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Ein faszinierender Blick iiber den grof3en Teich

Bericht {iber den 4. internationalen Fascia Research Congress (FRC) in Washington

Doris Borner

Nach den drei sehr erfolgreichen Kongres-
sen von 2007 in Boston, 2009 in Amster-
dam und 2012 in Vancouver fand im
September 2015 in Washington der

4. internationale Fascia Research Congress
(FRC) unter der Schirmherrschaft der Ida
Rolf Foundation statt. Mehr als 800
Teilnehmer aus 35 Landern fanden sich zu
diesem Anlass auf diesem Kongress ein.
Ziel des Kongresses war es auch in die-
sem Jahr, den Vertretern der Grundlagen-
forschung ebenso wie den im Gesund-
heitsbereich arbeitenden Praktikern eine
Plattform zum Erfahrungsaustausch Rund
um das Thema Faszien zu bieten.

Eine interdisziplindre
Zusammenarbeit

Zum ersten Mal wurden - neben Tier-
modell-Erfahrungen aus der Grundla-
genforschung - auch veterinarmedizini-
sche Aspekte der Faszienforschung auf
dem Kongress diskutiert. Interdiszipli-
ndre Zusammenarbeit ergibt Sinn: So
werden neue Einsichten ausgetauscht,
um bisherige Vorstellungen und Therapie-
methoden praxisnah zu evaluieren, Res-
sourcen zu sparen, wissenschaftliche Ar-
beit besser zu fokussieren und ihre Ent-
wicklung erfolgreicher zu machen. Mehr

Abb. 1 Schematische Darstellung des Tenseg-
rity-Modells. (Quelle: Konneker H, Reiter U.
Osteopathie in der Kleintierpraxis. 1. Aufl.
Stuttgart: Sonntag; 2010)
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als 180 peer-reviewed Abstracts wurden
dem Kongresskomitee eingereicht und
bildeten eine herausragende Basis zur
Gestaltung des Fachprogramms.

Entwicklung der
Faszienforschung

Seit der Publikation des Kongressbe-
richts von 2007 wurden mehr als 10000
Artikel in 19 Sprachen in peer-reviewed
Journals veroffentlicht, die sich mit dem
Thema Faszienforschung beschdftigen.
Diese Entwicklung ist nicht zuletzt der
Tatsache zu verdanken, dass in letzter
Zeit viele anatomische und histologische
Strukturen der Faszie re-evaluiert wur-
den. Gleichzeitig ermdglichen neu ent-
wickelte Untersuchungsmethoden wie
hochauflésender Ultraschall und bio-
elektrische Impedanz die Untersuchung
des Fasziengewebes in vivo. Auf dieser
Basis ist nun mehr die Darstellung und
Beschreibung der Effekte manueller
Methoden moglich geworden, was ein
neues Kapitel in der Faszienforschung bei
Mensch und Tier eroffnet.

Faszien: Was sind sie genau?

Was genau ist denn nun eigentlich diese
Bindegewebsmatrix, mit der sich zurzeit
so viele Wissenschaftler und Forscher
beschaftigen? Im Jahr 2007 wurde von
Finley und Schleip die erste Definition
anldsslich des 1. Faszien-Kongresses vor-
geschlagen, die 2009 von Huijing und
Langevin weiterentwickelt wurde. Die
Faszie beschreibt demnach kurz gesagt
»die Weichteilgewebeanteile des den
(menschlichen) Kérper durchziehenden
Binde- und Stiitzgewebeapparats“. An-
ders - eher funktionell ausgedriickt -
sind es die kollagenhaltigen Fasern, die
als Grundlage fiir das Kraft-Ubertra-
gungssystem des Korpers via Zugspan-
nung dienen. Die Vorlage dieser Vorstel-
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lung der dynamischen Verbindung iiber
Zugspannung entstammt dem ,,Tenseg-
rity“-Konzept - der Kombination aus
Spannung (Tension) und Zusammenhalt
(Integrity) - dessen Ursprung in der Ar-
chitektur erarbeitet wurde (> Abb. 1).

