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Zusarnmenfassung 

A uf der Grundlage tierexperimenteller Studien werden die E influßfaktoren und Wirkmecha­
nismen der .Elokirostimulation beim bipolaren Rechteckimpuls und beimlnterferenzverfahrcn 
an Hand einiger standardisierter Auswerteverfa.h.ren, wie z. B. der Mineralanalyse m it 12\T 
oder der Prüfung der Bruchlast im 3-Punkt-Biegeversuch mit Bestimmung der akw;t-ischen 
Emission, der Bruchfestigkeit bzw. Bruchzähigkeit untersucht . 

Unter den gewählten Versuchsbedingungen kommt es unter Elektrostimulation zu einer be­
schleunigten Mineral- und damit KaUusbildung. Relativ unabhängig davon läuft die bio­
IIlGchanis<.:he Organisation des neugebildeten Gewebes ab. Für eine Stimulation der b io­
mechanischen Organisation des Knochengewebes ist eine definierte Beziehung zwischen 
Geometrie des elektrischen Feldes und der W achstumsl'ichtung des Knochens herzustellen. 

Summary 

On the basis of animal experimental studies the influence factors and therapeut.ic mechanii;ms 
of the e lctri cal stimulation with square topped pulse a nd the in terferen ce procedure were 
exam ined in the light of some standal'dized evaluating procedures, such as mineral analysis 
with 125J 01' the examination undel' the 3-point be nding test with determination of the 
acollstic emission, the breaking stl'ength a nd breaking toughness, respective ly. 

When employing the chosen t est conditions, there is an accelerated mineral- a.nd therewith 
call1.1s formation occurring under electr ical stimula.tion . The biomechanical organization of 
the newly fOl'med t issue OCCUl'S relatively independent on the electrical stimulation. For a 
stimulation of the biomechanical organization of the bone tissue a defined re lat ion between 
the geometry of the elect.rical field and the growth dil'ection must be es tablished. 

Problemstellung 

Die Elektrostimulation der Osteogenese wird seit langem im Tierversuch erforscht und 
auch klinisch am Menschen zur schnelleren Heilung von Frakturen, Pseudarthrosen und 
Korrekturosteotornien angewendet (4, 12, 13, 22). Dennoch bestehen gegenwärtig noch 
offene Fragen hinsichtlich der zu wählenden Art des elektrischen Feldes, der optimalen 
Stimulationsdauer sowie der zu erreichenden Effekte bei der Unterstützung der Osteo­
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genese. Ein möglicher Zugang zum Verständnis der Wechselwirkung von Elektrizität und 
Knochenwachstum wird durch folgende 2 Befunde eröffnet: 

1. Die von Wolff 1884 (24) getroffene Feststellung von der Formierung der Kollagen­
Apatit-Struktur des Knochens im Sinne einer optimalen Anpassung an die funktionelle 
mechanische Belastung. 
2. Die von Fukada und Yasuda (8) experimentell nachgewiesene Piezoelektrizität des 
Knochens. 

Da ein Mechanismus der direkten, richtungsorientierten Einflußnahme mechanischer 
Spannungen auf biologische und biochemische Vorgänge im Knochengewebe schwer 
vorstellbar ist, liegt die Vennutung nahe, daß stets elektrische PotentiaJe als Informa­
tionsvermittler wirken (3, 9). Die Elektrostimulation wäre also als eine Stimulation des 
zur Osteosynthese notwendigen mechanischen Reizes zu verstehen. Angesichts der 
heterogenen, stark anisotropen Knochenstruktur ist es von vornherein klar, daß es 
schwerfallen dürfte, durch Applikation elektrischer Felder den physiologischen Fall 
optimal nachzubilden. 
Nach Bur, 1976 (5), Grundjian u. Chen, 1974 (10) liegt die Kopplungskonstante d 14 für 
den piezoelektrischen Effekt von makroskopischen Knochenproben in der Größenord­
nung von 0,1 bis 0,3 pCjN (z-Achse parallel zur mittleren Orientierung der Osteone). 
Für ein einzelnes Osteon liegt sie bei etwa 1 pC/N und schließlich für eine einkristalline 
kalzifizierte Kollagenanordnung (Lamelle) bei 2,7 bis 3 pC/N. 
Als mikrostrukturelle Ursachen für die Piezoelektrizität sind die Polarität der a-Ketten 
sowie Polarisation von ,Vasserstoffbrückenbildungen zwischen einzelnen Molekülketten 
des Tropokollagen, dem kristallinen organischen Grundbaustein dcs Knochens anzu­
sehen (2, 5, 7, 10). Daneben sind mögliche Kopplungseffekte zwischen den Kollagen­
molekülen und den Hydroxylapatitkristallen (1, 5, 16) wirksam. Phänomenologisch er­
gibt sich ein noch nicht vollständig überschaubarer Zusammenhang zwischen mechani­
schen Spannungen und elektrischen Feldern im Knochen (15, 17). 

