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Das Diabetische Fulssyndrom
und die Matrix-Rhythmus-Therapie

Zusammenfassung

Einem seit 30 Jahren an Diabetes Typ 2
erkrankter Mann drohte die Amputation
einer grof3en Zehe, deren offene Wunde
einfach nicht heilen wollte. Durch An-
wendung der Matrix-Rhythmus-Therapie
gelang es, die Wunde zu schliefden.

Der Artikel erldutert die theoretischen
Grundlagen der Matrix-Rhythmus-Thera-
pie und ihre Wirkweise beim Diabeti-
schen FuRsyndrom.
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as diabetische FuRsyndrom (DFS)
Df‘Lihrt in Deutschland zu etwa

40000 Amputationen pro Jahr.
Seine Ursache sind oft Nervenschdden
und chronische Durchblutungsstorun-
gen. Es kiindigt sich meist durch Taub-
heitsgefiihl sowie Brennen und Kribbeln
in den Zehen an. Der Temperatursinn so-
wie die Schmerzwahrnehmung sind dabei
ebenfalls beeintrachtigt. Die Gehstrecke
der Patienten verkiirzt sich und ihr Gang
wird durch Wahrnehmungsstorungen ih-
rer FiiBe immer unsicherer. Diese sind
kalt, die FuRhaut wird bldulich blass
oder kann nach Jahren auch Hémoside-
rinablagerungen aufweisen - wie das
vorliegende Beispiel zeigt. FuB- und
Beinddeme bleiben andauernd.

Aus heiterem Himmel beziehungswei-
se BagatellstoBen entstehen kleinste
Wunden oder Schrammen, die nicht mehr
abheilen, sondern sich - begleitet von
Infektionen - immer mehr ausdehnen, so
dass eine Amputation unausweichlich
wird. Im vorliegenden Fall sollte bereits
eine Amputation der groRBen Zehe erfol-
gen, denn dort war eine schmerzhafte
offene Wunde entstanden, die tiber Wo-
chen nicht abheilen wollte (Abb. 1).

Der Patient litt seit iiber 30 Jahren an
Diabetes mellitus Typ 2. Bereits nach
500 Metern Gehstrecke begann vor allem
das linke Bein zu schmerzen und er
konnte nicht mehr weitergehen. Die of-
fene Zehe war sehr
schmerzempfindlich  und
wollte iiber Wochen nicht
abheilen.

Behandelt wurde mit
der Matrix-Rhythmus-The-
rapie, und zwar nicht nur
die unteren Extremitdten,
sondern paravertebral der
gesamte Grenzstrang bis
zum Kopf zur Reduktion
der sympathischen Last.
Dies fiihrt zu einer raschen
Ganzkdrperentspannung,
welche die zelluldren Rege-
nerationsprozesse  insge-
samt fordert. Ausgehend
von den Venenwinkeln
wurden die Lymphwege

ebenfalls mittels Matrix-Rhythmus-The-
rapie gedffnet.

Es erfolgten drei Behandlungen in ei-
nem groReren Abstand von zirka vier
Wochen - der Patient kam aus dem fer-
nen Ausland - wobei eine Behandlung
zirka 1,5 Stunden dauerte.

Rationale der Matrix- und

Matrix-Rhythmus-Therapie

Die zellbiologische Grundlagenforschung

durch moderne Video-Mikroskopie an der

Universitdt Erlangen in den 90er-Jahren

fiihrte zur Entwicklung der Matrix-Rhyth-

mus-Therapie.
Die hypothetischen Uberlegungen,
die dazu fiihrten, waren folgende:

- Symptome, die makroskopisch sichtbar
sind, haben ihre Ursachen auf unter-
schiedlichen hierarchischen Ebenen
bis auf die zelluldre, mikroskopische
Ebene.

- Normales, symptomfreies Gewebe ist
an Lebensprozesse gekoppelt, die nor-
mal sind. ,0hne Rhythmus kein Leben”
(Albert Einstein).

- Zelluldre Lebensprozesse kooperieren
und duRern sich rhythmisch-pulsie-
rend. In den verschiedensten Organen
sind deshalb Rhythmen wie der Herz-
rhythmus, der Atemrhythmus, die Hirn-
wellen und das Muskelzittern messbar.

1 (1) Zustand vor Therapie nach 30 Jahren diabetischer Poly-
neuropathie Juni 2008; (r.) direkt nach Therapie.



2 Ein speziell konstruierter Resonator regt mechano-
magnetisch die physiologischen Eigenschwingungen
vor allem der Skelettmuskulatur und des Nerven-
systems koharent an (8 - 12 Hz).

