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Kombinierte Schmerzbehandlung mit Laser-Akupunktur

in der Physiotherapie
W.E. RODES-BAUER

(Vortrag anliisslich der 15. Journées Natio-
nales de I’Institut National de la Kinésithéra-
pie, Paris, novembre 1983)

Mein Thema ist die Kombinationsbehand-
lung Laser-Akupunktur und Physiotherapie
mit besonderer Betonung der Behandlung
von Schmerzen. Ich befasse mich mit die-
sem Thema seit 8 Jahren in Zusammenar-
beit mit dem Ludwid Boltzmann Institut
fir Akupunktur in Wien. Seit 3 Jahren ge-
ben wir Kurse in der Kombinationsmethode
— leider im Moment nur in deutscher Spra-
che. Veranstalter ist die «Gesellschaft zur
Erforschung des Soft-Lasers in der Physio-
therapie», in der Prof. Dr. Johannes Bisch-
ko, der Leiter des Boltzmann Instituts den
Ehrenvorsitz fithrt und Prof. Dr. Jean-
Claude de Tymowski, Paris, Mitglied des
wissenschaftlichen Beirates ist.

Ich moéchte zunichst iiber die Grundziige
der Akupunktur sprechen und dann den
Laser und andere Akupunktur-Methoden,
die alternativ zu Nadeln angewandt werden,
erklaren. Dann wollen wir uns mit dem Ver-
haltnis Akupunktur — Schmerzen befassen
und die Effekte der Akupunktur in Kombi-
nation mit der Physiotherapie, insbesonde-
re mit PNF, betrachten. Danach mdchte ich
Ihnen die Methodik der Kombinationsbe-
handlung vorstellen, IThnen von den bisheri-
gen Erfahrungen und besonders von den
sozio-oekonomischen Vorteilen erzihlen.

Die traditionelle chinesische Medizin und
unser heutiges Konzept der Physiotherapie
haben grundsitzliche Gemeinsamkeiten.
Sie betonen die Prophylaxe, die Rehabilita-
tion und die Behandlung der Ursache an-
statt des Symptoms. Im alten China wurde
der Arzt nur solange bezahlt, wie der Pa-
tient gesund blieb. Erkrankte dieser, erhielt
der Arzt kein Honorar. Die Wichtigkeit, die
auch heute noch in China der Prophylaxe
zugemessen wird, zeigt sich darin, dass die
Kinder schon in der Schule lernen, sich der
traditionellen chinesischen Massage zu be-
dienen — die im Westen hiufig auch Aku-
pressur genannt wird — um kleineren medi-
zinischen Problemen oder Krankheiten vor-
zubeugen oder diese zu heilen. Wenn die
Kinder heranwachsen, werden sie mit der
Philosophie, die der traditionellen chinesi-
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schen Medizin zugrunde liegt, vertraut ge-
macht. Die Philosophie beruht auf dem
Konzept des Gleichgewichts von zwei ge-
gensdtzlichen Kriften im Korper und
schliesst die physische Wechselwirkung von
Korper und Psyche ein. Diese beiden Krifte
werden Yin und Yang genannt und kénnen
— in etwa — mit Sympathikus und Para-
sympathikus verglichen werden. Wenn Yin
und Yang im Gleichgewicht sind, befindet
sich der Mensch in einem guten Gesund-
heitszustand. Wenn eine Krankheit oder
Verletzung eintritt, verliert der Korper sein
Gleichgewicht, und es dominiert entweder
Yin oder Yang. Dann werden die Punkte,
die mit dem betreffenden Organ oder Kor-
perteil verbunden sind, in verschiedenen
Graden drucksensibel.

Zweck der Akupunktur in der traditionellen
chinesischen Medizin ist es, dem Korper zu
helfen, sein Gleichgewicht selber wieder
herzustellen, also ohne Einsatz von Medi-
kamenten.

