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Die Geschichte der Magnet-
feldtherapie lasst sich bis ins Al-
tertum zurlckverfolgen. Bereits
vor ca. 2000 Jahren nutzen
chinesische Mediziner die Kraft
magnetischer Steine zur Unter-
stltzung der Heilung. Auch der
griechische Arzt und Begriinder
der Medizin als Wissenschaft,
Hippokrates, beschrieb den
Einsatz magnetischer Steine.
Und auch die alten Romer sol-
len an positive Wirkungen von
Magneten geglaubt und die
alten Agypter magnetischen
Schmuck zur Starkung der Ge-
sundheit getragen haben.

Die Wirkung der Magnet-
feldtherapie beruht unter an-
derem auf der Forderung von
Durchblutung und Zellstoff-
wechsel. Genauer gesagt,
kénnen magnetische Wech-
selfelder im menschlichen Kor-
per elektrische Spannungen
induzieren, welche wiederum
chemische und physikalische
Vorgange an Zellmembranen
beeinflussen kdnnen.

Zur nicht-invasiven Behand-
lung muskolo-skeletaler Erkran-
kungen stehen dem modernen
Orthopaden heute zum einen
die allgemeine gepulste Form
der Magnetfeldtherapie (PEMF)
zur Verfligung, die bereits im
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Die Extrakorporale Magnetotransduktions-Therapie ist die derzeit modernste Form der Magnetfeldtherapie.

Jahr 1979 von der FDA, der Le-
bensmittelliberwachungs- und
Arzneimitteloehtérde der Verei-
nigten Staaten, als wirksame und
sichere Therapieoption zur Be-
handlung von Knochenfrakturen
eingestuft wurde.

Zum anderen gewinnt als
weiterentwickelte und innova-
tivste, weil nicht-invasive Form
der PEMF, die Extrakorporale
Magnetotransduktions-Therapie
(EMTT®) immer groBere Bedeu-
tung und reprasentiert derzeit die
modernste Form der Magnetfeld-
therapie.

Dank des MAGNETOLITH®
erdffnen sich hier vollig neue
Moglichkeiten in der Regene-

ration und Rehabilitation. Die
Uberlegene biologische Wirkung
gegenuber herkdmmlichen Ma-
gnetfeldtherapien sowie signi-
fikante therapeutische Effekte
sind durch Studien, die unter der
Leitung von Prof. Dr. Ludger Ger-
desmeyer (Universitatsklinikum
Schleswig-Holstein, Campus
Kiel, Klinik fir Orthopéadie und Un-
fallchirurgie), durchgefihrt wur-
den, klar belegt. 234

Die EMTT® unterscheidet

sich von anderen allgemeinen
Formen der Magnetfeldtherapie
sowie der PEMF durch die hohe
Oszillationsfrequenz  von 100
— 300 kHz. Diese Eigenschaft
ermdglicht eine hohe Eindring-
tiefe (18 cm) und dadurch einen
groBen Indikationsbereich. Zu
diesem zéhlen unter anderem
Erkrankungen des Bewegungs-
apparates wie beispielsweise
Kreuzschmerzen,  Tendinopa-
thien der Rotatorenmanschette

Weitere Informationen:

Orthopadische Schmerztherapie Bayreuth

Privatpraxis Prof. Dr.med. Hans J. Latta

Ander Feuerwache 1,95445 Bayreuth

Telefon 0921/ 787 77 96-0 — www.dr-latta.de — info@dr-latta.de

Sprechstunde am Sonntag

Magnetfeldtherapie — eine innovative Behandlungsoption von Schmerzen des

oder der Achillessehne. Eben-
so konnen VerschleiBerschei-
nungen wie z.B. Arthrose (Knie,
Huften, Schulter, Ellenbogen,
Bandscheibenvorfall), aber auch
(chronische) Schmerzen, wie
Verspannungen oder Nerven-
wurzelreizungen behandelt wer-
den. Auch bei Sportverletzungen
ist die EMTT® eine weitgehend
risiko- und nebenwirkungsfreie
Behandlungsoption. Zu den gro-
Ben Vorteilen der EMTT® zahlt
weiterhin ganz klar die ambulant
mogliche Durchflihrung.

Die Behandlung selbst wird
ausschlieBlich von qualifizierten
und speziell geschulten The-
rapeuten in  orthopadischen
Facharztpraxen  durchgefihrt.
Dabei wird die Therapieschlau-
fe direkt auf die Schmerzzone
positioniert und anschlieBend
werden die hochenergetischen
Magnetimpulse auf den Koérper
Ubertragen, wo sie ihre Wirkung
entfalten konnen. Mittels eines
integrierten Touchdisplays kann
der Therapeut abhangig von der
jeweiligen Indikation Intensitét,
Applikationsfrequenz und Puls-
zahl individuell auf den Patienten
abstimmen.

Eine Behandlung dauert im
Allgemeinen zwischen 5 und 20
Minuten und wird in 6 bis 8 Sit-

Anzeige

Prof. Dr. med. Hans J. Latta,
Facharzt fir Orthopéadie,
Allgemeine Chirurgie und
Unfallchirurgie

zungen 1 bis 2 Mal wdchentlich
durchgeflhrt.

Viele Patienten berichten
bereits nach wenigen Sitzungen
von einer deutlichen Verbesse-
rung ihrer Beschwerden.
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