Das Ziel der vorliegenden Arbeit ist es, auf der Grundlage von tierexperimentellen 

Studien die genannten Einflußfaktoren und Wirkmechanismen wciter einzugrenzen. 

Um. zu einer möglichst umfassenden Beurteilung der Vorgänge bei der Elektrostimnh­

tion zu kommen, wird ein breites Spektrum von Methoden zur Cha,rakterisierung der 

entstandenen Knochenstruktur herangezogen. Aus der Sicht der klinischen Anwendung 

der Elektrostimulation wird dem Auffinden von Aussagen zur Zcita,bhängigkeit der 

Prozesse besondere Aufmerksamkeit gewidmet. Damit verbunden ist die Frage nach 

einer optimalen Stimulationsdauer in Abhängigkeit von speziellen elektrischen Charakte­

Tistika. 

Mit Hilfe von Mikroelektrodenuntersuchungen ist es Pollack et aI. sowie Iannacone et a1. 

(14, 23) gelungen, die elektrische Feldverteilung in Knochenproben unter Biege- und 
Kompressionsbehandlung zu messen. Im Bereich von Osteonen wurden Mikrofelder 
festgestellt, die die Zylindersymmetrie des Osteons widerspiegeln. Bei den Biegeproben 
wurde außerdem eine negative Aufladung der Druckseite gegenüber der Zugseite ge­
m.essen. Das stimmt mit den Erfahrungstatsachen überein, daß einerseits Zugspannungen 
"Zu Knochenabhau und Druckspannungen zur Knochenneubildung führen und anderer­
seits bei StimuhLtion mit Gleichstrom au der Kathode Knochenaufbau und an der Anode 
Knochenabbau stattfindet. 

Material und Methode 

Bei 160 Kaninchenbastarden beiderlei Geschlechts wurde in Thiogenal- bzw. Hexobarbit,al ­
Narkosen die linke Tibia mit einem Eisensägeblatt manuell distal der Tuberositas tibiae 
,osteotomiert, so daß ein 1 bis 1,5 mrn breiter Spalt entstand. Nach erfolgter Osteotomie 
wurde mit einer Vcrbrugge-Zange eine teflonisolierte T-Platte des Klcillfragmentinstrumen­
tariums der AO an der Tibia fixiert. Die T-Platte fixierten wir mit je zwei 3,5 mm KOl'tikalis-
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schrrmlien, so daß bei e,c: hs0ng()l'echter SI'dlung eine stabile Ostcosynl he;;0 ""zielt. \I('1'd('n 
konnk . Die Schra.ube n trogen ebe nfalls Te flOllüberzüge, Proximul uml di::;te.l der T-Plp! t, p 

wlU'cle n E lr;ktroc\rn ill1plfwtiert, Die verschiecle nfa l'bigrn Elcktrod r nlwlJrl \I (!]'(l"n mi t (' iUN 
V2A-Sta blnacle l subkutan zwischen be ide S"hulterblätLt' 1' und dOII ctllrch rlip- H fm 'L geführ t. 
Dirsr Kabe l war0n für lirn Anschluß von Il1lpulsstimulatoren VOl'g0:whrll, Dri i12 Ki\.llinchen 
erfolgle e ine Elektros timulat ion im Kieder- bzw, lVlittelfl'l-'Cjlle nzbe l'e iuh, 4R erhie lte n keine' 
J:.:lekt,roslimul<llion, 11 Tiere ohne jegliche 0p0ration dienlPn d0m Ve rg leich, 