Wie wirkt nun die Akupunktur in ihren ver-
schiedenen Anwendungsformen? Die vielen
Organe und Teile unseres Koérpers sind mit
sogenannten Punkten verbunden, die ent-
lang 12 Energietridgern gelagert sind, die
Meridiane genannt werden. Bei einer
Krankheit oder Traumatisierung, hat der
Korper sein Gleichgewicht verloren und der
Energiefluss entlang den Meridianen ist an
einem oder mehrenen mit der spezifischen
Krankheit oder dem traumatisierten Kor-
perteil verbundenen Punkten unterbrochen
oder gehemmt. Wenn diese Punkte stimu-
liert werden, wird der Energiefluss wieder
hergestellt, in manchen Fillen sogar ver-
starkt. Auf diese Weise wird dem Koérper
geholfen, sein Gleichgewicht wieder herzu-
stellen. Ein Faktor, der die Behandlung
kompliziert, ist die Vielfalt der Punkte, die
mit dem gleichen Organ verbunden sind. So
gibt es Lokal-, Fern- und Ohrpunkte. Die
meisten Punkte sind mit mehreren Organen
und Korperteilen mit verschiedener Einwir-
kung verbunden. Ich kann in diesem Refe-
rat nicht zu sehr ins Detail gehen. Ich weise



aber doch darauf hin, dass viele der Punkte
die wir in der Akupunktur reizen, die glei-
chen sind wie diejenigen, die in der Binde-
gewebsmassage behandelt werden. In der
Physiotherapie sind diese Reflexzonen heu-
te allgemein anerkannt. Z.B. der Blasenme-
ridian stimmt weitgehend mit den Head’-
schen Zonen iiberein. Die Existenz und
Funktionen der Meridiane und Akupunk-
turpunkte sind heute weitgehend wissen-
schaftlich bewiesen. Dies wurde besonders
offensichtlich am Weltkongress fiir wissen-
schaftliche Akupunktur, der letzten Monat
in Wien stattfand und an dem ich die Kom-
binationsmethode auch prasentieren durfte.

Das Wort Laser ist eine Abkiirzung fiir
Light Amplification by Stimulated Emis-
sion of Radiation, also Lichtverstirkung
durch induzierte Aussendung von Strah-
lung (Abb. 1).

Mittels Laser kann intensive elektromagne-
tische Energie auf kleinstem Raum konzen-
triert und damit z.B. ein Akupunkturpunkt
stimuliert werden. Der wesentliche Bestand-
teil des Lasers ist ein Resonator, eine Glas-
rohre, die bei einem Glaslaser auf beiden
Seiten von einem Spiegel begrenzt wird.
Durch diese Spiegel, einer davon ist halb-
durchlassig, werden innerhalb des Plasma-
rohrs stehende Wellen erzeugt. Dies fiihrt
zu einer Aufschaukelung der Energie. Die
Laser-Rohre wird durch einen Hochspan-
nungsteil gespeist. Der austretende Laser-
strahl ist von einer Reinheit und Einfarbig-
keit, wie es natiirliches Licht nicht ist. Wie
sprechendaher von Monochromasie (Abb. 2).

Alle Laserstrahlen schwingen im gleichen
Takt. Wellenberg und Wellental haben stets
den gleichen Abstand. Auch dies ist bei na-
tiirlichem Licht nicht anzutreffen. Wir nen-
nen diese Eigenschaften Kohdrenz (Abb. 3).

Der austretenden Strahl ist weitgehend pa-
rallel und erzeugt nur einen sehr kleinen
Brennfleck. Der Laserstrahl hat also nur ei-
ne geringe Divergenz. Der Laser, von dem
hier gesprochen werden soll, erwdrmt das
Gewebe nicht und hat keine zerstorende
Wirkung. Die Amerikaner nennen ihn Soft-
Laser, in Frankreich spricht man von Laser
froid. Es handelt sich um Laserstrahlen
zwischen 2-50 mW Leistung. In der niedri-
gen Leistung besteht der entscheidende Un-
terschied zum «harten» Laser (Abb.4).