Faszien beschreiben somit nicht nur die
Gewebe, die wir auf den ersten Blick als
solche einordnen wiirden (wie z.B. Sep-
ten, Gelenkkapseln und Aponeurosen),
sondern ebenso andere verdichtete Ge-
webe im Spannungsnetzwerk wie z.B.
das bronchiale Bindegewebe oder die fib-
ringse dulere Schicht der Bandscheiben.
Um den neuen Erkenntnissen der funkti-
onellen resp. anatomischen Ambivalenz
der Faszien Rechnung zu tragen, wurde
von dem Federal Committee of Anatomi-
cal Terminology (FCAT) nun in diesem
Jahr im Rahmen des Kongresses die An-
frage geduRert, fiir die neue Ausgabe der
Terminologia Anatomica 2016 einen
neuen Begriff der Faszie festzulegen.

Funktion und Bedeutung
der Faszien

Angesichts der Tragweite der Erkenntnis
tiber die Funktion der Faszien im Orga-
nismus wird man sicher auch nicht
darum herumkommen, die Funktion und
Bedeutung der Faszien auch in der vete-
rindrmedizinischen Anatomie und Pra-
xis neu einzuordnen. Die westliche Ana-
tomie dhnelte bisher im Wesentlichen
eher einer ,Skalpell Anatomie®, als dass
sie funktionelle Komponenten beriick-
sichtigt. Ein Muskel oder Organ stellt sich
eben auch viel eindeutiger dar, wenn
man ihn von jeglichen Verbindungen
freiprdpariert. Dass dabei auch ein sehr
grofRer Anteil seiner Funktion verloren
geht, wird durch die neuen Darstel-
lungsmethoden aus der Anatomie sehr
klar. Ein beeindruckendes Beispiel ist der
2015 erschienene Atlas {iber das Fas-
ziennetz des Menschen von Frau Dr. Carla
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Stecco von der Universitdt in Padua, in
dem der Mensch wie in einem Taucher-
anzug aus Bindegewebe dargestellt wird
[8]. Bemerkenswerterweise handelt es
sich auch in der Humanmedizin um den
ersten Atlas dieser Art.

Funktionelle Untersuchungen am Tier,
wie sie beispielsweise von Prof. Dr. Mar-
tin S. Fischer in Jena durchgefiihrt wur-
den, sind ein eindeutiger Hinweis darauf,
dass wir unser bisheriges Verstindnis
der funktionellen Anatomie bzw. der
funktionellen Neurologie auch beim Tier
iiberdenken miissen. In dem neu erschie-
nenen Lehrbuch zur Lahmheitsdiagnos-
tik von Daniel Koch und Martin S. Fischer
haben diese neuen Uberlegungen bereits
Beriicksichtigung gefunden. Ebenso gilt
es auch, Therapiemethoden entsprechend
den sich immer wieder neu ergebenden
Erkenntnissen anzupassen, denn um mit
den Worten von Tom Myers zu sprechen:
Fakten haben doch oft eine sehr kurze
Halbwertszeit*.

Entsprechend einer vorgestellten Studie
beispielsweise, bei der der Einfluss von
mechanischen Therapien auf die Hei-
lung chronischer Tendinopathien un-
tersucht wurde, konnte dargestellt wer-
den, dass ein kontrolliertes Bewegungs-
regime auf dem Laufband eine direkte
Effektivitit von mechanischen Stimuli
aufden Heilungsverlauf einer Tendinopa-
thie hat. Diese Untersuchung unterstiitzt
die Arbeitshypothese, dass Fibroblasten
in der Matrix eine zentrale Rolle spielen.
Abhdngig von der Bewegung entstehen
offenbar unterschiedliche Strukturen.
Fiir die Klinik bedeutet dies, dass der
Heilungsverlauf zu einer belastbaren Ar-
chitektur direkt abhdngig von physikali-
schen Einfliissen zu sein scheint, die auf
das Gewebe einwirken. Zellen in der ext-
razelluliren Matrix werden durch me-
chanische Faktoren beeinflusst, die das
Proteinmilieu verdndern. Dieses wird
von Entziindungsmediatoren und dem
Krankheitsprozess selbst moduliert, aber
auch von den Ubungen im Rahmen der
Rehabilitation. Ein Ubungsplan kann
demnach degenerativen Prozessen vor-
beugen, wobei insbesondere die zentri-
sche versus exzentrische Belastung der
Muskulatur eine zentrale Rolle zu spielen
scheint. Dies ist fiir die Erstellung eines
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Rehabilitationsplans bei Sehnenverlet-
zungen nicht gerade unwesentlich: Viel-
leicht sind Boxenruhe und Leinenzwang
doch nicht immer die beste Antwort auf
alle Probleme des Bewegungsapparats.

