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unabwendbares Schicksal sein

IStarke FuiBe fiir einen

sicheren Gang

Osteoporose muss kein

Osteoporose ist eine Erkrankung, von der vor allem dltere Menschen betroffen sind. Acht Mil-

lionen Menschen in Deutschland leiden unter dem Knochenschwund, eine von drei Frauen

oder einer von fiinf Mdnnern. Bevor jedoch die Diagnose Osteoporose gestellt wird, vergehen
meist Jahre, denn die Erkrankung entwickelt sich schleichend. Je friiher der Arzt den Kno-

chenschwund erkennt, desto besser kann man das Fortschreiten verhindern.

Osteoporose beginnt
nicht mit Briichen

Erste Anzeichen fiir eine Osteoporose
konnen Muskel- und Knochenschmer-
zen oder immer wiederkehrende Rii-
ckenschmerzen sein. Wenn erste spon-
tane Knochenbriiche auftreten, also
Briiche, die ohne duflere Einwirkung
entstehen, ist der Abbau des Knochens
schon weit fortgeschritten. Typischer-
weise ereignen sich die Briiche hdufig
an den Wirbelkdrpern, dem Oberschen-
kelhals oder den Handgelenken.

Wie entsteht die Osteoporose?

Die Osteoporose entsteht durch eine
Stérung im Knochenstoffwechsel, wo-
durch vermehrt Knochenmasse abge-
baut wird. Dadurch verdndert sich die
natiirliche, gesunde Knochenstruktur
und wird massiv beeintrachtigt: DerKno-
chen wird briichig, verliert an Elastizitat
und Stabilitat. Das hat zur Folge, dass
er schon bei alltdglichen Belastungen
wie beim Heben einer Einkaufstasche
oder beim Biicken brechen kann. Ist der
Verlust von Knochenmasse mit dem Ein-
brechen von Wirbelkérpern verbunden,
verandert sich im Laufe der Zeit die Kor-
perhaltung. Die Kérpergrofle nimmt ab,

haufig entwickelt sich ein Rundriicken,
was typische Zeichen einer fortgeschrit-
tenen Osteoporose sind.

Wer ist besonders betroffen?

Kommen zusatzlich zum Alter und Ge-
schlecht noch weitere Risikofaktoren
hinzu, vervielfacht sich das Risiko an
Osteoporose zu erkranken enorm. Be-
deutende Risikofaktoren sind: die Ein-
nahme hormonhaltiger Medikamente,
Untergewicht, Rauchen, Bewegungs-
mangel oder ein Mangel an Kalzium
oder Vitamin D. Obwohl in der Mehrzahl
dltere Menschen von Osteoporose be-
troffen sind, kann man auch in jungen
Jahren daran erkranken, beispielsweise
durch eine lange und hochdosierte Cor-
tisonbehandlung.

Der Schliissel gegen die Briiche
- Sturzprophylaxe

Die Diagnose Osteoporose ist aber kein
unabwendbares Schicksal. Je friiher die
Krankheit erkannt und behandelt wird,
umso besser sind die Chancen den
Verlauf positiv zu beeinflussen. Neben
einer medikamentdsen Behandlung ist
die Sturzprophylaxe ein wichtiger Bau-
stein in der Osteoporosetherapie.

Starke FiiBe
fiir einen sicheren Gang

Ein sicherer Gang hangt von vielen Fakto-
ren ab. Aber eines ist klar: Sind die FiiBe
nicht trainiert, wirkt sich das auch auf die
Gangsicherheit aus. Schwache FuBmus-
keln kénnen nicht den ganzen Korper in
Balance halten. Aberdie wenigsten haben
gut trainierte FiiRe, denn kaum jemand
lduft heutzutage noch barfuB. Meist tra-
gen wir zudem nicht fuigerechte Schuhe,
sondern zwangen unsere FiiBe in zu ho-
hes, enges oder hartes Schuhwerk. Aber
wie alle Muskeln wollen auch die FuBmus-
keln richtig trainiert werden. Kommen im
Alter auch noch Erkrankungen wie Arthro-
se oder Schwindel, Gleichgewichts- und
Sehstorungen hinzu, beeinflusst das den
gesamten Bewegungsablauf nachhaltig.
Abhilfe konnen sensomotorischen Einla-
gen schaffen. Diese speziellen Einlagen
aktivieren und trainieren Muskelgruppen
Uber Fiihler (Rezeptoren) in der FuRsohle
und der FuBmuskulatur selbst.

