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Ubersichtsarbeit

Extrakorporale Stosswellentherapie

in der Veterinarmedizin

M. Schnewlin, C. Lischer

Veterinar-Chirurgische Klinik der Universitat Zirich

Zusammenfassung

Diese Ubersichtsarbeit soll einen Einblick in
eine neue Therapieform im Bereich der Pferde-
Orthopidie verschaffen. In der Humanmedizin
wird die extrakorporale Stosswellentherapie zur
Lithotripsie von Nierensteinen und in der Or-
thopadie eingesetzt. In der Pferdemedizin
kommt sie fast ausschliesslich bei Problemen am
Bewegungsapparat zur Anwendung. Zu den
Hauptindikationen zihlen Insertionsdesmo-
pathien des M. interosseus medius, Sehnen- und
Bandlisionen, osteoporotische Verinderungen
sowie Spat. Die Wirkungsweise der Stosswellen,
und die verschiedenen Stosswellengerite flir die
Anwendung in der Pferdeorthopidie werden
besprochen. Zudem wird auf eine Studie, die zur
Zeit am Tierspital Ziirich durchgefiihrt wird,
eingegangen.

Schliisselworter: Stosswellentherapie — Stoss-
wellengerate — Wirkungsweise — Indikationen —
Pferd

Einleitung

Die extrakorporale Stosswellentherapie (ESWT)
ist in der Humanmedizin urspriinglich fiir die Zer-
storung von Nierensteinen entwickelt worden.Vor
rund zehn Jahren wurde dann begonnen, diese
Technik auch bei orthopidischen Problemen (Ten-
nis-Ellbogen, Fersensporn, Pseudarthrosen) einzu-
setzen.

Seit einiger Zeit wird diese Therapieform zuneh-
mend auch in der Pferdemedizin fiir die Behand-
lung von chronischen Lahmbheiten angewendet.
Vorliegende Arbeit soll einen Einblick in die phy-
sikalischen Grundlagen und die Wirkungsweise der
Stosswellentherapie verschaften. Zudem soll ein
Uberblick iiber die verschiedenen aktuellen Stoss-
wellengerite und die Indikationen bei Mensch und

Pferd gegeben werden.

Extracorporal shock wave therapy in
veterinary medicine

This article gives a general overview on a new
therapy in equine orthopedics. In human medi-
cine extracorporal shock wave therapy (ESWT)
is used for lithotripsy of stones of the urologic
system and also in orthopedics. In equine medi-
cine the therapy is almost exclusively applied for
the treatment of orthopedic problems.The main
indications are proximal suspensory desmitis
(PSD), lesions of tendons and ligaments, oste-
oporotic changes and spavin. In this paper the
mode of action of shock waves and the different
shock wave devices are discussed. Also, some in-
formation about an ongoing clinical trial at the
Animal Hospital University of Ziirich is given.

Key words: shock wave therapy — shock wave
machines — mode of action — indications — horse

Physikalische Grundlagen

Was sind Stosswellen?

In der Physik wird eine Stosswelle definiert als
starke Druckwelle, die in elastischen Medien wie
Gasen, Fliissigkeiten oder festen Korpern durch
Explosionen, Blitze, Uberschallflugzeuge oder an-
dere Phinomene, die extreme Druckinderungen
hervorrufen, erzeugt wird. Stosswellen unterschei-
den sich von Schallwellen — z. B. Ultraschallwellen
— dadurch, dass in der Wellenfront mechanische
Spannungen und Drucke sehr hohe Werte anneh-
men. Ein kennzeichnendes Merkmal einer Stoss-
welle besteht darin, dass sie sich mit Uberschallge-
schwindigkeit ausbreitet und ihre Geschwindigkeit
mit wachsender Amplitude sogar zunimmt, wohin-
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Extrakorporale Stosswellentherapie

gegen sich die Intensitit einer Stosswelle beim  bran im Wasser zum Schwingen gebracht werden,

Durchlaufen eines Mediums stirker abschwicht als
die einer Schallwelle.

wobei die entstehenden Wasserwellen weitergetra-
gen und ebenfalls durch eine geometrisch geeig-
nete Reflektorform gebiindelt werden konnen

Apparaturen und Technische Grundlagen (Abb. 2).