Als Ausgangsmaterial wird Neon-Helium
verwendet, also ein Gas mit einer Wellen-
linge von 632,8 NM (Nanometer). Laser
dieser Art haben folgende Eigenschaften:
sie sind mehr monochromatisch, der Strahl
ist sichtbar, sie sind zuverldssig, langlebig,
haben eine niedrige Leistung, sind mecha-

nisch stabil und sehr robust. Heute benut-
zen wir neben dem Helium-Neon Laser
auch Infrarot Laser (Abb.5).
Erwahnenswert sind die Arbeiten der Grup-
pe Popp (Theoretische Molekularbiologie,
Univ. Marburg, Bundesrepublik Deutsch-
land). Demnach strahlt jeder Kérper Pho-
tonen ab. Laserstrahlen werden im Korper
zur intrazelluldren Information- benutzt.
Modulierte Schall- und Lichtwellen vermit-
teln als Biosignale die Kommunikation zwi-
schen den Zellen. Eine Stérung der Kon-
gruenz des Photonenfeldes bedeutet Er-
krankung. Nach dieser Theorie soll der La-
ser die Resonanz des Systems wiederher-
stellen.

In der Physiotherapie hat die Entdeckung
von Reflexzonen allgemein Anerkennung
gefunden. Die Verbindung zwischen innen
und aussen erfolgt durch die sogenannte
Meridiane. Wir konnen also iiber Reflex-
zonen segmentidr auf den Organismus ein-
wirken oder iiber Akupunkturpunkte phy-
siologische und therapeutische Effekte er-
zielen. Storungen der Enterobiobalance der
Organe verdndern auch messbar den
Hautwiderstand an diesen Akupunktur-
punkten.

Die Einwirkung des Laserstrahls erfolgt
also:

1. Uber Reflexzonen (Jarricot) und Head’-
sche Zonen

2. Uber holographische Reflexzonen (z.B.
Ohrpunkte)

3. Uber Meridianpunkte

4. Uber Schleimhiute als den Laserstrahlen
vorbehaltene Einwirkungsmoglichkeit.
Laserstrahlen bewirken dabei eine laser-
spezifische Wirkung im physikalisch-
kybernetischen Bereich (Kroy) (Abb. 6).

Hinsichtlich des Problems Schmerz bezieht

sich heute die Akupunktur auf Grund zahl-

reicher wissenschaftlicher Unterlagen in ih-

rer Wirkungsweise, auf 4 Basen:

1. Eine rein neurophysiologische, d.h. Be-
einflussung schmerzhafter Reize durch
den relativ kleinen Nadelstich, bzw. elek-
trische, mechanische oder Laser-Stimu-
lationsreize. Dies findet auf der Ebene
des Riickenmarksegmentes und im Be-
reich des Thalamus statt. Wir verwenden
also normalerweise Erkenntnisse im Be-
reich der Akupunktur.

2. Durch die Akupunktur, wie auch durch
verschiedene andere Stressparameter,
werden vom Korper selbst morphindhnli-
che biochemische Substanzen in erhoh-
tem Masse produziert (Endorphine, En-
kephaline), die einen schmerzlindernden

11



ebenso wie einen beruhigenden Effekt
ausiiben.

3 .Durch die Akupunktur wird die periphe-
re Durchblutung in idealer Weise regu-
liert. Es kommt zu einem Anstieg sowohl
am Akupunkturpunkt als auch im Ziel-
gebiet desselben, wobei dieser oft sehr
weit wegliegen kann. Dieser Vorgang
kann mit segmentalen neurophysiologi-
schen Unterlagen noch nicht erklart
werden.

