


Skizze mit Sehnenplatte (unten) und Achillessehne (rechts) und Fersensporn (Kreis)Röntgenbild Detailaufnahme Plantarfasziitis 

Was ist ein Fersensporn?  

�)�H�U�V�H�Q�V�F�K�P�H�U�]�H�Q���J�H�K�|�U�H�Q���]�X�� �G�H�Q���K�l�X�¿���J�V�W�H�Q���3�U�R�E�O�H�P�H�Q����
mit denen Patienten einen Fußspezialisten aufsuchen. 
Die Muskulatur der Fußsohle ist im hinteren Bereich 
am Fersenbein angeheftet. An der Grenze zur Fußsohle 
�¿���Q�G�H�W�� �V�L�F�K�� �H�L�Q�H�� �À���D�F�K�H�� �6�H�K�Q�H���� �G�L�H�� �G�L�U�H�N�W�� �G�H�U�� �0�X�V�N�X�O�D�W�X�U��
�D�X�À���L�H�J�W���� �'�L�H�V�H�� �6�H�K�Q�H�Q�S�O�D�W�W�H�� �E�H�]�H�L�F�K�Q�H�Q�� �0�H�G�L�]�L�Q�H�U�� �D�O�V��
Plantarfaszie. Eine Entzündung bzw. eine Reizung 
dieser Sehnenplatte wird Plantarfasziitis genannt. Als 
Fersensporn  wird dagegen eine kleine Knochenbildung 
am unteren Fersenbein bezeichnet. Diese Knochen(neu)
bildung ist im Röntgenbild erkennbar. Fersensporn und 
Plantarfasziitis bezeichnen demnach unterschiedliche 
�3�U�R�E�O�H�P�H���� �Z�H�U�G�H�Q�� �Y�R�Q�� �G�H�Q�� �3�D�W�L�H�Q�W�H�Q�� �D�E�H�U�� �K�l�X�¿���J�� �D�O�V�� �H�L�Q��
Problem wahrgenommen. 

Warum schmerzt die Ferse?

�'�L�H�� �E�H�L�G�H�Q�� �K�l�X�¿���J�V�W�H�Q�� �.�U�D�Q�N�K�H�L�W�V�E�L�O�G�H�U���� �G�L�H�� �]�X��
Fersenschmerzen führen sind: 
• eine Plantarfasziitis / ein Fersensporn
• eine Reizung der Anheftung der Achillessehne am 

Fersenbein 

Woher rührt eine Plantarfasziitis? 

Reizzustände können verschiedene Ursachen haben. 
�+�l�X�¿���J�� �L�V�W�� �H�L�Q�H�� ���]�H�L�W�Z�H�L�V�H���� �h�E�H�U�O�D�V�W�X�Q�J�� �G�H�U�� �$�X�V�O�|�V�H�U����
Manche Patienten berichten, dass sie ihre Füße lange 
auf hartem Untergrund belastet haben. Hat sich der 
Entzündungszustand (Bakterien spielen hierbei keine 

Rolle) erst einmal eingestellt, ist die gereizte Sehnenplatte 
leider vermindert belastbar. Dann reichen auch schon 
Alltagsbelastungen aus, um den Reizzustand beizubehalten. 

Was kann ich als Patient tun? 

Erfreulicherweise klingt der Reizzustand der Sehnenplatte 
�K�l�X�¿���J���Y�R�Q���D�O�O�H�L�Q���Z�L�H�G�H�U���D�E�����,�P���P�H�G�L�]�L�Q�L�V�F�K�H�Q���6�L�Q�Q�H��
spricht man von einer Tendenz zur Spontanheilung , 
welche allerdings sehr langwierig sein kann. Eine 
Erkrankungsdauer von sechs bis neuen Monaten ist nicht 
ungewöhnlich. 

Die medizinische Literatur zur Behandlung der 
Plantarfasziitis nennt eine Fülle von Verfahren. Die ersten 
beiden können von Ihnen selbst durchgeführt werden:
• Dehnübungen der Achillessehne und der Plantarfaszie
• Weichbettung durch Einlagen oder Fersenkissen 
• Diverse Formen der Elektrotherapie 
• Ultraschall und Stoßwellenbehandlung 
• Nachtlagerungsschienen 
• �.�R�U�W�L�V�R�Q�L�Q�¿���O�W�U�D�W�L�R�Q��

Die Injektion von Kortison in die Nähe der entzündlich 
veränderten Plantarfaszie zeigt eine gute Schmerzlinderung 
für die Dauer von einigen Wochen, hat jedoch keinen 
�(�L�Q�À���X�V�V���D�X�I���G�H�Q���*�H�V�D�P�W�Y�H�U�O�D�X�I���G�H�U���(�U�N�U�D�Q�N�X�Q�J����

Behandlung - operative Therapie

Bei einer operativen Entlastung der Plantaraponeurose wird 
�G�L�H���À���l�F�K�L�J�H���6�H�K�Q�H���H�L�Q�J�H�N�H�U�E�W�����Z�R�G�X�U�F�K���V�L�F�K���G�L�H���Ä�6�S�D�Q�Q�X�Q�J�³��

sofort vermindert. Die Sehne bildet sich mit der Zeit auf 
�G�H�P�� �G�D�U�X�Q�W�H�U�� �E�H�¿���Q�G�O�L�F�K�H�Q�� �0�X�V�N�H�O�� �Q�H�X���� �'�L�H�� �(�Q�W�O�D�V�W�X�Q�J��
(medizinisch: release) kann als offene Operation oder 
endoskopisch durchgeführt werden. Wird ein ebenfalls 
vorhandener Fersensporn gleichzeitig abgetragen, 
�H�P�S�¿���H�K�O�W���V�L�F�K���G�L�H���R�I�I�H�Q�H���2�S�H�U�D�W�L�R�Q�����1�D�F�K���G�H�U���2�S�H�U�D�W�L�R�Q��
darf der Fuß für ca. zehn Tage nur eingeschränkt 
belastet  werden (20 kg Teilbelastung). Danach kann 
die Belastung schrittweise gesteigert werden. 

Gibt es zur Operation eine Alternative? 

Die Behandlung mit hochenergetischem 
Ultraschall (Stoßwelle) hat sich als Alternative zur 
operativen Entlastung der Plantaraponeurose etabliert. 
Prinzipiell kann mit hochenergetischer Stoßwelle oder mit 
niedrigenergetischer Stoßwelle gearbeitet werden. Die 
Applikation hochenergetischer Stoßwelle ist in der Regel 
so schmerzhaft, dass sie in Narkose oder in örtlicher 
Betäubung angewandt werden muss.  Die Applikation 
niedrigenergetischer Stoßwelle kann ohne Betäubung 
mehrfach angewendet werden (drei bis fünf Sitzungen). 
Die Behandlung des plantaren Fersenschmerzes kann 
dabei unter bestimmten Bedingungen zu Lasten der 
gesetzlichen Krankenkasse durchgeführt werden. 

Keine medizinische Behandlung wirkt zu 100%!  
Bei einer Stoßwellenbehandlung ist mit einer 
Erfolgsquote von ca. 80% zu rechnen. Nicht selten 
kommt es zu einer „Erstverschlimmerung“ d.h. zu einer 
Zunahme der Beschwerden, bevor sich nach einigen 
Wochen der Behandlungserfolg einstellt.

Behandlung mit hochenergetischem Ultraschall (Stoßwelle)