Um Stosswellen zu erzeugen und zu fokussieren,
stehen drei verschiedene Systeme, das elektro-hy-
draulische, das elektro-magnetische und das piezo-
elektrische System zur Verfligung.

Elektro-hydraulische Systeme?

In einem Wasserbad fiihrt die Entladung einer

Hochspannung zwischen zwei Elektrodenspitzen

zu einem Funkeniiberschlag. Durch die momen-  Abbildung 2: Elektro-magnetisches System zur Erzeugung von fokussierten

tane Verdampfung des umgebenden Wassers ent-  Stosswellen.

steht eine Stosswelle. Wenn diese in einem geeignet
geformten Therapiekopf (z.B. halbellipsoid) er-
zeugt wird, konnen die Wellen in einer Fokuszone
gebiindelt werden (Abb.1). Solche Systeme waren
bisher grossen Druckschwankungen unterworfen

Piezo-elektrische Systeme3

Bei diesen Systemen wird ein Hochspannungsim-
puls an Piezokristall-Elemente gelegt, worauf sich
diese fiir eine sehr kurze Zeit ausdehnen oder zu-
sammenziehen.Auch dieses System befindet sich in
einem Wasserbad und die Druckwelle kann durch

geeignete Anordnung der Piezoelemente fokus-
siert werden (Abb. 3). Die Wellen solcher Systeme
sind relativ konstant. In der Regel sind auf diese
Weise aber keine hohen Leistungen erzielbar und
der Fokus ist im Vergleich mit den anderen Syste-
men sehr klein.

Abbildung 1: Erzeugung von Stosswellen und deren Fokussierung beim elektro-
hydraulischem System.

und hatten deshalb eine relativ kurze Lebensdauer.
Heute gibt es jedoch modernere Gerite, welche die
Druckabgabe gleichmissiger gestalten und auch
die Lebensdauer der Elektroden erhohen.

Elektro-magnetische Systeme?

Die elektro-magnetischen Systeme wurden auf- Abbildung 3: Piezo-elektrisches System: Durch geeignete Anordnung der

grund der frither geringen Lebensdauer der Piezokristallelemente kinnen die Stosswellen fokussiert werden.
elektro-hydraulischen Systeme entwickelt. Bei die-

: ; A Nicht fokussierte radiale «Stosswelle»
sen Systemen fliesst ein starker Stromimpuls durch

eine Spule und erzeugt ein magnetisches Feld. Je
nach Anordnung der elektromagnetischen Spule
(Flachspule oder Zylinderspule) kann eine Mem-

! Equitron™, High Medical Technologies, Lengwil
2 Minilith SL1, Storz Medical, Kreuzlingen
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Von diesen drei erwidhnten Systemen ist das balli-
stische System (z.B. Swiss DolorClast®Vet, EMS,
Konstanz) zu unterscheiden. Bei diesem entstehen

keine eigentlichen Stosswellen, sondern lediglich

3 Piezoson 300, Treier, Beromiinster
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Druckwellen, die sich radial ausbreiten (Abb.4). Da
sie nicht fokussiert werden, wird die grosste Ener-
giedichte an der Hautoberfliche erreicht.

Abbildung 4: Ballistisches System zur Erzeugung von nicht fokussierten
Druckwellen.

Physikalische Parameter und Kriterien

Zur Beurteilung eines Stosswellen-Generators miis-
sen verschiedene Kriterien wie Leistung, Dyna-
mikbereich und Ortungssystem beachtet werden.

