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Zusammenfassung

Mittels immunhistologischer Analyse wie-
sen wir das Vorliegen von Myofibroblas-
ten in normalen Faszien beim Menschen
nach, insbesondere in der Fascia lata, der
Plantarfaszie und der Lumbalfaszie. Die
hochste Dichte wurde in der Lumbalfaszie
gefunden; vermutlich assoziert mit korper-
licher Aktivitat. Im Rahmen von in vitro
Kontraktionstests untersuchten wir Strei-
fen von Lumbalfaszien von Ratten in einem
Organbad und maflen deren Reaktions-
fihigkeit auf potenziell kontraktionsaus-
losende Wirksubstanzen. Bei Zugabe von
Mepyramin (Pyrilamin) traten eindeutige
kontraktile Reaktionen auf, wihrend der
Stickoxidspender Glyceryltrinitrat Ent-
spannung induzierte. Eine vergleichbare
Kontraktilitit in vivo angenommen, sind
die gemessenen Kontraktionskrifte grofd
genug, um die muskuloskelettale Mecha-
nik zu beeinflussen.
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Abstract

With immunohistological analysis we de-
monstrate the presence of myofibroblasts
in normal human fasciae, particularly the
fascia lata, plantar fascia, and the lumbar

fascia. Density was found to be highest
in the lumbar fascia and seems to be po-
sitively related to physical activity. For in
vitro contraction tests we suspended strips
of lumbar fascia from rats in an organ bath
and measured for responsiveness to poten-
tial contractile agonists. With the H1 ant-
agonist mepyramine there were clear con-
tractile responses; whereas the nitric oxide
donator glyceryltrinitrate induced relaxa-
tion. The measured contraction forces are
strong enough to impact upon musculo-
skeletal mechanics when assuming a simi-
lar contractility in vivo.

Keywords

Fascia, contraction, myofibroblast, myo-
fascial stiffness, tonus, lumbar fascia, bio-
mechanics, contractility, histology, Rolfing,
Myofascial Release, acupuncture, fibro-
myalgia

Einfiihrung

Faszien geltenim Allgemeinen im Kon-
text der muskuloskelettalen Dynamik
als passive Kraftiibertrdger. Es finden
sich jedoch in der Literatur Hinweise
auf eine aktive Kontraktionsfihigkeit
aufgrund eingelagerter kontraktiler
intrafaszialer Zellen. ** Mit der vor-
gestellten Studie wurde erstmals ein-

deutig belegt, dass menschliche Fas-
zien aktiv kontraktionsfihig sind und
somit das biomechanische Verhalten
beeinflussen konnen.

Material und Methoden

Unter Beachtung der Richtlinien der
Ethikkommission der Universitat
Ulm wurden Gewebeproben aus un-
terschiedlichen Faszien von Nagern,
Schweinen und Menschen zur expe-
rimentellen Verwendung entnom-
men. Faszienproben aus 32 mensch-
lichen Korpern (17-91 Jahre alt, 25
mannlich, 7 weiblich) wurden auf die
Prasenz von glattmuskeldhnlichen
kontraktilen Bindegewebszellen, sog.
Myofibroblasten, analysiert. Hierzu
wurde eine immunhistochemische
Farbung auf o-Smooth Muscle Actin
vorgenommen und die Resultate digi-
tal quantifiziert. Zum Vergleich wur-
den Lumbalfaszienproben von Ratten
und Miusen herangezogen. Zusitzlich
wurden frische Faszienproben in vitro
einer mechanographischen Krafter-
fassung unter isometrischer Belastung
unterzogen. Sie erfolgte in einem Im-
mersionsbad und in einem spezifisch
modifizierten Superfusionsbad. Die
Gewebe wurden mechanisch, elekt-
risch und pharmakologisch stimuliert
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und Verdnderungen der Gewebespan-
nung elektronisch erfasst. Unviables
Faszien-Kontrollgewebe wurden zum
Vergleich einbezogen, um die Rolle
zelluldrer Faktoren zu kldren.

Ergebnisse

Die histologische Uberpriifung er-
gab, dass normale Faszien von Myofi-
broblasten besiedelt sind. Die humane
Lumbalfaszie mit ihrer scherengitter-
artigen Faserausrichtung zeigt im Ver-
gleich mit anderen untersuchten Fas-
zien von Menschen und Ratten eine
hohere Myofibroblastendichte (Abb.
1). Allgemein variiert die Myofibro-
blastendichte zwischen verschiedenen
Individuen stark. Die Daten legen eine
positive Korrelation zwischen Myofi-
broblastendichte und korperlicher
Aktivitdt nahe.

