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Behandlung chronischer neurologischer Komplikationen bei Diabetes

Hochtontherapie kann diabetische
Neuropathie verbessern

Eine aktuelle Studie von Alshimy AM et al. untersuchte den Nutzen der Hochtontherapie
(HTT) in der Therapie der diabetischen Neuropathie (DN},

ie DN ist fiir 30-50% der chronischen

Komplikationen bei Menschen mit Typ-
2-Diabetes (T2D) verantwortlich, wobei es
auch unter intensiver glykiimischer Kontrol-
le zur Neuropathie kommen kann. Folgen
konnen Schmerzen und Fuflgeschwiire
sein, die schlimmstenfalls auch eine Ampu-
tation notwendig machen kénnen.

In die randomisierte, kontrollierte Dop-
pelblindstudie wurden 40 Patienten mit DN
aufgenommen. Diese wurde dokumentiert
anhand des Neuropathy Disability Score
sowie durch Messung einer gestbrten sen-
sorischen und/oder motorischen Leitungs-
geschwindigkeit in mindestens einem Nerv
der unteren GliedmaRen. Die Patienten
hatten eine T2D-Vorgeschichte von 210 Jah-
ren. Primirer Studienendpunkt war die
Frage, welchen Effekt eine 4-wdchige HTT
im Vergleich zu einer konventionellen Be-
handlung bei DN auf neurophysiologische
Messwerte hat. Sekundérer Endpunkt wa-
ren funktionelle Ergebnisse anhand des
Katz-Index,

20 Patienten wurden in die HT'T-Gruppe,
2¢ in die konventionelle Gruppe randomi-
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siert. Signifikante Unterschiede zwischen
den Gruppen gab es nicht. Die Muskelstimu-
lation in der HTT-Gruppe erfolgte mit dem
HiToP-191-Geriit. Stimuliert wurden beide
Quadrizepsmuskeln, sodass eine sichtbare,
angenehme Muskelkontraktion entstand.
Die Dauer der HTT betrug eine Stunde pro
Sitzung. Zusétzlich zur HTT machten die
Patienten der HTT-Gruppe eine Stunde lang
sanftes passives Dehnen sowie Ubungen fiir
die oberen und unteren GliedmaRen,
Gleichgewichtstraining, bestehend aus
Waobble-Board-Training und Gehtraining.
Patienten in der konventionellen Thera-
piegruppe fiihrten ein physikalisches The-
rapieprogramm mit gleicher Dauer durch.
Nach 4 Wochen zeigte sich eine statis-
tisch signifikante Verbesserung der Spitzen-
latenz des medianen und suralen Nervs in
der HTT-Gruppe um 34,06% (p=0,0001),
In der konventionellen Gruppe betrug die
Verbesserung 5,13 %, was jedoch niche sig-
nifikant war. Hinsichtlich der Amplituden-
messung ergab sich in der HTT-Gruppe eine
Verbesserung um 56,95% (p=0,0001). Eine
Verbesserung von 1,85% in der konventio-
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nellen Gruppe war dagegen nicht signifi-
kant. Eine staristisch signifikante Verbesse-
rung um 16,1% zeigte sich auch bei der
Nervenleitgeschwindigkeit des medianen
(p=0,009) und suralen (p=0,0001) senso-
rischen Nervs in der HTT-Gruppe. Der Un-
terschied in der konventionellen Gruppe
war nicht signifikant. In Bezug auf funktio-
nelle Ergebnisse anhand des Katz-Index
ergab sich eine signifikante Verbesserung
sowohl in der HTT-Gruppe als auch in der
konventionellen Gruppe. Diese fiel in der
HTT-Gruppe mit 56,52 % deutlicher aus als
in der konventionellen Gruppe mit 4,23%.
Nebenwirkungen traten keine auf,

Eine Hochtontherapie kann sowohl die
neurophysiologischen Messergebnisse als
auch funktionelle Ergebnisse bei Patienten
mit DN verbessern. ]
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Hochtontherapie ist eine spezielle Form der Elektrotherapie, die bei folgenden
Erkrankungen erfolgreich eingesetzt wird:

o Ursachlich wirkt HiToP-Therapie gegen Polyneuropathie, unabhéngig von deren Atiologie.
Plus- und Minus-Beschwerden werden effektiv und rasch reduziert. Erfolg It. Studien bis zu 88 Prozent.
Signifikante Verbesserung der Nervenleitgeschwindigkeit.
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