Leistung

Entscheidend fiir die Leistung einer Stosswelle ist
die erzielte Energie pro Flicheneinheit im Fokus-
gebiet. Diese Energiefluss-Dichte, bzw. deren Ver-
lauf kann in einem zeitlichen und rdumlichen Zu-
sammenhang betrachtet werden. Der zeitliche
Druckverlauf einer Stosswelle weist eine charakte-
ristische Verlaufsform auf (Abb. 5). Typisch ist der
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Abbildung 5: Zeitlicher Druckverlauf einer Stosswelle

starke Druckanstieg (einige 100 bar) innerhalb sehr
kurzer Zeit (wenige ns) und der folgende Abfall auf
einen negativen Druckwert (= Zugwelle). Der
riumliche Druckverlauf der Stosswelle wird durch
die Geometrie der Stosswellenquelle und des Re-
flektors beeinflusst. Der grosste Druck ist defini-
tionsgemiss im Fokus vorhanden. Heutige Stoss-
wellengerite haben eine definierte Fokuszone, die
eine zigarrenihnliche Form mit einer Breite von
2.2-7.2 mm und einer Linge (axial) von 15-60
mm aufweist (Abb. 6).

Abbildung 6: Stosswellenkopf mit zigarrenihnlicher Fokuszone
am Ansatz des M. interosseus medius

Dynamikbereich

Jede Behandlung muss sich nicht nur an die Gege-
benheiten des zu behandelnden Organs, sondern
auch an die Toleranzschwelle des Patienten anpas-
sen lassen, d.h. die Energieflussdichte muss regu-
lierbar sein. In der Humanmedizin wird von nie-
der-, mittel- und hochenergetischen Stosswellen
gesprochen, wobei sich diese Begriffe nach Skalen
richten, die nicht von allen Arbeitsgruppen gleich
definiert werden. In der Regel werden folgende
Bereiche angegeben:

* niederenergetisch:  bis ca. 0.12 mJ/mm?

* mittelenergetisch bis ca. 0.28 mJ/mm?

* hochenergetisch: bis ca. 0.4 mJ/mm?

Ortungssystem

Einige Systeme bieten ein integriertes Ortungssy-
stem an (Rontgen oder Ultraschall), mit dessen
Hilfe der Fokusbereich zuverlissig in die zu behan-
delnde Korperregion gebracht werden kann. Dies
ist vor allem in der Urologie von grosser Bedeu-
tung. Ein Nierenstein, zum Beispiel, muss exakt
lokalisiert werden kénnen, damit bei der Stosswel-
lentherapie moglichst kein Nierengewebe trauma-
tisiert wird. Je nach Steinart und Lokalisation kann

M. Schnewlin, C.Lischer, Band 143, Heft 5, Mai 2001, 227-232 m Schweiz.Arch. Tierheilk. ©Verlag Hans Huber, Bern 2001
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das eine oder andere bildgebende Verfahren aussa-
gekriftiger sein.

Bei der orthopidischen Stosswellentherapie des-
Pferdes wird die Lokalisation ebenfalls radiologisch
und/oder sonographisch dargestellt. Da am Bewe-
gungsapparat die absolut genaue Lokalisation we-
niger wichtig ist als bei internistischen Problemen,
wird beim Pferd aufgrund der Nachteile der inte-
grierten Systeme (grosser, empfindlicher Therapie-
kopf, Therapie von Hand nicht méglich) weitge-
hend auf integrierte Ortungssysteme verzichtet.