Die gewählte EkkLroctenonorclnung i"t Abbildung 1 zu e nt Ilphmen, Als F.kkll'O(18I1lnal ülial 
wurde rosLfruier Stahl V('l'wende·t, Die E ldd rostirnulation erfolgtr 7.nl1l rin r n IlIit, hi polfl1'C'n 
R0ch tN'kinlpuIRst,I'Öme n, Der zei t,liche Miltehl'e l'l einer JlIlpu]:.;pe l'ioc!e ",,,.1' Null. 'Für (!,es 
Vel'hiiltnis von Impu]::;clewcr Gd zu Iml'ulspause t,p 'wurden 2 chf'.l'flk lr' J'i stisr;lw 'Vertr' gC'wiiltlt, 
D as sogenannte T n.,.; tverhäl tn is 

v = tdj(t-d :- t p ) betrug 1 : 2 b zw, 1: 10 , 

Abb, 1. Röntgenbild einer Kaninche nt,i1ia nach der 
Operatioll, 24, postoperativer Tag, lllit liegendem 
Fixations - und Elektl'Odenma,terial (Teflonisolatioii 
nicht si ch tbar) , bipolare Stimulation 

T abelle I 
Zusammenfassung ge wähl tor Parameter ZllJ' ElektrostimulaLion 

Frequenz Tastverhältni s IIllJ)ulsdauer Stromstärke Tieranzahl 
(Uz) (s) ([1.A.) 

1 1 : 2 ± 50 10 
1 1 : 2 0,5 ± 25 9 
1 1: tO 0,1 ± 50 9 

10 1 : 2 0,05 :t 25 8 
10 1 : 2 ± 50 10 
In terferenz 
1 = 3900 - s in (2 - 1) t 0,02 103 16 
2 = 4000 

K eine S t-irllul at,i on : 27 
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Indclll für di e I mpu Js fo!geflc 'qu enz f = (t p + 1'ct)-l 1 Hz bzw. 10 H z Ve rwellll"t<g fand e n, 
v a,riie rlp die biolcgi sC'h r elevFl1te Jmpu lsde,uer in einEm relativ weiten Bereich ( t l' = 0,5 s ; 

0,1 s ; 0,05 s , Tabe lle I). 

Die Strorn~tärken für d ie EuegLlllgen betrugen ± 25 fLA b zw. ± 50 fLA. Neben d i c ~l,], b ipol aren 
il11pulsföllllige n Stinmlat·ion wurde durch "- bel'l>lgenlllg von zwei sinu sförm igen Strömen mi t 
Frc'quenzen von 3900 Hz und 4000 H z ein Intprfel'e nzfeld zur S tilllullttion verwendet (11). 
In diesem Fall 1 trug die St romst.ärke 1 mA. Dicsp für Ele kt.rostimul Qtion IIngmvöhnlich 
hohe St l'01l1sLiil'ke erkliin sich d al r.us, daß v,uf Grund d er Elektl'od('ngeomütrie und des 
externen Generators nur die Frage der sch nellstmögliC'hen Kaijusbildung im Vordprgrund 
stalId . 

vVähre nd die ]mp ul;o stinIUJat icn mit 1 H z bzw. 10 Hz als D",uEIstimulaticn ül:n einen Zeit·­
raum VOll 3 bis [) VVOCh('1l Cl folgLe, konnte d er Jnterfere nzstrom aus gertitc:t.echni schen Grün­
den nur für 4 Stdn. je TipI' tägli ch in dem gl ich en Zeitraum durchgeführt werden. 

