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Kopt und
Halswirbelsaule

»Hals tiber Kopt“ konnen wir uns verlieben, wir konnen ,,den Kopf verlieren“
oder einen ,,dicken Hals bekommen*. Und ,,auch wenn uns das Wasser bis zum
Hals steht“, sollten wir ,,den Kopf nicht hdngen lassen“. Diese willkiirliche Aus-
wahl an Redewendungen zeigt ganz verschiedene Bedeutungen, die Hals und
Kopf zugeschrieben werden. Auch die medizinischen Vorgiange im Kopf und im
Hals sind sehr komplex und unterschiedliche Fachdisziplinen beschiéftigen sich
mit dieser Region.

Es war mir daher ein Anliegen, in den Artikeln dieses Sonderhefts unter-
schiedliche Sichtweisen vorzustellen und verschiedene Professionen einzubezie-
hen. So finden sich unter den Autorinnen und Autoren natiirlich Orthopédin-
nen/Orthopédden und Unfallchirurginnen/Unfallchirurgen aber auch Radio-
logen, ein Arzt fiir Rehabilitative Medizin, eine Physiotherapeutin, eine All-
gemeinmedizinerin mit Schwerpunkt Manuelle Medizin und ein Neurochirurg.
Bewusst wurde entschieden, das Thema Bandscheibenvorfall nicht zu beriick-
sichtigen, auch wenn zervikale Bandscheibenvorfille natiirlich eine sehr haufi-
ge Ursache fiir Beschwerden der Halsregion sind. Dafiir gibt es Beitrdge zu zervi-
kogenem Kopfschmerz, Atlasfunktionsstérungen, dem Schleudertrauma, der
Radiofrequenztherapie und zur zervikalen Myelopathie.

Kopfschmerzen sind sehr hédufige Beschwerden und der zervikogene Kopf-
schmerz passt ideal zu diesem Themenheft. Ricarda Seemann, Ueli Bohni und
Hermann Locher haben sich diesem Thema angenommen und zeigen, wie diese
Kopfschmerzform in vorhandene Klassifikationen passt, zeigen neuroanato-
mische Zusammenhénge auf und besprechen Diagnostik und Therapie. Abge-
rundet wird der Artikel durch Fallbeispiele mit besonderer Beriicksichtigung der
Manuellen Medizin.

Der Beitrag von Ralph Kayser, Antje Lange und Liv Fiinfgeld widmet sich dem
Ubergang vom Kopf zum Hals. Atlasfunktionsstdrungen spielen aus manualther-
apeutischer und physiotherapeutischer Sicht eine wichtige Rolle. Der Beitrag
stellt dar, ob diese Sonderrolle in der Behandlung der Kopfgelenke gerechtfertigt
ist. Behandlungsbeispiele illustrieren das Vorgehen bei einer Atlastherapie.

Anhaltende Beschwerden nach einem Schleudertrauma sind nicht selten,
aber oft schwierig zu objektivieren. Kirill Alektoroff und Panagiotis Papanagio-
tou beschreiben in ihrem Beitrag die diagnostischen Moglichkeiten aus radio-
logischer Sicht. Eine Klassifikation der Beschwerden und unterschiedliche Ver-
letzungsmuster werden mit kernspintomografischen Beispielen vorgestellt.

Auch ohne Schleudertrauma sind Nackenschmerzen hdufig. Martin Legat
und ich haben uns dem Thema Radiofrequenztherapie der Facettengelenke der
HWS gewidmet. Facettengelenke sind eine hdufige Schmerzursache, die Siche-
rung der Diagnose eines Facettengelenkschmerzes ist aber nicht einfach. Der Bei-
trag zeigt, wie die Diagnose gestellt werden kann und wie die Therapie mittels Ra-
diofrequenz-Denervation aussieht und welche Ergebnisse zu erwarten sind.

Mein CME-Artikel widmet sich der zervikalen Myelopathie, einem Krank-
heitsbild, bei dem verschiedene neurologische Auffélligkeiten wie z.B. radikula-
re Beschwerden an einem Arm und eine spastisch-ataktische Gangstdérung
gleichzeitig vorliegen konnen. Die Vor- und Nachteile einer Operation und der
unterschiedlichen Operationsmethoden (Zugang von ventral oder dorsal) wer-
den diskutiert.

Ganz herzlich méchte ich mich bei allen Autorinnen und Autoren fiir die
erstklassige Zusammenarbeit und die interessanten Beitrdge bedanken. Ich hof-
fe, dass es mir gelungen ist, mit der Auswahl der Autorinnen und Autoren, der
Fachgebiete und der Themen ein spannendes Themenheft , Kopf und Hals“ zu-
sammengestellt zu haben und wiinsche Ihnen Freude beim Lesen.
lhr
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