4 .In gleicher Weise zeigt die Akupunktur
eine herabsetzende Wirkung auf den To-
nus der Muskulatur und den Turgor des
Bindegewebes. Dadurch kommt es bei
Verspannungen des lokomotorischen
Apparates zu einem Nachlassen der Ver-
spannung und zu einem besseren und
schmerzfreien Bewegungsablauf.

Als Hauptwirkung der Akupunktur, die di-
rekt mit der Physiotherapie verbunden ist,
gelten: Schmerzhemmung, Reduktion von
Entziindungen, Reduktion von Muskelver-
krampfungen, Verbesserung der Blutzirku-
lation, ausgleichender Einfluss auf die Psy-
che. Einige zusitzliche Effekte, die spezi-
fisch durch den Laser verursacht werden,
sind: schnelle Resorption von Haemato-
men, schnellere Wundheilung und schnelle-
re Konsolidierung von Frakturen (Abb. 7).

Wie ich eingangs schon sagte, sind viele Or-
gane mit mehreren Punkten verbunden und
einzelne Punkte beeinflussen mehrere Orga-
ne oder Korperteile und Funktionen. Als
Physiotherapeuten sind wir ja gewohnt, ei-
ne sehr genaue Anamnese mit Feststellung
der Ursache der Beschwerden des Patienten
vorzunehmen. In der Akupunktur ist die
griindliche Anamnese noch wichtiger. Gute
Erfolge konnen nur dann erzielt werden,
wenn die Resultate einer griindlichen An-
amnese analysiert, und darauf basierend ein
exakter Behandlungsplan ausgearbeitet
wird, in dem die Punkte in ihrer Reihenfol-
ge festgelegt werden. Dabei muss beriick-
sichtigt werden, dass nicht zuviele Punkte
auf einmal behandelt werden diirfen, dass
aber die am betreffenden Meridian gelege-
nen drucksensiblen Punkte auf jeden Fall
zu stimulieren sind.

Die Kombinationstherapie beruht auf der
Erfahrung, dass in akuten Fillen von Be-
schwerden wie Cervical-Syndrom, Torti-
Collis, Ischias, Lumbago, Migrine, Mus-
kelverletzungen begleitet von Schwellungen
und/oder Haematomen, chronischen Co-
xarthriten, Frozen Shoulders etc., der Pa-
tient so grosse Schmerzen oder Schwellun-
gen hat, dass es unmaglich ist, schon zu An-
fang des Behandlungszyklus mit der Kran-
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kengymnastik zu beginnen. In vielen Féllen
muss der Arzt schmerz- oder muskelent-
spannende Mittel verschreiben, bevor die
Rehabilitationsiibungen begonnen werden
konnen. Mittels der Akupunktur ist es mog-
lich, diese Behinderung zu iiberwinden und
wesentlich frither, meistens schon anldsslich
der ersten Behandlung mit den kranken-
gymnastischen Ubungen zu beginnen.

Die Kombinationstherapie wird normaler-
weise in folgendem Ablauf durchgefiihrt:
zuerst wird Laserakupunktur angewendet,
bis die Laserwirkung nach ca. 15-20 Minu-
ten eintritt, wird, wenn es indiziert ist, mit
Wirme oder Eis behandelt. Dann kommt
die Massage. Letztendlich wird, je nach In-
dikation, extendiert und dann PNF (Pro-
prioceptive Neuromuscular Facilitation)
angewendet. Bei spastischen Kindern wer-
den — gegebenenfalls nach der Laserbe-
handlung — Bobath oder Vojta angewen-
det.