ZLU' Ei nschätzung der \Virkung tl rI' verschied e nen E lekt rostirnuluLiolls<lrlen wurden neben 
der nlchtoste otomicrten rechten Tibia des jeweilig(m Vel'suehstiNPS uUl'h P roben zur Au s­
wertung herangezogen, bei den en die J-I( ~ilung des ü~t eotomi(,sraltes ohne ElekLrostimul!1Lion 
erfol g tp. Zm Beurtei lung eie r entstandenen Kn ochenbilclung WlIl'OC'!l folge nd e Methode n 
h erangezogen: 

- manu elle Prüfung der OsteotGmie nach d er Tötung d er Tiere auf Stabi lität 

- röntgenographisch e Übersichtsaufnahme der Tibia im unmitt.elbar l)ostoperat-iven Zu­
stand sowie nach Töt.ung der Tier e 

- l{no c!lc lJminera IRnfl,lyse miLtel s Absorption~rncHsungen von monochromatischer Gamma­
Strahlun g (12"J) an H'lschiedcnen Punkten in der N achbarschaft d es Osteo tomiespa ltes ~o wi e 

an vergleichbaren l'unkten der recht ('n Tibia 

- szin t igraphische Untersuchung der Minera lisation Ulüer Verwe nd ung von D9m Tc-Di­
phosphonat 

- Histologi e und Histornorphome uie n ach polychrom er Sequenzmarkierung des Waehs­
tums -, UmbRll- und Heilung~prO'l.esHes des Knochen s durch Injekt ion von Tetru.vcrine, 
Alizal'inkomplexon, Fl uorexon, Xylenolora nge sowie Calcein in de fini erten Zeiträume n nach 
der 0pPl'Rtion 

- }'psLigkei hbestirnmungen unte r Verwendung d es D l'eipunktbiegevers llc:hcs an präparierten 
Tibiae 

- Schalle rniss ionsunt,el'suchungen bei cler BiegE'belastung bis ZU lll Bruch 

- ras torele k t rone nll1i kroskopisehe Un tersuchungen der Knoche ns Lrukt,ur in) B ereich der 
Ekk'l ros timu la t. ion. 

Resultate 1md Diskus'iion 

Aus den Resultaten d ie,es Un( erfiuehllng~8pd{trums soll hier ein au~ge\\'ü hl ter Verglei ch 
erfolgen, Ulll eine Standardbest imlllullg und einen Ausblick zu ermöglichen . 
Die Annlyse l der -Verteilung de;; Knoehenminemlgehal te;; .im Bereich des Osteotomi e­
spalt e>, an der linken Tibia läßt die Unter~ (;bied e in der vVirkung einzelner Stimulations­
art en deutlich \\fe liden. 

D urch Ab ::: rpticn mUllochromu,tischer n.amillastra hl ung (125J) an i!dini( ~ rt eJl }\[eßsteUen 
der l\. a Jlinchent ibiae Wlm(e Lei 99 Tieten die Mineralstdzkonzentration be:;timll\t. 

In Ahbildlmg 2 ist der rela.tive ..YIineral antei l, bezogen Rllf denjenigen des ni chtstil1l11­
livrlcll geRllllden Knochens, für H'r:;chicoenc Mdbtellen aufgetragen. Daß durcbgängig 
-Werte größer a ls Eins annehmende Verhältnis weist du,rauf hin, aa.ß im Heilungsprozeß 
ein größerer VolullwlJanleil zll~iitzli (;hes Mineml eingelagert wird. 

1 Dip Pntersllchunge n \nll'(] r' 1l dtlnkell swcr te l'\n~ i ~ (; in eler Orthopüdischen Elinik der Mart.in­
Luthnl'-l.-ni ver", ität. Hall e (Direktor: P rof. Dr. meel. he,bil.lVI. R . Mat tner) erl11ögli (·h t 
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Abb. 2. Norn1.ierter Mineralante il MG/MGo an den versch iedenen Meßstellen in den gewählten 
Untel'suchungsgl'Llppen. (Bezeichnung der Gruppen: Impulsfolge frequenz, Tast verhältnis, 
Stromstärke in fLA) - keine Elektl'ostimulation 27 Ti ere, 

1 l:fz!v = 1: 2/ ± 25fLA = 9; 
1 H z/v = 1: 2/ ± 50 fLA = 10; 
1 Hz/v = 1 :10/ ± 50 fLA = 9; 

