





LAUFANALYSE, BERATUNG UND
SENSOMOTORISCHE EINLAGEN
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ANALYSIEREN

ANALYSIEREN

LERNEN SIE IHRE FUSSE KENNEN

Mochten Sie mehr Uber Ihren Lauf- oder Walkingstil erfahren oder
wollen Sie wissen, wie Sie effizienter laufen oder Beschwerden vorbeugen?
Kampfen Sie womadglich bereits mit Schmerzen?

Dann empfehlen wir Ihnen eine Lauf- bzw. Walkinganalyse in unserem
Lauflabor. Was Sie da erwartet, erfahren Sie im folgenden Kapitel.
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ANAMNESE
| UND PALPIER

Zunachst befragen wir Sie nach Ihren

Trainings-Gewohnheiten. Sofern Sie
mit Beschwerden zu kampfen haben,

wollen wir alles Uber diese wissen.
Arztliche Befunde werden hinzugezogen.

Durch Palpieren kénnen dann Beweg-

lichkeit und allfallige Schmerzpunkte

eruiert werden.
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UCKMESSUNG

Eine dynamische Druckméésung ermaoglicht
es, Druckspitzen auf der Fusssohle auf-

zudecken. Ausserdem ist der Druckverlauf

— und somit auch die Kraftkurve — wéhreqd
der Standphase messbar. Anhand dieser

Daten lassen sich mdgliche Abweichungen von
der normalen Belastungsmatrix erkennen.

Bei einigen Standorten von ORTHO-TEAM kann

die Druckmessung direkt wahrend des Laufens

bzw. Gehens auf dem Laufband durchgefiihrt werden.
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MARKIEREN

Damit wir detaillierte Aussagen tber Ihren Bewegungsablauf
machen konnen, werden auf der Haut Markierungen

aufgetragen. Wenn das Becken und der Riicken in die
Analyse mit einbezogen werden sollen, ist es wichtig,
dass Sie eine sehr kurze Hose (Pants, Unterwasche)
tragen und mit nacktem Oberk&rper bzw. im BH,
Top o.4. laufen.



VIDEOAUFNAHMEN -

Nun geht’s ab aufs Laufband: Nach einer Gewshnungsphase
beginnen wir mit Videoaufnahmen von der Seite, von hinten |
und in den meisten ORTHO-TEAM Standorten auch von
vorne. Je nach Problemstellung laufen Sie barfuss und mit ==
lhrem derzeitigen Lieblingsschuh. Insgesamt dauern die g
verschiedenen Aufnahmen etwa funf Minuten, wahrend Sie
in lhrem dblichen Tempo laufen bzw. walken.
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INTERPRETATION

Wir bestimmen die verschiedenen Phasen |hres Gangzyklus und kénnen mit Hilfe der Markierungen

und einem speziellen Analyseprogramm verschiedene Winkel sowie den Verlauf eines bestimmten
Punktes, z.B. am Knie, sichtbar machen.
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Slow-Motion erleichtert die Analyse im Detail. So gehen wir allfélligen Beschwerden prazise
auf den Grund, und Sie kénnen sich ein genaues Bild von lhrer Lauftechnik machen.
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BERATEN

DAMIT SIE WISSEN, WIE’'S LAUFT

Analyse schén und gut. Aber was tun mit all den Informationen?
Wir helfen Ihnen bei der Interpretation Ihrer Daten und d'er»Umsevt'z‘un‘g
in Ihren Bewegungsalltag., Sie erhalten ausserdem lhre Daten-
ausgehandigt, so dass Sie,diese mit Drittpersonen wie Arzten;
Physiotherapeuten, Trainer oder Bekannten besprechen konnen. " :







ir_gel tvolle Tipps, woran Sie arbeiten
sollten und w e mogliche Defizite bei Beweglichkeit
“oder Kraft beheben kénnen. Je nach gewahltem Angebot,
stellen wir fir Sie ein Dossier mit lhren individuellen
Trainingsanweisungen zusammen.
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fur eine optimale E
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BERATEN

SCHUHBERATUNG

SCHUHARTEN

Lauf- & Walkingschuhe

Anhand Ihrer Beschwerden, den Resultaten der Laufanalyse und mdoglicher Vergleichsaufnahmen
geben wir Ihnen eine konkrete Empfehlung fir Ihr Schuhwerk. Die Empfehlung nehmen Sie
beim Kauf lhres nachsten Lauf- oder Walkingschuhs mit in Ihr Sportgeschaft.

