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Schritte mit Hindernissen

Gangstdrungen und ihre Ursachen

Gehen aufzweiBeinen—das bedeutet fiir die meisten von uns etwas genauso Selbstverstéindliches wie
Ein- und Ausatmen. Dabei ist der menschliche Gang ein im wahrsten Sinne des Wortes hochkomplexer
Vorgang, derein Zusammenspielvon zahllosen Muskeln und Gelenken sowievon Gleichgewichts-, Seh-
und Tastsinn erforderlich macht. Kein Wunder, dass die Evolution mehrere Millionen Jahre benétigte,
um diese Fortbewegungsart, die uns von allen anderen Lebewesen unterscheidet, hervorzubringen.
Diesen Entwicklungsprozess miissen wir alle gewissermafen im Zeitraffertempo individuell nachho-
len. Dafiir brauchen Kinderimmerhin mehrere Jahre. Unter normalen Umstdnden lernen sie es im Laufe
der Zeit, fliissig, uyngehemmt und zielsicher sowie mit regelmdfliger und anndhernd gleicher Schrittfol-
ge zu gehen. Dass dies nicht immer so reibungslos funktioniert, wie es wiinschenswert wdre, kann mit

einer Fiille krankhafter Storungen anatomischer, aber auch neurologischer Natur zu tun haben.

er normale Gang des Menschen
D besteht aus einer gleichférmigen

Abfolge von Schritten, deren Be-
wegungsablauf und Ldnge symmetrisch
sind. Dabei gelangen die Beine abwech-
selnd von der Stand- in die Schwungpha-
se. In der Standphase fUhrt der auf dem
Boden ruhende, belastete FuB einen Ab-
rollvorgang durch, bei dem zundchst die
Ferse und anschlieBend VorfuB und Ze-
hen vom Boden abgehoben werden.
Gleichzeitig gelangt das vom Boden ge-
|6ste Bein unter leichter Kniebeugung in
die Schwungphase, um spdter wieder
Bodenkontakt zu bekommen. Wenn
Symmetrie und RegelmdBigkeit des
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Schrittbildes eingeschrankt sind, spricht

man vom Hinken. Dabei unterscheidet

man folgende Formen:

¢ Verkirzungshinken - tritt auf bei Bein-
Idngendifferenzen, einseitiger Verkir-
zung der fur die Knie- und Huftbeu-
gung zustdndigen Muskeln oder
wenn die Adduktoren (zum Korper
heranfihrende Muskeln) verkirzt sind

e Ldhmungshinken - kommt bei Pare-
sen (so genannten unvollstGndigen
Lahmungen) peripherer Nerven, Kin-
derldhmung oder auch bei bestimm-
ten Rickenmarksl&sionen vor

e Hufthinken - Ursachen sind bei-
spielsweise einseitige HOftdysplasie

(Abflachung der Hiftgelenkspfanne)
oder Coxa vara (verkUrzter Schenkel-
halswinkel)

e Schmerz- oder Schonungshinken — ist
die Folge schmerzhafter Erkrankungen
an Bein, FuB oder lliosakralgelenken

* Beidseitiges Hinken (Watscheln) - wird

durch eine beidseitige Schwdche der
Huftabduktoren (vom Kérper wegfih-
render Muskeln) hervorgerufen

e Intermittierendes Hinken — entsteht bei

krampfartigem Wadenschmerz infolge
arterieller Durchblutungsstérungen

¢ Psychogenes oder hysterisches Hin-

ken - hier sind die Ausléser in erster Li-
nie psychische Faktoren.



Arthrose kann zu
Beinverkirzung fihren

In bestimmten Féillen ist eine Huftarthrose
die Ursache fUr das Hinken. Darunter ver-
steht man eine Abnutzung des Gelenk-
knorpels, die im fortgeschrittenen Stadium
dazu fUhren kann, dass Knochen aufKno-
chenstoBt. Da auf diese Weise die Beweg-
lichkeit des betroffenen Gelenks einge-
schrankt wird, kommt es zu einer Verkir-
zung von Kapseln und Bdndern sowie ei-
ner ZurUckbildung der Muskulatur. Eine
maogliche Folge ist die Verkirzung des Bei-
nes, die dann das Hinken hervorruft. Die
Huftarthrose gehort heute zu den Erkran-
kungen, die mit einem kinstlichen Gelenk
ersatz relativ gut zu behandeln sind. Trotz
modernster Technik und sorgfdltigster
Durchfihrung kommt es jedoch zuweilen
vor, dass das Operationsergebnis den Vor-