10 Hz/ v = 1: 2/ ± 25 fLA = 8; 
10 Hz/v = 1: 2/ ± 50 fL A = 10; 
Interferenz = 16 Tiere 

Hierbei handelt es sich strukturell um ein Kallllsgewebc, dessen Struktur jedoch stark 
von der Stimulationsart abhängt und_ erst über größere Zeiträume hinweg zur eigent.­
lichen Kompakta umgebau t wird (Abb. 3 - ß). Die zeitliche Zunahme des Mineralanteiles 
in Abhängigkeit von der Stimulationsart ist Abbildung 7 zu entnehmen. Diese statistisch 
signifikanten Ergebnisse der Beziehung MG/MGo (absoluter Mineralgehalt nach Nor­
mierung) in Abhängigkeit von der postoperativen Zeit wurden a18 Polynominalregres­
sionen dargestellt (Tahelle II). Ebenso wie in den vorhergehenden Bildern wird deutlich, 
daß die Anregung mit relativ langen Impulsreihen sowie das Interferenzverfahren zu 
einer beschleunigten Mineralisierung führen. Wie man den rasterelektronenmikroskopi­
sehen Aufnalnnen entnehmen Imnn, unterscheirl.en sich die entstandenen Gewebe deut­
lich hinsicht lieh Por08ität und Gefügeausbildung. Um ihre mechanische ,;Virksamkcit zu 
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Abb. 3. Bruchfläche einer Kaninuhentibia ohne vorherige Operation. Mikrorisse nach 3­
Punkt-Biegebelastung im Rasterelektronenmikroskop (VergI'. = 300: 1) 
F mnx = 770 N, NAE = 61 

Abb. 4. Keine Elektrostirnulalion, :34. posloperat.iver Tag. Bl'u(;hfläuhc nfl,eh :3-I'unkt-Bicgc­

belastung im Rasterelektronenmila'oskop (Vel'gl'. = :WO:1) 

F max = 362 N , N AE = 63 

Obere Bilrlhiilfte: Kompalüa, untf'l'e 'Hälfte: K allus mi t dcutli(;h a l1:'lgchi ldeten Hohlräumen 

(Wa(;hstumsstl'uktur) 


beurteilen, wurden fiir die einzelnen StimuJationsa.rten in Abhängigkeit von der Stimula­
tionsdauer Dreipunkthiegebelastungen der präparierten Knochen vorgenornl1len_ So 
konnte bei 76 Tieren (keine Operation 10 Tiere; keine Elektrostimulation 16; 1 Hz 23; 

649 



Abb. 5 . Stimula t·ion mit 10 Hz, v = 1: 2, ± 25 [LA. 34. postoper a.t;iver Tag. Kallus und neu­

gebilde te Knochenstruktm', zWleh mender Antei l an fe inporiger bzw. F asorstruktur (Raster ­

elekt ronenaufnahme , Vergr . = 120:1 ) 

F max = 300 N, N.u : = 592 


Abb. fi. Stimulatio ll mit, 1 1::1 1.. v 1 :2, ± 25 1J.A . :l:~. posLop era.li ver T ,J,g, K a llus, stark aus· 

gel )i klet (' F",,;e!'t;[.rukt ur (Rüf; Lel'e le l,Ll'Olll' ll lblifnahme , I/('rgr . :160: J ) 

F m., .co 640 ~, ;\; ,\E "" i H 
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Abb, 7, Polynominnlregression dps relativen Mineralanteiles MG /MG o an der linken TiLi a in 
Abhä ngigk eit von der postoperativen Zeit 
1 = 10 Hz, v = 1: 2, ± 50 fLA - 2 = Intel'fel'enZvel'fahren -3 = 1 Hz, v = 1 : 2, ± 50 fLA 
Meß,'telle : Osteotomiebereich 

Tabelle 11 
PolynominalregrC'~ s ion des absoluten Minel'algehaltes und Normierung 