Wirkungsweise der Stosswellen

Die Wirkungsweise von Stosswellen ist noch nicht
restlos geklirt. Es gibt jedoch drei Hypothesen,
welche die Wirkmechanismen zu erkliren versuchen:
a) Die Stosswelle induziert durch Hyperstimula-
tion von Axonen einen analgetischen Effekt und
erhoht dadurch die Schmerzschwelle (Gate-
Control Theory). Es wird angenommen, dass
durch die Zerstérung von Zellen kein Genera-
torpotential mehr aufgebaut und somit keine
Schmerzsignale mehr gesendet werden konnen.
Die massive Stimulation der Nozizeptoren er-
zeugt eine Uberzahl von Nervenimpulsen, die zu
einer Uberflutung und Blockierung der Ner-
venleitungen zum Zentralnervensystem fithren.
b) Die Stosswelle stimuliert die Vaskularisierung
des Gewebes, verindert die Permeabilitit von
Membranen und regt insgesamt metabolische
Prozesse an. Durch die Bildung von freien Ra-
dikalen kann eine Verinderung des chemischen
Milieus in der Umgebung hervorgerufen wer-
den, die zu einer vermehrten Bildung von
schmerzhemmenden Substanzen fiihren kann.
¢) Druckwellen im Fokusvolumen verindern und
zerstoren Hartgewebestrukturen, wie Verkal-
kungen und Steine. Durch die massiven Druck-
inderungen innerhalb Mikrosekunden werden
zudem Scherkrifte erzeugt, die zu einer Zer-
reissung von hartem Material, wie Steinen,
Kalkablagerungen oder Knochenoberflichen
fiihren. Unter Einfluss von hohen Zugspannun-
gen konnen in Flissigkeiten mikroskopisch
kleine Hohlriume, sogenannte Kavitations-Bla-
sen, entstehen. In der darauffolgenden Druck-
phase fallen diese in sich zusammen, wobei sehr
hohe Druckspitzen und intensive Fliissigkeits-
jets entstehen, die auf die Steinoberfliche ge-
richtet sind und zu einer zusitzlichen Zersto-
rung fithren. An Knochenoberflichen fithren
diese Mikrotraumen zu einer vermehrten
Durchblutung und somit zu einer Verbesserung
des Stoffwechsels (Hepp et al., 1991). Neuere
Studien weisen auf die Revaskularisierung des

M. Schnewlin, C.Lischer, Band 143, Heft 5, Mai 2001, 227-232

Gewebes nach der Stosswellentherapie als
grundlegenden Wirkungsmechanismus hin.

Nebenwirkungen

Die mehrjahrigen Erfahrungen mit der Lithotrip-
sie in Niere und ableitenden Harnwegen haben ge-
zeigt, dass die Stosswellentherapie zwar ein neben-
wirkungsarmes Verfahren ist, aber dennoch ein
Schidigungspotential aufweisen kann. Wie bereits
erwihnt, ist die Wirkung von Stosswellen be-
sonders stark an Grenzflichen zwischen zwei Ge-
weben mit grossem Dichteunterschied. Dies ist
zwar beim Nierenstein und bei harten Verkalkun-
gen erwiinscht, nicht aber im Lungengewebe, wo
ebenfalls grosse Dichteunterschiede zwischen Ge-
webe und Luft bestehen.

Grundsitzlich werden als Nebenwirkungen R6-
tungen der Haut (an der Stelle wo die Stosswellen
in den Korper eingekoppelt werden) und gele-
gentlich Himatome beobachtet. Die Nebenwir-
kung auf Nervengewebe scheint unbedeutsam zu
sein. In klinischen und tierexperimentellen Unter-
suchungen wurden selbst im Gesichtsbereich keine
Nervenschiden mit Funktionsausfillen beschrie-
ben, obwohl mikroskopisch Dilatationen und Zer-
reissungen von Nervenfasern gesehen wurden
(Hasegawa et al., 1993; Hessling et al., 1993; Smits
et al., 1993). Der Schweregrad der Schidigungen
korreliert besser mit dem maximalen Druck im
Fokusgebiet als mit der Impulszahl. Bei konstan-
tem Druck lasst sich eine Zunahme der Schiden
mit steigender Stosswellenzahl nachweisen. Der
bei hohen Stosswellenenergien auftretende schadi-
gende Effekt regt die Osteogenese an, was bei
der verzdgerten Knochenbruchheilung (Pseudar-
throse) gezielt eingesetzt wird.

Zusammenfassend gilt, dass gewisse Korperzonen
bei der Anwendung der Stosswellentherapie nicht
oder mit Vorsicht behandelt werden miissen. So
diirfen kein Lungengewebe und keine gasgefiillten
Darmschlingen in der unmittelbaren Fokusregion
liegen. Ebenfalls sollten nach Méglichkeit grossere
Blutgefisse und Nervenstringe geschont werden.

