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Weitere Resultate aus dem NFP 53

= Training der tiefen Rumpfmuskulatur:

unklarer Wirkmechanismus
Mit der Methode des Gewebsdopplers gelang es einem For-
scherteam an der Universitat Zirich, nichtinvasiv die Aktivitat
der tiefen Wirbelsaulen-stabilisierenden Muskulatur darzu-
stellen (u. a. M. transversus abdominis). lhre Untersuchung
brachte zutage, dass «die Rumpfmuskulatur beim Patienten
mit chronischen Rickenschmerzen tendenziell friher akti-
viert wird — und nicht verspatet, wie Elektromyographie-
Studien das zeigten». Stabilisierende Ubungen verdnderten
zudem entgegen den Erwartungen die Steuerung der Rumpf-
muskulatur nicht.

Die Erklarung der Wissenschafter flir dieses Giberraschen-
de Resultat lautet, dass moglicherweise die stabilisierende
Muskulatur unbewusst friihzeitig aktiviert wird, um Schmer-
zen zu vermeiden. Ubungen firr die tiefe Rumpfmuskulatur
sind jedoch nach wie vor sinnvoll bei chronischen Rlcken-
schmerzen, schreiben die Forscher, da die Effektivitat in zahl-
reichen Studien belegt ist, «moglicherweise wirken diese
Ubungen aber {iber andere Mechanismen, als man dafur
dachte». (bc)

Quelle: Haiko Sprott, Natascha Pulkovski, Anne F. Mannion: Gewebs-
doppler: eine neue, nichtinvasive Methode zur Untersuchung der
Funktion der Rumpfmuskulatur. NFP-Projektnummer 4053-104787.

= Hiftarthrose-Risiko friih erkennen

Eine weitere Studie im Rahmen des NFP 53 untersucht junge
Ménner und Frauen auf ein femoro-acetabuldres Impinge-
ment, indem sie standardisiert die Innenrotation der Hifte
misst und zusatzlich MRI-Untersuchungen durchflihrt. Zwi-
schenresultat: Eine verminderte Innenrotation und eine hohe
korperliche Aktivitdt (z.B. schwere Arbeiten oder Impakt-
sportarten) gehen bei Ménnern tendenziell mit morphologi-
schen Veradnderungen an Femurkopf und Femurhals einher,
die wiederum Vorlaufer einer Arthrose sein konnen. Sollte
sich diese Aussage im weiteren Verlauf der Studie bestati-
gen, so kénnte man Risikopatienten frih erkennen und die
sportlichen oder beruflichen Belastungen anpassen, um das
Entstehen einer Arthrose hinauszuzogern. (bc)

Quelle: Leunig M, Reichenbach S et al. : Atiologie der primaren Arthro-
se des Hiiftgelenks: prospektive Kohortenstudie. NFP-Projektnummer:
4053-104778.

= Regionale Unterschiede in der Haufigkeit
orthopéadischer Eingriffe

Es gibt Regionen in der Schweiz, da werden neun Mal haufi-

ger Kniearthroskopien durchgeflihrt als in anderen Teilen des

Landes, und 37 Mal haufiger die Schulter gespiegelt. Beiden
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Autres résultats du PNR 53

= Entrainement de la musculature profonde du tronc:
meécanisme de fonctionnement peu clair

Une équipe de chercheurs de I'Université de Zurich a réussi
a représenter de maniere non invasive l'activité de la muscu-
lature profonde stabilisatrice de la colonne vertébrale (entre
autres M. transversus abdominis) a I'aide de la méthode de
I'imagerie Doppler des tissus. Leur examen a démontré que
«la musculature du tronc a tendance a s'activer plus t6t chez
les patients souffrant de douleurs dorsales chroniques — et
non pas tardivement, comme le montraient les études effec-
tuées a l'aide d'une électromyographie». De plus, contraire-
ment aux attentes, les exercices de stabilisation ne modi-
fiaient pas la mise en action de la musculature du tronc.

Les scientifiques expliquent ce résultat surprenant par le
fait que la musculature stabilisatrice est probablement acti-
vée trop tot par un mécanisme inconscient dans le but de
prévenir les douleurs. Les chercheurs estiment que les exer-
cices pour la musculature profonde gardent cependant toute
leur importance en cas de douleurs dorsales chroniques, car
leur efficacité est démontrée par de nombreuses études,
«mais ces exercices agissent probablement par le biais
d'autres mécanismes que ceux que nous envisagions». (bc)
Source: Haiko Sprott, Natascha Pulkovski, Anne F. Mannijon: Gewebs-
doppler: eine neue, nichtinvasive Methode zur Untersuchung der
Funktion der Rumpfmuskulatur. Numéro de projet PNR 4053-104787.