T ibia 
Meßstelie 

Stimulationsar t Polynominalregl'ession 

Ansatz: a + b (i /d)x 

a.fg , cm ­ 2 b /g ' cm - 2 x Best immt.. 
heitsmaß 
in % 

links 
Osteotomie­
"pal t 

1 Hz/ v = 1: 2/± 50 fLA 
10 Hz/v = t : 2/± 50 fLA 
Interferenz 

0,125 ' 101 

0,101 ' 101 

0,127 , 101 

0,117 ' 10- 5 

0,105 ' 10 - 5 

0,132 ' 10- 2 

4 
4 
2 

45,46 
49,18 
34,37 

10 Hz 1;3 und Int.erferenz 14 Tiere) im }Iittel nach 30 Tagen die maximale Bruehlast 

unter Sbtndardhedingungen bestimmt werden, 

.-\.Is Auflagcabsta,nd wllrden 'W mm gewählt, wohei das Kmftmax irnum im Spaltbereich 

lag , Unregelnüi.ßigkeiten der Knocheng2om~trie la9<;Dn nur sehr bed ingt Ab30llltaus­

sagen zu, 

Dennoch wurden chantkteri!:iti8ehe rntersehiede in den KJ.'aft-Durchbiegu ngs- Dia ­

grammen festgestellt (Abh. 8). In Ahbildung 9 ist dcr Verlauf der Biegdwuchfestigkeit 

in Abhängigkeit von dem Minerahtntei l dargestellt. Dabei wurde in einfaehstcr Xähcrllng 

znr Auswcrtllng der Kraft-Du rehbiegnngs-DiagI'al1unC die Tibia-Geometrie durch einen 

Hohlzylinder mit kreisförmiger Grundfläche approximiert. Die Biegefestigkeit nähert 

sich erst für (unlllittelbar ~1m Osteotomiespall gemessen) relativ große Min ralanteile an 

den Wertebereieh des gesunden Knoehens an. Dieser CIll13tanQ weist wiederum darauf 

hin, da ß das (lurch Eleictrostilllulation erzeugte Gewebe zunäehst ötrukturell nicht opti­

miert ist, d . h. verlllinderte }'cstigkeiL iillfweist. 
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Abb. 8 . Dreipu1Iktbiegetest a1l Kanill<,I!p.ntib iu - Sehullflmissionsmte :\AE hohp.r In tens ität 
u nd ßiegekmft in AbiIängigkeit VOll der Zeit b('i konsh.wtc r Truverscngcsehwindigkeit 

a) a bsolu es N ulJtier, F m"x = 482 , 
Zahl der Scha llemissionssignale bis zum BC1leh ~AE = 22 
b) keine Stinmlation, 34. po:toper ativer Tug, Fm." = 80 K , NAE = 696 
c) 1 Hz/ 1: 10/100 [LA, 32. postoperativer Tag, F ma" = 230 N, NAE = MiR 
d) 10 H z/1: 2/100 [LA, 32. post,operativer T ag, F m• x = 90 N, N AE = 1720 
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da ~ A keme Elektrostimulation 
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Abb. 9. Biegebruchfestigkeit der Kaninchentibia in Abhängigkeit vom relativen Mineral· 
snteil 

Auffallend ist, daß unabhängig von der Stimulationsart nach etwa 35 Tagen alle Kno­
chen ein gleiches Festigkeitsniveau erreichen. Durch gleichzeitige Aufzeichnung des 
Schallemissionsspektrums konnten diese Unterschiede weiter verdeutlicht werden. 
Wegen des komplizierten Emissionsspektrums wurde nur eine zweikanalige Aufzeich­
nung, unterteilt nach Impulsen großer und kleiner Energie, vorgenommen. Dabei wurde 
eine Oszillationszählung gewählt. Als .charakteristischer Kennwert für die weitere Dis­
kussion wurde die Impulssumme NAß, bestimmt bei 33 Tieren, der großen Impulse, auf­
summiert bis zum Kraftmaxinllll1l, herangezogen. Es kann davon ausgegangen werden, 
daß die Impulse großer Intensität mit der sprunghaften Ausbreitung einzelner Mikro­
risse im mineralisierten Gewebe 7.11 identifizieren sind. Hohe NAE-Werte bis zur Maximal­
last weisen auf ein Gewebe mit einem hohen Widerstand gegen Rißausbreitung hin. Nur 
wenig mineralisiertes oder auch stark fibröses bzw. porendurchsetztes kallusartiges Ge­
webe ergibt demnach hohe NAE-Werte, während in der gut ausgebildet.en Kompakta der 
Bruch bereits nach wenigen Mikrorißereignissen einsetzt. Ein Vergleich der Schall­
emissionskurve in den Diagrammen aus Abbildung 8 macht dieses Verhalten deutlich. 
In Abbildung 10 ist die Impulszahl N AE für einzelne Stimulationsarten in Abhängigkeit 
von der Zeit dargestellt. Während bis zu 35 Tagen eine deutliche Differenzierung zu er­
kennen ist, streben für größere Zeiten alle Werte dem Wertebereich der gutausgebildeten 
Kompakta zu. Um den Widerstand gegen Rißausbreitung der einzelnen Gewebearten -Zu 
beurt ilen, ist es notwendig, neben der kritischen Impulszahl N.~E gleichzeitig das dabei 
wirksame Spannungsniveau aB zu betrachten. Nimmt man näherungsweise an, daß der 
kritische Riß sich aus Nu Einzelelementen der Länge ao aufbaut, wird dieser Zusammen­
hang zwischen N AE und aB über die Bruchzähigkeit 