Faszien und Schmerzen

Faszien sind offenbar ein sehr wichtiges
»0rgan“ mit sensiblen Eigenschaften, die
darum auch in der Propriozeption eine
groRRe Rolle zu spielen scheinen. Eine
Stimulation der Faszie, einschlieBlich der
thorakolumbalen Faszie (TLF), verur-
sacht Schmerz. In einer Untersuchung
der TLF bei Ratten wurden die Existenz
nozizeptiver Fasern in Faszien sowie der
Einfluss der Entziindung auf diese Fasern
erforscht. Zu diesem Zweck wurden die
Ldnge und die Anzahl der freien Nerven-
digungen anhand von Antikérberverbin-
dungen an die charakteristischen Axone
oder Membranen dieser Fasern unter-
sucht. SP, CGRP-positive und TRPV1-
Molekiile (ein charakteristisches nozi-
zeptives Rezeptormolekiil) wurden in
dieser Studie nachgewiesen.

Faszien enthalten demnach Nozizepto-
ren, wobei sich diese nach der induzier-
ten Entziindung nicht nur in der oberen,
sondern auch in der tiefen Schicht der
Faszie befinden. Vermutlich ist es also
nicht nur der Muskel, der schmerzt, son-
dern auch - vielleicht sogar hauptsidch-
lich - die Faszie. Aus einer Studie an ge-
sunden Patienten hat sich ergeben, dass
die Injektion eines Analgetikums in die
Faszie schmerzhafter als die Injektion in
den Muskelbauch ist. Der Input, der von
der Faszie an das Riickenmark gegeben
wird, kann dazu zu segmentaler, lang an-
haltender Sensibilisierung der Schmerz-
empfindlichkeit fithren.

Ein Spaziergang unter der Haut

Um einen weiteren staunenden Einblick
in die filigrane Architektur der Natur in
vivo zu bekommen, hat Jean Claude
Guimberteau einzigartige endoskopische
Aufnahmen von mikroanatomischen
Strukturen in lebendem Gewebe ange-
fertigt und gezeigt, wie diese das fein-
maschige Netzwerk den gesamten Orga-
nismus durchziehen (Strolling under the
skin, [4]). Plastische und elastische
Strukturen in dem Gewebe bleiben von
auBen unbemerkt, denn eben das pas-
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siert, wenn eine Hautfalte aufgezogen
wird, um dann wieder in ihre
Ausgangsposition  zuriickzuschnellen.
Das Gewebe verhilt sich wie ein Gummi-
band, das in seine Ausgangsform zur{ick-
schnellt, im Gegensatz zu einer Delle, die
in einer Plastiktiite verbleibt, wenn man
diese mit dem Finger verformt.

Aber wie verdndern wir durch Eingriffe
diese Fahigkeit der Resilienz? Bei chirur-
gischen Eingriffen werden die Zugdnge
prdpariert, aber diese Zugdnge existie-
ren nicht in lebendem Gewebe, denn Ge-
webekontinuitdt ist total, wie in dem
Faszien-Atlas von Frau Carla Stecco ein-
driicklich dargestellt wird [8]. Der wis-
sende, umsichtige Umgang bei der Pla-
nung und Durchfiihrung von Operatio-
nen hat damit demnach einen grofRen
Einfluss auf den postoperativen Hei-
lungsprozess.

Funktionelle Anatomie
und Bewegung

Uber das Verstindnis von funktioneller
Anatomie und Bewegung bleibt noch viel
zu lernen. Die ersten Friichte der inter-
disziplindren Arbeit in der Faszienfor-
schung finden sich beispielsweise in
einer Studie aus Ddanemark, bei der die
funktionell verbindenden Linien und
Strukturen nach dem Vorbild von Tom
Myers ,,Anatomy Trains“ bei 26 Pferden
untersucht wurden [1]. Ein Unterschied
zwischen Zwei- und Vierbeinern war zu

Enke Verlag | kleintier.konkret, 2015; 6: 49-51

Dieses Dokument wurde zum persénlichen Gebrauch heruntergeladen. Vervielfaltigung nur mit Zustimmung des Verlages.



erwarten, aber das Verstindnis von
Lokomotion muss nach diesen ersten
Erkenntnissen wohl auch bei den Vier-
beinern tiberdacht und eine eher holisti-
sche Anndherung an Erkrankungen in
Betracht gezogen werden, die iiber das
»Ansatz-Ursprung-Funktionsmodell“ ei-
nes Muskels hinausgeht.

Online zu finden unter
http://dx.doi.org/10.1055/s-0041-109708
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