stellungen nicht exakt entspricht. Ein hdufi-
ger Grund ist z. B. der Knochenzustand,
dessen Beschaffenheit erst wahrend der
Operation genau beurteilt werden kann
undggf. eine Anderung derimplantatwahl
erforderlich macht. Es ist somit mdglich,
dass die Korrektur der Beinldngen und der
Rotation nicht ganz so gelingt, wie eswin-
schenswert wdre, und daher einige Milli-
meter Seitendifferenz bleiben. Man darf
allerdings davon ausgehen, dass Beinldn-
gendifferenzen, die kleiner als ein Zenti-
meter sind, vom Patienten in der Regel
Uberhaupt nichtwahrgenommen und da-
her problemlos toleriert werden.

Manchmal hilft
bereits eine Brille

Nicht jede Verdnderung des normalen
Gangbildes ist auf orthopddische Ursa-
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chen zurickzufohren. Manchmal han-
delt es sich auch um ganz banale Ursa-
chen, z. B. wenn eine verminderte Seh-
kraft vorliegt, die die Orientierung im
Raum erschwert. Dann ist dem Betroffe-
nen bereits miteiner passenden Brille ge-
holfen. Grundsditzlich ist es wichtig, jede
Abweichung beim Gehen ernst zu neh-
men. Auch bei dlteren Menschen sollte
man diese nicht einfach als normale Al-
terserscheinung abtun. Denn méglicher-
weise verbirgt sich dahinter eine krank-
heitsbedingte Stérung des Gleichge-
wichtssinns. Im schlimmsten Fallkann es
sich dabei um eine Demenzerkrankung
wie Alzheimer handeln. Zuweilen jedoch
handelt es sich bei dem zu Grunde lie-
genden pathogenen Ausléser um eine
therapierbare Stérung, z. B. wenn ein
Uberhdhter Hirndruck vorliegt. Hier ldsst
sich durch eine Punktierung und die an-

I Ursachen fiir Gangbeschwerden

Neurologische Ursachen
wie Parkinson, MS, Dystonie

Lahmungshinken
bei Riickenmarkslasion

Hiifte — Prothese

Psyche — psychische Faktoren,
die zum Hinken fiihren

Spinalkanalstenose

Hiifte — bei Hiiftdysplasie
oder Hiiftarthrose

Knie —Arthrose oder Prothese

Muskeln — Schwache
derHuftabduktoren

Muskeln — Durchblutungsstorung
in derWade

Amputation

Schmerzhinken - bei Verletzun-
gen oder Erkrankungen an Bein,
Fuf oderlliosakralgelenken
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schlieBende Verlegung einer Drainage,
die die Uberschissige Flissigkeit von der
Gehirnkammer in den Bauchraum ablei-
tet, Abhilfe schaffen.

Typisch bei Parkinson sind
kleine Trippelschritte

Zu den typischen Krankheiten, die mit ei-
ner Gehstérung verbunden sind, gehort
die Parkinsonkrankheit. Dabei kommt es
auf Grund eines Mangels an Dopamin,
einer Substanz, die fur die Ubertragung
von Nervenimpulsen eine wichtige Rolle
spielt, zu einer verlangsamten Motorik —
die Ursache dafir, dass der Oberkorper
vornUbergebeugt wird und die Rumpf-
rotation beim Gehen abnimmt. Da sich
die Korpermitte bei den einzelnen Schrit-
ten kaum noch mitdreht, verringert sich
der Aktionsradius der Extremitdten. Das
duBert sich sowohl in einem reduzierten
Pendeln der Arme als auch in einer ver-
kUrzten Schrittldnge — daher die kleinen
Trippelschritte — und in einem schlurfen-
denGang. Diesefunktionellen Einschrdn-
kungen bringen fUr die Betroffenen ein
Uberhohtes Sturz- und Verletzungsrisiko
mitsich. Aus diesem Grunde spieltbeider
Behandlung des Morbus Parkinson ne-
ben dem medikamentésen Aspekt - die
Verabreichung von L-Dopa - die Bewe-
gungstherapie eine zentrale Rolle. Dabei
kommt es darauf an, die Kérperwahr-
nehmung zu schulen und die Selbstein-
schdtzung zu verbessern, um den Alltag
besser meistern zu kénnen.

