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Hintergrund

Chronische Lumbalgien - Schmerzen in der
Lenden-Kreuzbein-Region — stellen eine grosse
Herausforderung fiir das Gesundheitssystem der
westlichen Welt dar. Zahlreiche Ursachen sind ver-
antwortlich fiir die strukturellen Veranderungen
der Lendenwirbelsdule. Sie hingen mit verschie-
denen psychologischen und sozialen Faktoren
zusammen, wobei die Wechselwirkungen unter
ihnen derzeit noch nicht vollig verstanden sind.
Klar ist, dass eine Korrelation zwischen der para-
lumbalen Muskulatur, ihrer Pathophysiologie und
radiologischen Beobachtungen besteht. Fiir Pa-
tienten mit chronischen Lumbalgien ist wichtig,
dass sie eine einigermassen normale Mobilitit zu-
riickerhalten. Jede aktive oder passive Einschrian-
kung ihrer Mobilitdt kann dazu fithren, dass ein
Teil des betroffenen muskuloskelettalen Systems
iiberbeansprucht wird.

Folge davon ist ein muskulidres Ungleichgewicht,
das mit strukturellen Verdnderungen der Muskel-
fasernin der Wirbelsdule einhergehen kann, wie sie
mit bildgebenden Verfahren erkennbar sind. Aus-
serdem zeigt sich immer deutlicher, dass die Ursa-
che der Lumbalgien bei einem bedeutenden Anteil
von Patienten als eine Dysfunktion eines anatomi-
schen Segments beschrieben werden kann. Das
derzeit giiltige Behandlungskonzept beruht auf ei-
ner Stirkung der Lendenmuskulatur, wobei Ubun-
gen fiir die Lenden- und die Bauchmuskulatur emp-
fohlen werden. Eine medizinische Behandlung,
welche Physiotherapie einschliesst, ist fiir die Wie-
derherstellung der Arbeitsfahigkeit von Patienten
effizienter als ein rein medizinischer Ansatz.

Zielsetzung

Um die Physiologie der Muskeln beim Menschen
zu untersuchen, wird vermehrt die Methode der
Magnetresonanztomographie (MRT) eingesetzt. Die
MRT zeigt die Morphologie der Muskeln im Detail
und ermoglicht eine Bestimmung des Volumens
und der Ausrichtung der Muskelfasern. Demgegen-
iiber liefert die Methode der MR-Spektroskopie In-

formationen iiber den chemischen Gehalt des
Muskelgewebes [1]. Die MR-Spektroskopie ist eine
nichtinvasive Methode, die beliebig oft wiederholt
werden kann. Bei Untersuchungen zu Anderungen
des intramyozelluldren Lipidgehalts konnte sie
moglicherweise Muskelbiopsien ersetzen oder gar
iiberfliissig machen [2]. Bei der MR-Spektroskopie
miissen die Muskelfasern parallel zum Haupt-
magnetfeld ausgerichtet werden [3]. Das ist eine
unerléssliche Bedingung, um die Signaltrennung
zwischen den intra- und extramyozelluldren Lipi-
den {iberhaupt erst moglich zu machen.

Hauptziel der vorliegenden Studie war die Versor-
gung von Patienten mit chronischen Lumbalgien
unter Verwendung einer neuen Evaluierungs-
methode. Uns ging es vor allem darum, Differenzen
im Lipidgehalt der Lendenmuskulatur bei Lumbalgie-
Patienten und bei asymptomatischen Probanden zu
erfassen und diese als pradikativen Faktor zu
nutzen. Ein zweites Ziel war, die Auswirkungen ei-
ner intensiven Physiotherapie zu belegen: auf den
Lipidgehalt der Lumbalmuskulatur — gemessen mit
MR-Spektroskopie; auf die Abdominalmuskulatur —
gemessen mit Ultraschall, sowie aufklinische Tests,
die vor und nach Behandlung durchgefiihrt wurden.

Methode und Resultate

Die spektrale Auflosung der in Hohe der Lumbal-
muskulatur durchgefiihrten MR-Spektroskopie
reichte aus, um die Signale der intra- und extra-
myozelluldren Lipide voneinander zu trennen. Um
eine optimale Erfassung zu erreichen, waren im er-
sten Teil unserer Studie zahlreiche Versuche not-
wendig. Dies ermdglichte, bei allen freiwilligen
Probanden ein Spektrum mit einer klaren Tren-
nung der beiden Lipidpeaks zu erhalten. Eine solch
hervorragende Separierung ist erforderlich, wenn
man die Spektralkurven zuverldssig aufzeichnen
will. Die grosste Schwierigkeit beim Erstellen des

T Ermittlung des Muskelfettes bei Patienten mit chronischen
Ruckenschmerzen mittels einer neuen MRI-Methode.
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lumbalen Spektrums bestand darin, die im Verhalt-
nis zum Hauptmagnetfeld beste Position fiir den Pa-
tienten zu finden, und zwar so, dass das Geréit zur
Aufzeichnung der Daten auf der Hohe des Musculus
longissimus positioniert war.