Therapieformen in der ESWT

Bei der Stosswellentherapie werden je nach Ener-
gieflussdichte verschiedene Therapieformen un-
terschieden.

Niederenergetische Therapie

Die niederenergetische Therapieform wird in der

Regel bei der reinen Schmerztherapie eingesetzt.
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In vielen Fillen ist keine Lokalanisthesie erforder-
lich und die Nebenwirkungen sind gering. Fiir eine
erfolgreiche Therapie miissen jedoch oft mehrere
Behandlungen, in Abstinden von 1-2Tagen durch-
gefiihrt werden. Mit niederenergetischen Wellen
konnen auch Steine in den Halsspeicheldriisen zer-

triimmert werden.

Mittelenergetische Therapie

Damit werden vor allem Verkalkungen in ober-
flichlich gelegenen Sehnen oder Schleimbeuteln
behandelt. Auch bei Pseudarthrose wird mit sol-
chen Energieflussdichten gearbeitet. In der Regel
ist eine Lokalanisthesie oder Sedation notwendig,
da diese Behandlungsform schmerzhaft ist. Als
Nebenwirkungen koénnen lokale Hautrétungen
oder auch kleine Himatome entstehen, die jedoch
nach einigen Tagen wieder abheilen. Um das The-
rapieziel mit dieser Form zu erreichen, gentigen
eine bis zwei Behandlungen, die im Abstand von
drei bis vier Wochen erfolgen kénnen.

Hochenergetische Therapie

Hohe Energieflussdichten dienen vor allem der
Zertrimmerung von Nierensteinen und der Auf-
16sung von Kalkdepots. Da diese Therapieform sehr
schmerzhaft sein kann, ist eine angemessene Seda-
tion und Analgesie immer indiziert. In gewissen
Fillen, insbesondere bei der Therapie von verzo-
gerter Knochenbruchheilung, wird eine Allge-
meinanasthesie bendtigt. Als Nebenwirkungen
koénnen Himatome in der Tiefe im Fokusbereich
entstehen. In der Regel geniigt eine Behandlung.
Verkalkungen und festere Nierensteine bendtigen
jedoch wiederholte Behandlungen.

Im Gegensatz zur Behandlung von Verkalkungen
am Bewegungsapparat, wo der Kalk auch unmittel-
bar nach der Behandlung noch sichtbar bleibt, ist
bei der erfolgreichen Zertriimmerung von Nie-
rensteinen (Lithotripsie) der Steinabgang durch
den Harnleiter mit geeigneten bildgebenden Ver-

fahren zu sehen.

Anwendungen der ESWT in der
Humanmedizin

Indikationen

Die Stosswellentherapie wird in der Humanmedi-
zin seit 1981 mit grossem Erfolg in der Urologie
zur Zerstorung von Nieren- und Blasensteinen
eingesetzt. Seit rund zehn Jahren kommt diese Me-
thode zunehmend auch in der Orthopide, vor al-
lem zur Behandlung von Sehnenverkalkungen,

Tennis-Ellbogen und Fersensporn zur Anwendung
(Chaussy et al., 1997; Loew und Rompe, 1998).
Obwohl in zahlreichen Arbeiten positive Effekte
beschrieben werden, fehlen noch qualitativ hoch-
wertige Studien, um ein abschliessendes Urteil fil-
len zu konnen (Heller und Niethard, 1998).