Bei MS sind Muskelkraft
und -spannung gestort

Auch die mulitiple Sklerose —kurz MS ge-
nannt — fOhrt zu einer Beeintrdchtigung
der Beweglichkeit. Ursache der Erkran-
kung sind entzindliche Prozesse, die die
Schutzschichtder Nervenfasernin Mitlei-
denschaft ziehen und die SignalUbertra-
gung beeintréchtigen. Dadurch kann es
zu einer Verringerung der Sehschdrfe
kommen, die sich auch durch eine Brille
nicht mehr ausgleichen lésst, in man-
chen Fallen auch zur Wahrnehmung von
Doppelbildern. Mit diesen Sehstérungen
kénnen auch Schwindelgefuhle einher-
gehen, die zu einererhohten Sturzgefahr
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Gangstorungen lindern helfen.

Vibrationstrainer konnen die Koordination verbessern und dadurch
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beitragen. DariUber hinaus wird der
Gang unmittelbar infolge einer verrin-
gerten Muskelkraft und -spannung be-
eintrdchtigt. Bei leichterer Symptomatik
werden die Beine nach ldngerem Gehen
schwerer und kleben am Boden. Auch
das Treppensteigen verursacht mogli-
cherweise groBere Schwierigkeiten. In
schwerwiegenderen Fdllen  kénnen
spastische Symptome auftreten, die Bei-
ne werden zunehmend steifer und
schwdcher, wobei manchmal auch ein
Bein nachgezogen wird und jede Un-
ebenheit des Bodens zu einer Stolperfal-
lewerdenkann. Auchwenn eine ursdch-
liche Behandlung der multiplen Sklerose
nicht méglich ist, lassen sich die Auswir-
kungen der Erkrankung durch eine ge-
eignete Medikation und eine kranken-
gymnastische Behandlung deutlich lin-
dern. Dadurchistes moglich, sowohl die
spastische Versteifung der Extremitéten
als auch Muskelschwdche und Gleich-
gewichtsstérungen beim Gehen und
Stehen erheblich abzumildern.

Dystonie |6st bizarre
Korperhaltungen und
Bewegungen aus

Eine weitere neurologische Erkrankung
mit motorischen Folgen ist die Dystonie.
Sie entsteht durch Stérungen in den so
genannten Bewegungszentren im Ge-
hirn. Die Erscheinungsformen der Krank-
heit sind duBerst vielfdltig. Typisch sind
unwillkirliche  Verkrampfungen von
Muskeln. Davon kann der ganze Koérper

betroffen sein oder nur einzelne Muskel-
gruppen. Durch die phasenweise einset-
zenden oder kontinuierlichen Muskelver-
krampfungen kommt es zu bizarren Kér-
perhaltungen und Bewegungen, Uber
die die Betroffenen keine Kontrolle ha-
ben. In der Therapie spielt u. a. die lokale
Injektionsbehandlung eine wichtige Rol-
le. Dabei wird Botulinumtoxin in GuBerst
geringen Dosierungen verabreicht, einin
groBeren Mengen hochst giftiger Wirk-
stoff, der die Schaltstelle zwischen Nerv
und Muskel blockiert.

Stindiges Uben
verbessert Motorik

Bei der Therapie von Gangstérungen, die
durch eine neurologische Schddigung
hervorgerufen werden, spielt die so ge-
nannte Plastizitét des zentralen Nerven-
systems eine entscheidende Rolle. So ist
es hdufig méglich, verloren gegangene
Hirnfunktionen durch andere Hirnareale
zuersetzen. Diese Potentialemachensich
die verschiedenen krankengymnasti-
schen Konzepte zu Nutze. Eine neuere
Methodeist beispielsweise das Laufband
mit partieller Kérpergewichtsentlastung,
mit dessen Hilfe sich gewisse Erfolge bei
Patienten mit Beinldhmungen erreichen
lassen. Ziel der Physiotherapie st esin al-
len Fallen, gestorte Muskelfunktionen
durch stéindiges Uben wiederherzustel-
len und somitden Patientenin die Lage zu
versetzen, eine bessere Kontrolle Uber ih-
re Motorik zu erlangen.

von Klaus Bingler



