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Hochtontherapie bei Polyneuropathien

Die mittelfrequente Muskelstimulation stellt fiir Patienten mit Polyneuropathien eine wirksame
und nebenwirkungsfreie Ergdnzung des Behandlungsspektrums dar.
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Patienten: 22

Die Erhdhung des Muskelumfangs durch Elektrostimulation
fuhrt zu einer signifikanten Verbesserung bei den Depressi-
ons- und Angst-Scores bei Patienten mit Altersdepression.

Diese im Rahmen eines Symposiums prasentierte prospek-
tive Studie zeigte zahlreiche positive Effekte (Schmerzre-
duktion, Verbesserung des Wundzustandes) der Elektrosti-
mulation als unterstitzende Therapie bei der Behandlung
chronischer Wunden.

Patienten: 100

Die Daten dieser randomisierten und kontrollierten Cross-
over Studie weisen darauf hin, dass die hochfrequente ex-
terne Muskelstimulation (HTEMS) ein hoheres Potential fir
eine kurzfristige Reduktion von Schmerzen im Lendenwir-
belsdulenbereich und Ausstrahlungsschmerz (chronischer
Ischias) hat als eine transkutane elektrische Nervenstimula-
tion (TENS). HTEMS kénnte somit eine neue therapeutische
Strategie zur Behandlung chronischer Ischias anbieten.

Patienten: 40

Die Ergebnisse dieser Studie belegen, dass die Hochtonthe-
rapie die Progression einer diabetischen Neuropathie ohne
Nebenwirkung modifizieren kann. Die Verbesserung ist in
neurophysiologischen Messwerten sichtbar. Mogliche Er-
kldrungen daftr sind laut Studienautoren u.a. die Stimulati-
on der Myelinbildung, eine Regeneration der Nervenzellen,
eine neurotrophe Expression der Schwann-Zellen bzw. der
Einfluss auf die Endothelfunktion und den mikrovaskuldren
Blutfluss in peripheren Nerven.

Patienten: 50

Die Hochtontherapie ist ein vielversprechender therapeu-
tischer Ansatz, um die Symptome einer Chemotherapie-
induzierte periphere Neuropathie (CIPN) zu lindern. Diese
osterreichische Pilotstudie vergleicht die Wirksamkeit einer
in den eigenen vier Wanden durchgefihrten HTEMS-Thera-
pie (Interventionsgruppe) im Vergleich zur der transkutanen
elektrischen Nervenstimulation (TENS, Kontrollgruppe) hin-
sichtlich Schmerzempfinden und Lebensqualitat.
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ERGEBNIS

Patienten: 28

Symptomreduktion von 8 auf & nach NSS bzw. von 5,5 auf
5 nach NDS. Reduzierung und erhéhte Differenzierung von
hamatopoetischen Stammzellen

Patienten: 6 HTEMS und 6 Scheinbehandlung

Anstieg der Urin-Menge um 22 % und Kreatinin um 40 % un-
ter HTEMS. Anstieg der NOx-Werte und Verbesserung der
Mikrozirkulation

Patienten: 17 HTEMS und 17 ohne HTEMS

Schnellerer Anstieg der NOx-Werte und hoherer Rlckgang
der ET-1-Werte in der HTEMS-Gruppe

Plasma ADMA-Wert signifikant héher nach 14 Tagen

Patienten: 25

Die Lebensqualitdt der niereninsuffizienten Patienten mit
PNP konnte durch die Hochtontherapie deutlich verbessert
werden.

28 Patienten an der Hamodialyse

64 % berichten eine generelle Verbesserung des Wohlbefin-
dens nach HTEMS, 57 % verspiren weniger stark kalte FliBe
Die subjektiv erlebte Verbesserung der urdmisch peripheren
Neuropathie korrespondiert mit einer Verbesserung objekti-
ver elektrophysiologischer Parameter.

Patienten: 414

88,4 % Therapieresponder, Verringerung von Intensitat und
Haufigkeit von Kribbeln, Brennen, Schmerzen und Taubheits-
gefihl sowie Schlafbeeintrachtigung. Symptomlinderung
auch 3 Wochen nach Therapieende feststellbar

Patienten: 92
Verbesserung der Symptome bei 73 % (Parasthesie, Schmerz,
Brennen, Taubheitsgefihl, Schlafstérungen)

Patienten: 40

Signifikante Verbesserung von Kribbeln, Brennen, Schmerz,
Taubheitsgeftihl

Verbesserung der Schlafstorungen bei 73 %

Patienten: 16
Verbesserung der metabolischen und immunologischen
Parameter (IL-6 und IL-18)

Patienten: 27
Subjektive Besserung der Symptomatik bei 57 %
Verbesserung der mikrovaskularen Endothelzellfunktion

Patienten: 20 HTEMS und 21 TENS
Verbesserung der Symptome bei 80 % mit
HTEMS vs. 33 % mit TENS

bei nicht-schmerzhafter diabetischer PNP:
100 % HTEMS vs. 44 % TENS

Patienten: 16

Signifikante Abnahme des Korpergewichtes (107,2 vs. 105,5 kg;
p<0,05) und eine Abnahme des HbAIlc (7,5 vs. 7,1%; p=0,08).
Die mittlere Gewichtsabnahme lag bei 1,4 kg, der BMI sank um
0,6 kg/m2 und der HbAlc um 0,6 %.