Esliefd sich zeigen, dass der zuvor in der
Literatur erwéhnte Steifkeitsanstieg in
Reaktion auf wiederholte Dehnung in
vitro auf Verdnderungen der Matrix-
Hydratation zuriick zu fithren ist. Un-
ter elektrischer Stimulierung wurde
keine Reaktion beobachtet. Dagegen
lielen sich mit pharmakologischer
Stimulation glattmuskel-dhnliche
Kontraktionen auslésen. Hohe Dosen
des Antihistaminikums Mepyramin
erzielten die zuverldssigsten und an-
haltendsten Effekte (n = 29, p < 0,05).
Histamin und Oxytocin induzier-
ten in einzelnen Faszien kurzzeitige
Kontraktionen, und die Zugabe eines
Stickoxid-Spenders 16ste in einzelnen
Proben kurze Entspannungsphasen
aus. Mit Epinephrin, Acetylcholin
und Adenosin wurde hingegen keine
Reaktionen erzielt. Die durch Me-
pyramin induzierten Kontraktionen
wiesen sehr langsame und bis zu zwei
Stunden anhaltende Reaktionsverldu-
fe auf (Abb. 2). Da die histologische
Untersuchung eine vermehrte Myo-
fibroblastendichte in endo- und peri-
mysialen intramuskuldren Faszien er-
geben hatte,* wurde Mepyramin auch
auf Proben aus komplettem Muskelge-
webe inkl. Faszienanteilen angewandt.
Die resultierende kontraktile Reaktion
dhnelte derjenigen der reinen Faszie
und war folglich nicht auf eine myoge-
ne Kontraktion zuriickzufiihren.
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Abb. 1: Typisches immunhistochemisches Schnittprdparat einer Lumbalfaszie vom Men-
schen. Die Pfeile weisen auf dunkel eingefarbte Stressfaserbiindel mit glattmuskuldrem
a-Actin (ein differenzieller Marker fiir Myofibroblasten). Schnittbildlange: 225 um.
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Abb. 2: Typische fasziale Reaktionskurve unter Mepyramin. Ein Biindel der Lumbalfaszie
von der Ratte wird in einem Superfusionsbad 250 x 10-*M Mepyramin ausgesetzt. Zum
Zweck einer optimalen Gewebesdttigung mit dem Wirkstoff wird die konstante Benetzung
mit Krebs-Ringer-Losung (KR) 2 min. vor Zugabe der Substanz (Mep) unterbrochen und

2 min. spater wieder aufgenommen. Der kurze anfangliche Kraftanstieg geht auf die
zeitweilige Gewichtszunahme des Gewebes durch die Mepyraminlosung zuriick, die danach
rasch wieder ausgewaschen wird. Man beachte die langsame und anhaltende Reaktions-
dauer, ein typisches Merkmal der Reaktion von Fasziengewebe auf Mepyramin.

Die maximalen in vivo erzielten Kon-
traktionskrifte wurden umgerechnet
und hypothetisch auf den Lumbalbe-
reich beim Menschen angewandt. Die
daraus resultierenden Krifte sind grof3
genug, um eine Verdnderung des nor-
male muskuloskelettalen Verhaltens
zu bewirken, etwa tiber eine Verdnde-
rung der mechanischen Gelenkstabili-
sierung oder die Gamma-motorische
Regulation.

Schlussfolgerung

Diesen Studienergebnissen zufolge
handelt es sich bei den Faszien auf-
grund der darin vorliegenden Myo-
fibroblasten um ein kontraktionsfa-
higes Organ. Diese Fahigkeit driickt
sich einerseits durch chronische
Gewebekontraktionen aus, die mit
einem Gewebe-Remodelling einher-
gehen, andererseits durch der glat-
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ten Muskulatur dhnelnde zellulédre
Kontraktionen, die iber Minuten bis
Stunden anhalten und kriftig genug
sein konnen, um die Stabilitdt im un-
teren Riicken und andere Aspekte der
Biomechanik des Menschen zu be-
einflussen. Hieraus ergeben sich Kon-
sequenzen fiir das Verstindnis und
den klinischen Umgang mit solchen
Pathologien, die mit einer verstark-
ten oder verringerten myofaszialen

Literatur

Steifigkeit einhergehen (etwa Kreuz-
schmerzen, Spannungskopfschmerz,
Instabilitdt der Wirbelsdule oder Fi-
bromyalgie). Weiterhin er6ffnen sich
dadurch neue Einsichten fiir die auf
Faszien ausgerichteten Behandlungs-
ansitze, wie Osteopathie, Rolfing,
Myofascial Release oder Akupunktur.
Eine weitere Erforschung der faszia-
len Kontraktilitdt ist angezeigt und
vielversprechend.
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