SOHLE (Vorfuss) STUTZUNG (Mittelfuss) SPRENGUNG (Ruckfuss)

(

S

C

normal neutral klein
eher stabil innen gestutzt gross

(Pronationsstltze)
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FITTE FUSSE STEHEN DRAUF

Wir fertigen |
sensomotorisc

e ganz individuelle
inlage nach Mass.

WAS ZEICHNI
SENSOMOTORIS
EINLAGE AUS?



ZAUBEREI? - NEIN, PHYSIOLOGIE
UND BEWEGUNGSLEHRE

In unseren Muskeln, Sehnen, Gelenken und in unserer Haut befinden sich
Rezeptoren?, die Informationen Uber Lange, Spannungszustande, Gelenk-
spositionen und Druck ans Zentralnervensystem (ZNS)? weiterleiten. Diese
sensorischen, afferenten® Informationen werden im ZNS verarbeitet, das
daraufhin efferente, motorische Impulse an die Muskulatur leitet.
Gehen und Laufen ist somit eine hoch komplexe Abfolge, bei
der die Koordination exakt stimmen muss. Durch ca. 40000
Wiederholungen kénnen diese Bewegungen beeinflusst,
etabliert und automatisiert werden.

1 Rezeptoren: Als Rezeptor wird in dem vorliegenden, physiologischen Zusammenhang eine Zelle bezeichnet,
die aus der Umgebung einen physikalischen oder chemischen Reiz aufnehmen kann.

2 Zentralnervensystem: Das Zentralnervensystem, abgekiirzt ZNS, besteht aus dem Gehirn und dem Riickenmark

3 afferent / efferent: In unserem Korper fiihren Nerven zum ZNS hin (afferent) oder vom Zentralnervensystem
weg in die Peripherie (efferent)




SENSOMOTORISCHE EINLAGEN

DIE HUGELLANDSCHAFT
AUF DER EINLAGE

LATERALE ERHOHUNG

e Beeinflussung der Pronatoren und Fussaussenrotatoren
(M. peroneaus brevis und longus)

1 Supination / Pronation: Beim Fuss bezeichnet die Supination ein Heben
des Fussinnenrandes, eine Pronation ein Heben des Fussaussenrandes.



MEDIALE ERHOHUNG

e Erh6hung unter dem Sustentaculum tali
e Beeinflussung der Supinatoren’ (u.a. M. tibialis posterior)
e \eranderung der Hebelarme

RETROKAPITALE ERHOHUNG
UND ZEHENBANK

e  FEinfluss auf den Tonus der Wadenmuskulatur (Uber Muskelfaszie der
Zehenbeuger (M flexor digitorum) und der dorsalen Wadenmuskulatur
(M. gastrocnemius und M. soleus).
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Da lhre Einlage individuell nach
Mass angefertigt wird, nehmen
wir zunachst einen Abdruck von
lhrem Fuss. Hierflr verwenden wir
ein weiches Schaumstoff-Material.




HP Compoq LAI905v3






Anschliessend frast eine CNC-Frase die modellierte
- Einlage -aus einem Kunststoffblock heraus, die Einlage
wird von Hand feingeschliffen. Abhdngig von lhrem
Gewicht und der Art der Beschwerden lassen sich
beim Material verschiedene Harten wahlen.




SENSOMOTORISCHE EINLAGEN

EINPASSUNG

Jetzt wird die Einlage in den Schuh eingepasst. Bereits die ersten Schritte
kdnnen zeigen, ob die Einlage prazise sitzt oder Nachbesserungen notwendig
sind. Eine Schuheinlage braucht eine gute, stabile Basis — den Schuh.

Nach Mdoglichkeit sollte die Einlegesohle herausnehmbar sein, damit die
individuell angefertigte Einlage gut im Schuh platziert werden kann und
gentgend Raum flr den Fuss lasst.
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TRAINING UND
PHYSIOTHERAPIE

Die Zusammenarbeit zwisghen Kunde, Arzt, Physio und Orthopadietechnik
ist entscheidend fur eine pptimale Losung. Je nach Beschwerden ist
eine begleitende Physiotterapie sinnvoll.

e-..
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WIESO ES BEIM
GEHEN WEHTUN KANN

\

KNICKFUSS (PES VALGUS)

Symptome: Ein Knickfuss kann eine mogliche
Ursache fir Knie-, Achillessehnen- oder
Sprunggelenkbeschwerden sein.