= |dentifier rapidement le risque d"arthrose de la
hanche
Une autre étude effectuée dans le cadre du PNR 53 examine
de jeunes adultes, hommes et femmes, pour identifier les
conflits fémoro-acétabulaires en mesurant la rotation interne
des hanches de maniéere standardisée et en effectuant des
examens a |'aide d'une IRM. Résultat intermédiaire: chez les
hommes, une rotation interne réduite et une grande activité
physique (p.ex. des travaux éprouvants ou des sports de
contact) ont tendance a aller de pair avec des changements
morphologiques au niveau de la téte et du col du fémur qui
peuvent étre les signes précurseurs d'une arthrose. Si cette
hypothése devait se confirmer dans la suite de I'étude, il se-
rait possible didentifier rapidement les patients a risque et
d'adapter la charge sportive ou professionnelle pour ralentir
la survenue de I'arthrose. (bc)
Source: Leunig M, Reichenbach S et al.: Atiologie der priméaren Ar-
throse des Hliftgelenks: prospektive Kohortenstudie. Numéro de pro-
jet PNR: 4053-104778.
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Gelenkersatz-Operationen (Hfte, Knie, Schulter) variiert die
Rate «nur» zwischen 2,2 und 5,2 Eingriffen pro 1000 Einwoh-
ner. Dies brachte eine Studie von André Busato, Professor an
der Universitat Bern, zutage. Dann gibt es Regionen, wo hau-
figer Wirbelsaulen-Dekompressionen durchgefiihrt werden
als Wirbelsaulen-Fusionen, und andere Gegenden, wo es sich
gerade umgekehrt verhdlt. «Solch grosse Abweichungen
kénnen nicht rein klinisch erklart werden», schlussfolgern die
Studienautoren, sondern seien vermutlich die Folge von Un-
terschieden im Angebot und in der Inanspruchnahme medi-
zinischer Leistung. Die regionalen Unterschiede werden
weiter untersucht, um genauer herauszufinden, wo eine me-
dizinische Uber oder Unterversorgung besteht — welche
dann korrigiert werden kénnte. (bc)

Quelle: Busato A, Widmer M, Matter P: Regionale Variationen bei der
stationdren Behandlung von Patienten mit Erkrankungen des Bewe-
gungsapparates in der Schweiz. NFP-Projektnummer: 4053-104607/1-3.

= Kognitiv-verhaltenstherapeutische Behandlung mit
Physiotherapie kombiniert

Turkische Migrantinnen, welche an chronischen Schmerzen
am Bewegungsapparat leiden, scheinen von kombinierten
Interventionen von kognitiv-verhaltenstherapeutischer Be-
handlung mit aktivierender Physiotherapie zu profitieren. In
einer Studie aus Basel konnte die kombinierte Therapie zwar
die Schmerzintensitat nicht vermindern, jedoch verbesserte
sich die Lebensqualitat und Funktionsfahigkeit der Probanden.
Die Autorinnen der Studie pladieren dafir, bei der Therapie
chronischer Schmerzen bei Migrantinnen kulturspezifische
Aspekte zu beriicksichtigen, welche die Schmerzempfindung
und -verarbeitung beeinflussen kénnen. Dazu gehéren zum
Beispiel das Fremdsein als sozialer Stress oder das héaufig
nur rudimentare Allgemeinwissen Uber Anatomie und Gelen-
ke — denn oft vertflgen tlrkische Migrantinnen nur Uber sehr
wenig Schulbildung. (bc)

Quelle: Sleptsova M, Wdssmer B, Langewitz W: Evaluation eines kul-
tursensitiven, kognitiv-verhaltenstherapeutischen Gruppentherapie-
programmes fir Tirkisch sprechende Patienten mit chronischen mus-
kuloskelettalen Schmerzen. NFP-Projektnummer: 4053-40-104776/1.

= Bei Behandlung von Riickenschmerzen Eigeninitiative
der Patienten berlicksichtigen
Die Arbeitsbedingungen, starke koérperliche Belastungen,
schlechte Korperhaltung und mangelnde kérperliche Betati-
gung: Dies nannten Rickenschmerz-Patienten in einer Berner
Studie als Faktoren, die ihrer Meinung nach die Schmerzen
negativ beeinflussen. Auch bedeutende Lebensereignisse
wie Scheidung oder Krankheit gehorten dazu. Positiv hin-
gegen wirken sich schul- und komplementarmedizinische
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= Différences régionales dans la fréquence des
interventions orthopédiques
Il'y a des régions en Suisse ou les arthroscopies du genou
sont neuf fois plus fréquentes que dans d'autres parties du
pays, et certaines ou les arthroscopies de I'épaule sont 37
fois plus fréquentes. Pour les opérations de remplacement
des articulations (hanches, genoux, épaules), le taux varie
«seulement» entre 2,2 et 5,2 interventions pour 1000 habi-
tants. Ces chiffres sont le résultat d'une étude menée par
André Busato, professeur a I'Université de Berne. En outre, il
existe des régions ou les décompressions vertébrales sont
plus fréquentes que les fusions et d'autres endroits ou c'est
I'inverse. «De telles différences ne peuvent pas avoir une ex-
plication purement clinique», concluent les auteurs de I'étu-
de, mais sont probablement la conséquence de différences
dans I'offre et la demande de prestations médicales. Les dif-
férences régionales continuent d'étre explorées afin de dé-
terminer ou la couverture médicale est trop importante ou
trop faible — et de pouvoir ainsi corriger ces disparités. (bc)
Source: Busato A, Widmer M, Matter P: Regionale Variationen bei der sta-
tiondren Behandlung von Patienten mit Erkrankungen des Bewegungs-
apparates in der Schweiz. Numéro de projet PNR: 4053-104607/1-3.