Die Auswertungen ergaben keinen statistisch
belegten Unterschied in bezug auf den intramyozel-
luldren Lipidgehalt der asymptomatischen Proban-
den und der Patienten vor und nach Behandlung
(Abb. 1A ). Anders als wir urspriinglich ange-
nommen hatten, war der intramyozelluldre Lipid-
gehalt bei den Patienten vor der Behandlung nicht
niedriger als jener der asymptomatischen Proban-
den. Im Gegenteil: Er war sogar leicht hoher (einfa-
cher T-Test, p = 0,067, nicht signifikant).

Der extramyozellulire Lipidgehalt bei den Pa-
tienten vor Behandlung war deutlich hoher als bei
asymptomatischen Probanden. Es gab indessen
keine bedeutenden Unterschiede bei den Patienten
vor und nach Behandlung (Abb. 1B El). Offen-
sichtlich reicht ein Zeitraum von drei Wochen
Behandlung nicht aus, um den extramyozelluldren
Lipidgehalt deutlich zu senken.

Auch aus klinischer Sicht ergab sich aus den Tests
keine bedeutende Verbesserung. Dies iiberrascht
nicht, denn auch andere Studien haben gezeigt,
dass ein Monat zu knapp ist, um bei dieser Art Un-
tersuchung eine eindeutige Verbesserung belegen
zukdénnen [4]. Ebenso wenig war mittels Ultraschall
ein klarer Unterschied oder eine deutliche Ent-
wicklung bei den Patienten vor und nach der Be-
handlung zu belegen (p <0,57).

Praktische Schlussfolgerung

Die Ergebnisse unserer Studie belegen, dass es
moglich ist, den intramyozelluldren Lipidgehalt der
Lumbalmuskulatur mit Hilfe von MR-Spektroskopie
prézise zu quantifizieren. Die Methode wurde mit
einem 3-Tesla-Standard-MRT-Geridt durchgefiihrt.
Dieses verfiigt iber eine marktiibliche Antenne und
ist in jedem Institut fiir Radiologie zugénglich. Die
Schwiche des Ansatzes besteht darin, dass es der-
zeit noch schwierig ist, ihn auf breiter Basis anzu-
wenden. Um diese Sequenz bei einigen Muskeln
routineméssig zu erstellen, braucht es namlich viel
Zeit und ein spezialisiertes Personal.

Ausblick

Aufgrund der Ergebnisse unserer Studie kénnte es
kiinftig moglich sein, den Gehalt anderer Muskel-
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molekiile als Lipide zu messen und seine Verdnde-
rung in den drei untersuchten Patientengruppen zu
beobachten. Dies konnte Hinweise darauf liefern,
ob es klare Korrelationen zwischen molekularen
und klinischen Befunden gibt, die zum besseren
Verstdndnis der Lumbalgien und ihrer Behandlung
beitragen konnten.

Die wichtigste Botschaft

Mittels MR-Spektroskopie ist es moglich, den Lipid-
gehalt der paralumbalen Muskulatur préazise zu
erfassen. Diese Methode konnte auch ein neuer
pradikativer Faktor bei der Rehabilitation von
Patienten mit Schmerzen in der Lenden-Kreuz-
bein-Region werden.
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Abbildung 1

Vergleich des myozelluldren Lipidgehalts bei asymptomati-
schen Probanden (1), Patienten vor Behandlung (2) und
Patienten 1 Monat nach Behandlung (3). Die horizontalen
Linien in der Mitte stellen den Median dar, die Linien darunter
und dartber die 25%- und 75%-Quartile. Die gestrichelte
Linie zeigt die gesamte Bandbreite aller Messungen.

of localized 1H-MR-spectroscopy. Magnetic Resonance in
Medicine. 1997;37:484-93.

4 Schrauwen-Hinderling VB, Schrauwen P, Hesselink MKC, et al.
The increase in intramyocellular lipid content is a very early
response to training. J Clin Endocrinol Metab. 2003;88(4):
1610-16.