Pathologie: Fussfehlistellung, bei der die Ferse
des Fusses nach innen (medial) abknickt und sich der
laterale (dussere) Fussrand leicht anhebt.

SPREIZFUSS-
BESCHWERDEN

Symptome: Schmerzen im Bereich des
Fussballens, vor allem unter Belastung, mit moglichem
Taubheitsgefihl. Meist Hornhautbildung im Bereich
des Druckschmerzes.

Pathologie: Auseinanderweichen der
Knochenstrahlen des Mittelfusses (Uberlastung
der Mittelfusskopfchen).



Folgende Krankheitsbilder gehéren mit zu den
meistverbreiteten Problemen bei Sportlerinnen.
Ursachen sind Uberbelastungen. Diese entstehen
grosstenteils durch zu viel oder «falsches» Training,
muskulare Dysbalancen, Muskelverktrzungen,
Fehlstellungen oder ungeeignetes Schuhwerk.

PLANTARFASCIITIS (ENT-
ZUNDUNG DER PLANTARFASZIE)

Symptome: Schmerzen der Fusssohle im
Bereich des Langsgewodlbes und/oder an der Ferse
(plantar) unter Belastung und eventuell morgens
Anlaufschmerzen.

Pathologie: Entziindung der Plantarfaszie.
Die Plantarfaszie ist eine Sehnenplatte an der Fusssohle,
die vom Fersenbein zu den Zehengrundgelenken
zieht. Sie verspannt das Langsgewdlbe.
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Die geeigneten Massnahmen oder Behandlungen
kénnen je nach Beschwerdebild ganz unterschiedlich
sein. Ob Trainingsanderungen, Trainingspausen,
Physiotherapie, angepasste orthopddietechnische
Versorgungen... —eine arztliche Abklarung ist

im Vorfeld in jedem Fall sinnvoll.

ACHILLODYNIE (ACHILLES-
SEHNENENTZUNDUNG)

Symptome: schmerzen auf oder im Bereich
der Achillessehne. Die Schmerzen kénnen wahrend
oder nach der Belastung auftreten. Eventuell
aufgeschwollene Stellen an der Achillessehne.

Pathologie: entziindiiche Reaktion auf mechani-
sche Schadigung des Sehnengewebes (Mikrotraumata)
meist 2-6 cm oberhalb des Achillessehnenansatzes
am Calcaneus (Fersenbein). Die Schmerzen kdnnen
auch seitlich ins Fersenbein ausstrahlen.
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SHIN-SPLINTS (SCHIEN-
BEINKANTENSYNDROM)

Symptome: schmerzen im Schienbeinbereich
wahrend und/oder nach der Belastung. Eventuell
Schwellungen im mittleren und unteren Zweidrittel
des Schienbeines.

Pathologie: Entzindung der faszialen
Kompartimente des Unterschenkels.

JUMPERS KNEE
(PATELLASPITZENSYNDROM)

Symptome: Belastungsabhdngiger Schmerz
im Bereich der Kniescheibenspitze.

Pathologie: Struktureller Schaden am Sehnen-/
Knochentbergang der Patellasehne (Kniescheibensehne)
an der Spitze der Patella (Kniescheibe).
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RUNNERS KNEE (TRAKTUS CHONDROPATHIA
ILIOTIBIALIS SYNDROM) PATELLAE

Symptome: Diffuser Schmerz auf der Symptome: Schmerzen hinter der Kniescheibe
Aussenseite des Knies wahrend des Laufens, spater besonders beim Treppensteigen, Bergabgehen,
auch beim Gehen. Hinsetzen und beim langeren Sitzen.

Pathologie: Reizung der Knochenhaut und des ~ Pathologie: schidigung der knorpeligen
Schleimbeutels durch Reibung des Tractus iliotibialis am  Rickseite der Kniescheibe.