m  Therapie cognitive et comportementale combinée
a la physiothérapie

Les migrants turcs qui souffrent de douleurs chroniques au
niveau de I'appareil moteur semblent satisfaits des interven-
tions combinant un traitement cognitivo-comportemental et
une physiothérapie activatrice. Lors d'une étude réalisée a
Bale, la thérapie combinée n'a pas pu réduire l'intensité les
douleurs, mais la qualité de vie et I'aptitude fonctionnelle des
volontaires a été améliorée. Dans le cadre du traitement des
douleurs chroniques, les auteurs de I'étude plaident pour une
prise en compte des aspects culturels pouvant influencer la
perception et le traitement de la douleur. Le stress social in-
duit par le fait d'étre étranger ou une connaissance souvent
rudimentaire de I'anatomie et des articulations — car les mi-
grants turcs disposent souvent d'une instruction scolaire trés
faible — font partie de ces aspects. (bc)

Source: Sleptsova M, Wéssmer B, Langewitz W: Evaluation eines kul-
tursensitiven, kognitiv-verhaltenstherapeutischen Gruppentherapie-
programmes fiir Tlrkisch sprechende Patienten mit chronischen mus-
kuloskelettalen Schmerzen. Numéro de projet PNR: 4053-40-104776/1.

= Tenir compte des initiatives propres des patients lors
du traitement des maux de dos

Les conditions de travail, les fortes charges corporelles, une

mauvaise posture et le manque d'activité physique sont les

facteurs que les patients atteints de maux de dos ont indiqué
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Massnahmen aus, sagten die Betroffenen, sowie Selbstma-
nagementstrategien wie Kdérperhaltung, Bewegung und Ent-
spannung.

Interessanterweise hatten Patienten mit glinstigen Ver-

laufen ein grosses Repertoire an eigenen Strategien, dem
Schmerz zu begegnen (Bewegung/Ubungen, Entspannung),
wahrend dies bei unglnstigen Verlaufen klein war und die
arztlich verordneten Medikamente und Therapien im Vorder-
grund standen. Die Studien-Autorinnen folgern daraus: «In-
terventionsstrategien gegen Rickenschmerzen sollten nicht
nur dem Verlauf der Krankheit angepasst sein, sondern auch
das Ausmass der Eigeninitiative berlcksichtigen, welches
die Patienten jeweils mitbringen.» (bc)
Quelle: Duetz M, Burla L, Liewald K, Reichenbach S, Tscherrig M,
Abel T: Riickenschmerzen: Was berichten Patientinnen und Patienten
liber die Entstehungsbedingungen und den Krankheitsverlauf? NFFP-
Projektnummer: 405340-1045271. I

comme influant de maniére négative sur les douleurs lors
d'une étude réalisée a Berne. Les événements importants,
comme un divorce ou une maladie, en faisaient également
partie. Par contre, les personnes concernées disaient que
les mesures de médecine traditionnelle et complémentaire
avaient un effet positif, tout comme les stratégies d'auto-ges-
tion concernant la posture, le mouvement et la détente.

Il est intéressant de constater que les patients dont les

douleurs se résorbaient disposaient d’'un grand répertoire de
stratégies propres pour appréhender la douleur (mouve-
ment/exercices, détente). A l'inverse des patients dont les
douleurs empiraient et qui, pour leur part, accordaient plus
d'importance aux médicaments et traitements prescrits par
le médecin. La conclusion des auteurs de I'étude est la sui-
vante: «Les stratégies d'intervention contre les maux de dos
ne doivent pas seulement étre adaptées a I'évolution de la
maladie, mais doivent également tenir compte du degré d'ini-
tiative personnelle des patients.» (bc)
Source: Duetz M, Burla L, Liewald K, Reichenbach S, Tscherrig M,
Abel T: Rlickenschmerzen: Was berichten Patientinnen und Patienten
Uber die Entstehungsbedingungen und den Krankheitsverlauf? Numé-
ro de projet PNR: 405340-1045271. |
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