Das Gehen - eine gigantische
Rechenleistung

Beim Auftreten des FuBBes auf den Boden
nehmen die Rezeptoren Informationen
iber dessen Beschaffenheit auf und lei-
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ten diese Daten an das Gehirn weiter. Augen, Ohren und das
Gleichgewichtsorgan im Innenohr liefern weitere wertvolle
Daten. Korperhaltung, Bewegung und Balance werden dar-
aus berechnet. Signale werden zuriick an den Kérper und die
Muskeln geschickt. Bleiben die Signale, die die FiiRe liefern
sollten aus oder sind unzureichend oder fehlerhaft, wird die-
ses System nachhaltig gestort. Die Reize, die normalerweise
die FuBmuskulatur stimulieren sollten, sind zu schwach oder
fehlen ganz. Die Folge: Die FuBmuskulatur baut sich ab. Das
wiederum wirkt sich auf die gesamte Muskulatur aus.

Fitness fiir die FiiBe

Die sensomotorischen Einlagen setzen genau hier an. Uber
neun individuell befiillbare Polster in der Sohle werden bei je-
dem Schritt Muskelreflexe stimuliert. Dadurch verandert sich
die sensomotorische Wahrnehmung, das komplizierte System
aus Muskeln und Nerven wird neu angeregt. Die Muskulatur
verandert sich, baut sich wieder auf. Nicht nur die FiiBe wer-
den starker, die gesamte Kérpermuskulatur wird beeinflusst.
Unterschenkel-, Oberschenkel-, Riicken- und Halsmuskulatur
werden wieder aktiviert. Der Gleichgewichtssinn wird trainiert,
Muskelverspannungen und Dysbalancen kdnnen ausgegli-
chen werden. Die Reflexleistung des Fuf3es verbessert sich. Mit
jedem Schritt kommt die Sicherheit beim Gehen zuriick: lhr ak-
tiver und einfacher Beitrag zur Vorbeugung von Stiirzen!

Tragende Rolle fiir die FiiB3e

Wie wichtig eine starke FuBmuskulatur fiir die gesamte Kor-
perhaltung und den Bewegungsablauf beim Gehen ist, kon-
nen Sie ganz einfach uberpriifen, indem Sie versuchen auf
einem Bein zu stehen und sich dabei auf das Standbein bzw.
auf den FuB konzentrieren. Spiiren Sie lhre Fumuskeln? Es
wird Sie erstaunen, was die Fumuskulatur zu leisten imstan-
de ist, um nicht zu schwanken oder gar umzufallen.

Bewegung und immer wieder Bewegung

Wissenschaftliche Untersuchungen bestdtigen immer wie-
der, dass Muskeltraining (tdgliche Bewegung) und eine be-
wusste Erndhrung sich rasch und
effektiv auf den Aufbau von
Knochen auswirken. Das
gilt auch noch im hohen
Lebensalter! Jeder Schritt,
den ein Patient macht, wirkt
sich prinzipiell positiv auf
den Knochen aus. Denn die
Muskelkontraktion stellt einen
Reiz fiir den Knochenstoffwech-
sel dar wieder Knochenmasse zu
bilden und aufzubauen.

Sensomotorische Einlagen werden indivi-
duell befiillt und wirken sich positiv auf die
Muskel- und Reflexleistung des FuBes aus