- Entgleisen Lebensprozesse, egal durch
welche Umstdnde, entstehen zwangs-
ldufig Symptome, die nach und nach
strukturell werden und makroskopisch
ihren Niederschlag finden.

Alle Korperzellen sind umgeben von
der extrazelluldaren Matrix - analog den
Fischen im Wasser. Diese Matrix versorgt
die Zellen und entsorgt die Abfallstoffe.
Rhythmische Schwingungen, ausgehend
von der Skelettmuskulatur, erzeugen da-
bei die notige Pump- und Saugwirkung.

Der menschliche Korper schwingt -
unter anderem die Skelettmuskulatur -
mit 8 bis 12 Schwingungen pro Sekunde.
Das ist keine so neue Entdeckung, je-
doch erst in jiingerer Zeit mit Video-Mi-
kroskopie genauer zu beobachten und zu
untersuchen. Da es sich hierbei um sehr
kleine Schwingungen handelt, sind sie
nur bei Extremsituationen wie zum Bei-
spiel Schiittelfrost oder bei angestreng-
tem Muskelzittern ohne Hilfsmittel
sichtbar.

Die Matrix-Rhythmus-Therapie setzt
nun an der Skelettmuskulatur an. Mit 45
Prozent Massenanteil ist die Skelettmus-
kulatur das groRte ,Antriebsorgan” des
warmbliitigen Organismus und der stérks-
te ,Taktgeber” der Mikrozirkulations-Pro-
zesse. Wahrend unser Herz das Blut in
die feinsten BlutgefaRe pumpt und dabei
Sauerstoff und Nahrstoffe an die Zellen
heranfiihrt, braucht es die rhythmisch
schwingende Skelettmuskulatur, um die
Versorgung der Zellen und die Entsor-
gung der Stoffwechsel-Endprodukte des
Bindegewebes (extrazelluldre Matrix) zu
gewahrleisten.

Wie funktioniert die Therapie?
Die Matrix-Rhythmus-Therapie baut auf
dem Schwingungsverhalten der Skelett-
muskulatur und ihrem charakteristischen
Frequenz- und Amplitudenspektrum auf.
Sie wirkt von auBen auf die Korperzellen
und ihren Stoffwechsel.

Wichtig fiir den Therapeuten sind
anatomisches Fachwissen, therapeuti-
sche Kreativitat und Gefiihl. Das Thera-
piegerdt (Matrixmobil) mit seinem spezi-
ell geformten Resonator erzeugt mecha-
no-magnetische Schwingungen - analog
den korpereigenen. Diese Resonanz-
Kopplungen aktivieren physiologische
Pump-Saugeffekte ~ und  stimulieren
gleichzeitig  Nervenrezeptoren.  Die
Eigenschwingung des Korpers und seiner
Zellen werden angeregt. Dadurch verbes-
sern sich die Mikrozirkulation, die Sauer-
stoffsattigung sowie die Muskelelasti-
zitdt und Plastizitdt. Dabei empfinden
die Patienten die Behandlung als duRerst
tiefenwirksam und angenehm (Abb. 3).

Umsetzung auf das DFS

Die oben genannten Uberlegungen, be-
zogen auf den vorliegenden Fall, wiirden
bedeuten, dass das DFS ein Zustand ist,
bei welchem {iber die Jahre hinweg die
zelluldren Lebensprozesse unter immer
weniger optimalen Rahmenbedingungen
abgelaufen sind. Offensichtlich sind es
entgleiste Mikrozirkulationsprozesse, die
die Logistik der einzelnen Zellen nicht
mehr ausreichend gewdhrleisten und die
mit ursdchlich sind bei der Entstehung
des DFS. Als therapeutische Konsequenz
miissten diese als erstes normalisiert
werden und die Symptome folglich ver-
schwinden. Schon Rudolf Virchow stellte
im Jahr 1850 fest, dass Zellen bevor sie
entarten, ihre ,Zellterritorien” sich ver-
andern. Das dargestellte Beispiel zeigt
eindriicklich die Wirksamkeit der Matrix-
Rhythmus-Therapie - basierend auf dem
physiologischen Modell der Matrix-The-
rapie. W
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3 September 2008: Zustand nach der 2. Behandlung.
Bereits nahezu volle Einsatzfahigkeit der unteren Extre-
mitéten.

4 Januar 2009: Zustand nach drei Therapien. Die Wun-
de am grofRen Zeh ist ohne chirurgische MaRnahme
abgeheilt, das Odem verschwunden, die Hamosiderin-
einlagerungen beidseits deutlich reduziert, die Geh-
strecke unbegrenzt und dabei schmerzfrei.

Orthopadieschuhtechnik 4/2012 41