Epicondylus (Gelenksvorwélbung des Oberschenkels

am Knie). Der Tractus iliotibialis ist ein Faszienstreifen

(sehnenartige Hulle auf den Muskeln) an der Aussen-

seite des Oberschenkels vom Darmbeinkamm zum

Schienbeinkopf.
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IHR PERSONLICHES
FEEDBACK

ANALYSE

DRUCKVERTEILUNG: M optimale Druckverteilung M [okal erh6hte Druckspitzen
FUSSTYP: M Hohlfuss M Normalfuss M Knickfuss M Senk- oder Spreizfuss
LAUFSTIL (erster Bodenkontakt): M Vorfuss B Mittelfuss M rerse

BERATUNG

SCHUHBERATUNG
B SOHLE (Vorfuss): M normal M stabil
B STUTZUNG (Mitelfuss): M neutral M innen gestlitzt

(Pronationssttitze)

- N

B SPRENGUNG (Ruickfuss): M klein M gross



TRAININGSBERATUNG

Optimierungspotenzial bei...

B LAUFTECHNIK: W Arme

B Knie

Bl KRAFTIGEN

|

B Fuss B Unterschenkel
hinten
B Gesass B Gessss
seitlich
Bl DEHNEN

B Unterschenkel B Unterschenkel

hinten vorne
B Oberschenkel B Gessss
innen seitlich

M Rumpf

B Becken / Hifte B Fuss

B Unterschenkel

vorne vorne
M Bauch B Ricken unterer

Bereich

B Oberschenkel

vorne hinten
B Gessss M Rumpf
seitlich

B Oberschenkel

B Oberschenkel

IHR PERSONLICHES FEEDBACK -

M Schrittlange und -frequenz

B Oberschenkel
hinten

-

«
L]

M Ricken oberer
Bereich

B Becken vorne
(Huftbeuger)

B Brustmuskulatur
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LAUFTUNING

BASIC

-
\

ANALYSE & BERATUNG

inkl. Videoanalyse,
Schuh- & Trainingsberatung

\ U
T

PACKAGE 2

ANALYSE & BERATUNG

inkl. Videoanalyse,

Schuh- & Trainingsberatung
plus Versorgung mit
sensomotorischen Einlagen

ADVANCED

> 4
4

ANALYSE & BERATUNG

inkl. Videoanalyse,
Schuh- & Trainingsberatung
plus ausfuhrliche Dokumentation

> 4
¥

ANALYSE & BERATUNG

inkl. Videoanalyse, Schuh- &
Trainingsberatung plus ausfihrliche
Dokumentation & Versorgung

mit sensomotorischen Einlagen



BANDAGEN &
ORTHESEN

(o)
KOMPRESSIONS-

MOBILITAT PROTHESEN STRUMPFE GESUNDHEIT




WIR BEWEGEN MEHR
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SWITZERLAND

BERN
T. 031 388 89 89
info@ortho-team.ch

BURGDORF
T.034 420 10 10
burgdorf@ortho-team.ch

HERZOGENBUCHSEE
T.062 961 91 33
burgdorf@ortho-team.ch

FRIBOURG
T.026 323 10 23
fribourg@ortho-team.ch

MURTEN
T.026 672 20 87
murten@ortho-team.ch

THUN
T.033 222 30 55
thun@ortho-team.ch

INTERLAKEN
T.033 826 40 48
thun@ortho-team.ch

Anerkannter Partner bei Unfallversicherungen und Krankenkassen

SPIEZ
T. 033 654 98 08
spiez@ortho-team.ch

NATERS
T.027 923 24 24
wallis@ortho-team.ch

BASEL
T.061 691 62 70
basel@ortho-team.ch

LIESTAL
T.061 921 47 00
liestal@ortho-team.ch

SOLOTHURN
T.032 624 11 55
solothurn@ortho-team.ch

BIEL
T.032 624 13 00
solothurn@ortho-team.ch

LUZERN
T. 041 429 08 08
luzern@ortho-team.ch

ORTHOTEAMS

AARAU
T. 062 388 03 06
aarau@ortho-team.ch

CHAM
T.041 429 08 08
zug@ortho-team.ch

ZURICH
T.044 422 46 22
zuerich@ortho-team.ch

SCHWYZ
T.041 811 11 55
schwyz@ortho-team.ch

SCHAFFHAUSEN
T. 052 625 21 12
schaffhausen@ortho-team.ch

WINTERTHUR
T. 052 209 01 90
winterthur@ortho-team.ch

ST. GALLEN

T.071 222 63 44
stgallen@ortho-team.ch

ortho_team_gruppe