Anwendung der ESWT beim Pferd

In derVeterinirmedizin wurden bislang keine kon-
trollierten klinischen Studien {iber die Anwendung
der ESWT durchgefiihrt. Es wurden lediglich ei-
nige experimentelle Arbeiten publiziert, die tiber
ermutigende Erfahrungen im orthopidischen Be-
reich bei Pferden berichten. Pferde werden mit
mittlerer bis hoher Energiestufe therapiert, wobei
normalerweise zwei bis drei mal im Abstand von je-
weils drei Wochen behandelt wird. Bei Verkalkun-
gen wird ein verlingertes Therapieintervall von
drei bis sechs Wochen gewihlt. Das zu behandelnde
Gebiet wird ausgeschert oder rasiert und flir die
Therapie selbst miissen die Tiere sediert werden.
Eine Therapiesitzung dauert je nach Gerit und In-
dikation zwischen 10 und 25 Minuten.
Folgende Verinderungen wurden bereits mit guten
klinischen R esultaten behandelt:
* Insertionsdesmopathien des M. interosseus
medius
e Sehnen- und Bandlisionen mit und ohne Ver-
kalkungen an
— M. interosseus medius
— oberflichlicher und tiefer Beugesehne (OBS/
TBS)

Abbildung 7: Stosswellengerit Equitron™.,

231
M. Schnewlin, C. Lischer, Band 143, Heft 5, Mai 2001, 227-232 - Schweiz.Arch. Tierheilk. ©Verlag Hans Huber, Bern 2001



Extrakorporale Stosswellentherapie

— Unterstiitzungsband der TBS

— M. biceps brachii

— osteoporotische Verinderungen an Gleichbei-
nen/Sesamoiditis

Als weitere mégliche Indikationen fiir die Behand-
lung mit Stosswellen gelten:

Spat, extraartikulire Schalen, Exostosen, kissing
spines, Podotrochlose, Griffelbeinfrakturen und

Pseudarthrosen

Thérapie au moyen d'ondes de choc par
voie externe en médecine vétérinaire

Cette synthese de la littérature devrait permettre
de se faire une idée sur une nouvelle méthode
thérapeutique dans le domaine de I'orthopédie
équine. En médecine humaine, le thérapie au
moyen d’ondes de choc par voie externe est uti-
lisée pour la lithotripsie de calculs rénaux et en
orthopédie. En médecine équine, elle est appli-
quée uniquement a des problemes de I’appareil
locomoteur. Les indications principales sont les
desmopathies d’insertion du musculus interos-
seus medius, les lésions des tendons et des liga-
ments, les atteintes ostéoporotiques et I’éparvin.
Le mode d’action des ondes de chocs ainsi que
les appareils qui peuvent étre utilisés en ortho-
pédie équine sont exposés. De plus, une étude
conduite a I’h6pital vétérinaire de Zurich est
présentée.
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Die ESWT hat in den letzten Jahren in der Pferde-
chirurgie zunehmend an Bedeutung gewonnen.
Vor allem in Deutschland, aber auch den USA wer-
den mehr und mehr Pferde mit dieser modernen
Therapieform behandelt. An derVeterinir-Chirur-
gischen Klinik der Universitit Ziirich ist seit An-
fang 2000 ein Stosswellengerit (Equitron™, High
Medical Technologies, Lengwil) im Einsatz
(Abb. 7). In einer 2-jihrigen Studie soll der Thera-
pieeffekt auf oben genannte Indikationen genauer
abgeklirt werden.

Terapia d'onda d'urto extracorporale nella
medicina veterinaria

Questo studio fornisce una visione d’insieme di
una nuova forma di terapia nell’ortopedia dei
cavalli. Nella medicina umana la terapia d’onda
d’urto extracorporale viene usata per la lito-
tripsia di calcoli renali e nell’ortopedia. Nella
medicina dei cavalli viene usata unicamente in
problemi dell’apparato motorio. Tra le indica-
zione principali vi sono le desmopatie inser-
zionali del M. interosseus medius, lesioni a ten-
dini e ligamenti, danni osteoporotici e lo spato.
Vengono discussi il modo d’azione delle onde
d’urto e l'utilizzazione pratica dei diversi appa-
recchi per le onde d’urto nell’ortopedia dei
cavalli. Inoltre viene approfondito uno studio
attualmente in corso al Tierspital di Zurigo.
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