Nun mdchte ich kurz — ohne Anspruch auf
Vollstindigkeit zu erheben — die Indikatio-
nen aufzihlen, die bisher erfolgreich mit
der Kombinationstherapie behandelt wor-
den sind:

— Lumbago, Ischias, Cervical-Syndrome,
Brachialgien, Migrine
— Torti-Collis

— PHS (Periarthritis humero scapularis),
Tennisellbogen

— Coxarthrosen, Gonarthrosen

— verschiedene Arten von Frakturen

— Asthma, Bronchiektasen, Emphyseme
— Hemiplegien, cerebrale Insulte

Es gibt Indikationen wie z.B. Cervical Syn-
drome, die mit Akupunktur alleine — also
ohne krankengymnastische Behandlung der
Muskeln und der WS — nicht geheilt wer-
den koénnen, wihrend es andererseits Fille
gibt wie z.B. PHS, die nicht alleine durch
PNF geheilt werden kénnen, sondern zu-
sétzlich die Beigabe von Pharmaka oder die
Anwendung von Akupunktur benétigen.

Natiirlich kann man in den meisten Féllen
zufriedenstellende Resultate mit den her-
kémmlichen Behandlungsmethoden erzie-
len. Ich mochte aber betonen, dass in mei-
nem Institut in vielen Fillen der Erfolg auf
der Kombinationstherapie beruht und dass
in einer grosseren Anzahl von Behandlun-
gen das Resultat mit Hilfe der Kombina-
tionstherapie besser war, als es mit den her-
kommlichen Methoden zu erzielen gewesen
wire. Unsere Statistiken zeigen, dass wir
mit der Kombinationstherapie die Zahl der



notwendigen Behandlungen um 35-50% re-
duzieren konnten. Diese medizinisch und
sozio-oekonomisch wichtige Tatsache allei-
ne rechtfertigt den Zeit- und Lernaufwand,
der zum Studium der Grundlagen der Aku-
punktur benétigt wird.

Ich hoffe, dass ich Ihr Interesse an dieser
neuen Methode erweckt habe, doch mdchte
ich dieses Referat mit einer Warnung been-
den: Es ist unbedingt notwendig, dass Sie
auf der Grundlage der Diagnose und des
Rezeptes des iiberweisenden Arztes Ihre ei-
gene Anamnese durchfiihren, auch wenn es
Zeit kostet und, dann Ihre Beobachtung
mit denen des Arztes vereinen, um Ihren

Laserakupunkturplan zu erstellen. Es ist
ausserdem unbedingt notwendig, dass Sie
wihrend der gesamten Behandlungsperiode
den Patienten immer wieder auf mogliche
Verdnderungen — sowohl physischer wie
psychischer Art — priifen und Ihre Laser-
akupunkturbehandlung entsprechend ver-
andern.

Anschrift der Verfasserin:

W.E. Rodes-Bauer

Institut fiir Krankengymnastik
St. Alban-Anlage 25

4052 Basel

LASER = LIGHT AMPLIFICATION

BY
STIMULATED EMISSION OF RADIATION

Kombinierte Schmerzbehandlung mit
Laser-Akupunktur in der Physiotherapie

Traitement combiné de la douleur
par laser et acupuncture

Abb. 1: Lichtverstirkung durch induzierte Aussen-
dung von Strahlung

Fig. 1: Signifie amplification de lumiére par stimula-
tion de I’émission de radiation
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Abb. 2: Prinzip einer Laserrohre
Fig.2: Un tube du laser

Abb. 3: Kohdrenz der Laserstrahlen
Fig.3: La cohérence des rayons du laser

PENETRATION

HOT 12-22mm

P e

Abb. 4: Die intrazelluldre Information
Fig.4: L’information intracellulaire
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Abb. 5: Der austretende Strahl
Fig.5: Le pinceau lumineux du laser

EFFECT OF LASER ON THE
AUTONOMIC NERVOUS SYSTEM
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Abb. 6: Effekt des Lasers auf das autonome Nervensy-
stem
Fig. 6: Effetdulasersur lesystéme nerveuxautonome

- . - .

Abb. 7: Spezifischer Effekt des Lasers: Schnellere
Wundheilung, auch bei Ulcus, und Konsilidie-
rung von Frakturen

Fig. 7: Effet spécifique du laser: Guérison accélérée
de plaies, ciinclus ulcus, et consolidation accé-
lerée de fractures
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