarkt die natiirlich
vorkommenden Wund- und Heilstrome.

Die Vibrationstrommel leistet einen groB3flachigen Eintrag von

Diese modulare Behandlungsweise
entspricht in etwa den biologischen Ab-
laufen bei der natiirlichen Fieberreak-
tion: Zuerst erleidet der Patient einen
Schiittelfrost (analog der biomechani-
schen Stimulation), dann bekommt er
Fieber (Wirmetherapie) und zuletzt
erfolgt iber den SchweifSausbruch die
Ausleitung (basische Anwendungen).

Zur Heilung kann je nach Indika-
tion noch Mikrostrom zur Anwendung
kommen. Diese Stromstirke befindet
sich im Bereich der Wund- und Heil-
strome, bzw. imitiert diese und fithrt zu
einer enormen Anregung der Regenera-
tion. Dies entspricht der grundlegenden
Idee der Zellbiologischen Regulations-
therapie mit der physikalischen Thera-
pie immer im sogenannten biologischen
Fenster zu bleiben.

Erndhrungsempfehlungen und Ver-
ordnungen von orthomolekularen Sub-
stanzen sowie eine Beratung zur Le-
bensstilinderung komplettieren die Be-
handlung.

Die ZRT®, als biologisch fundiertes
Therapiekonzept, bezweckt in erster
Linie die Anregung der korpereigenen
Regulation und das Wiederherstellen
der inneren Ordnung im Sinne einer
aktiven Selbstheilung.

Training zum Muskelaufbau

Patienten mit verspannter und da-
durch schlecht versorgter Muskulatur
erleiden oft durch ein Krafttraining
eine Verschlechterung ihrer Beschwer-
den. ,Zellen die hungern, bringen keine
Leistung® Eine Kraftigung der Musku-
latur durch ein Training setzt immer
gesunde und néhrstoffmiflig gut ver-
sorgte Muskelzellen voraus. Bevor ein
Ubungsprogramm angesetzt wird,
sollte die Physiotherapie nach dem
Verstandnis der ZRT* fiir ein vitales
muskuloskelettales System sorgen -
nach dem Motto: ,,Erst sanieren, dann
trainieren®

Das Ziel der um die ZRT* ergidnzten
Physiotherapie ist also nicht nur primér
der Muskelaufbau oder die Anwendung
des Reizreaktionsprinzips. Die physio-
logischen Ablaufe im Gewebe sollen so
stimuliert werden, dass sie selbst in der
Lage sind vorhandene Stérungen zu be-
heben oder zu mildern. Die zellbiologi-
sche Regulationstherapie ist somit eine
kausale Therapie, die bei Stérungen der
vitalen Abldufe im betroffenen Gewebe
eine langfristige Gewebesanierung und
damit Heilung ermoglicht.

Krankheitsbilder fiir die
Behandlungsweise nach ZRT®

o Chronisch unspezifische Riicken-
schmerzen

o Lokale muskuloskelettale Beschwer-
den

o Postoperative Schmerzzustinde z. B.
nach Knieprothese oder andere TEP"s

o Morbus Sudeck

o Chronisch schlechtheilende Wunden

« Insertions-Tendopathien wie Ten-
nisellenbogen, Achillodynie

« Frozen Shoulder, Kalkschulter

o Fersensporn

« Fibromyalgie

o Wadenkrampfe

o Unklare Gelenkschmerzen

 Narbenbeschwerden

Die Schwingungsplatte ist ein GroBgerit zur o Funktionsdefizite bei neurologischen
Biomechanischen Stimulation des gesamten
Korpers bzw. der groen Muskelpartien. Erkrankungen

Fotos ©: Extrazell « AVK (Schaufensterkrankheit)

Schwingung in den Korper. So kdnnen gro3e Muskelpartien be-
handelt werden. Der Arm, der die Trommel tragt, ist h6henver-
stellbar. Je nach behandelter Kérperpartie gibt es unterschied-
liche Auflageflachen, die den Schwingungseintrag erzeugen.
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Systematische und fundierte Weiterbildung
Zur Verbreitung dieser zellbiologischen Sicht- und Handlungs-

weise wurde die gemeinniitzige Fachakademie, die ,, Akademie fiir
Zellbiologische Regulationsmedizin e.V.“ (www.zellmatrix-akade-
mie.de) gegriindet. Fiir Arzte, Zahnirzte, Physiotherapeuten, Er-
gotherapeuten, Logopaden oder Heilpraktiker wird eine intensive
theoretische und praktische Weiterbildung zur Erfassung der zell-
biologischen Zusammenhénge und Prozesse im Gewebe angeboten.

In Baden-Wiirttemberg besteht seit einigen Jahren ein Integrier-

ter Versorgungsvertrag (IV) zwischen der DAK-Gesundheit und
zertifizierten ZRT*-Therapeuten. Im Zeitraum 2010-2011 wurde
vom TUV Siid im Auftrag der damaligen BKK-Gesundheit, heute
DAK, die biomechanische Muskelstimulation auf ihre Wirksamkeit
gepriift. Zielgruppe waren 418 Patienten mit chronischen Schmer-
zen und Stérungen im Skelettmuskelsystem. Schmerzen, Analge-
tika-Verbrauch und Arbeitsunfihigkeitszeiten waren in der Studi-
engruppe sogar noch ein Jahr nach der Behandlung vermindert.
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