Xc = N;{~ . a'j' . oß 
hergestellt. Die Bruchzähigkeit K c ist im Sinn einer stoffspezifischen Kenngröße als 
festkörpermechanisches Maß für den ~ißwiderstand anzusehen. Unter der Annahme 
gleicher ao-Werte für die verschiedenen Gewebestrukturen sind relativierte Bruchzähig­
keiten K6' = K</aolI2 in Abbildung 11 in Abhängigkeit VOll der Stilllulationsart aufge­
tragen worden. Paßt man den so berechneten Kc-Wert für den nichtoperierten Knochen 
an bruchmechanisch direkt ermittelte Kc-Werte von Kompakta an, die im Größen­
bereich von 

2 MN/m3 12 < K c < 8 MNjm3 j2 
liegen, so führt das zu ao-Werten im Bereich von 

30 [Lm < ao < 100 [Lm. 

'7 Beitr. Orthop. u. Traumatal. 29 (1982), H. 12 653 

http:ausgebildet.en


Abb. 10. Gesamtimpulszahl der Schallomission in Ahhängigkeit von nor postopera1,ive)!1 Ze it 

Abb. f 1. Rrnehziihigkeit, K~ in Abhängigkeit vom relativen lVlineralanteil 

Die Abmessungen entsprechen den Dimensionen der vaskulären Kanäle, was als Hin­

weis fiir die H,ichtigkeit des gewählten Modells dienen kann. 


Faßt man die Untersuchungsergebnisse zusammen, so ergibt sich folgendes Bild. Grund­

sätzlich ist unter den gewählten Versu chsbedingungen der Haupteffekt rier Elektro­

stimulation in der beschleunigten Ausbildung von Kallus im fcldbeeinflußten naum zu 

sehen. Dabc iBt eine Abhängigkeit von der Stimulationsart dahingehend nachweisbar, 
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daß intensive Gewebeneubildung bei kleinen Frequenzen (1 Hz) sowie sehr hohen Fre­
quenzen (Interferenzverfahren) feststell bar ist. Das Ansteigen der Stromwirkung mit 
wachsender Frequenz könnte durch den höheren Energiegehalt der mittelfrequenten 
Schwingungen sowie die günstigere Elektrodenanordnung beim Interferenzverfahren er­
klärt werden. Die gute Wirksamkeit bei extrem niederfrequenten Schwingungen (1 Hz) 
könnte auf einen Resonanzeffekt der frei beweglichen Ionen in der Gewebsflüssigkeit 
hindeuten, der möglicherweise auch für das starke Ansteigen der mechanoelektrischen 
Kopplungskonstante bei diesen Frequenzen verant,wortlich ist. Der Piezoeffekt spielt 
hier mit einiger Sicherheit keine Rolle. Hinsichtlich der Stromstärkeabhängigkeit der 
Knochenbildung ist zunächst festzustellen, daß biophysikalisch nicht die Stromstärken, 
sondern die lokalen elektrischen Felder wesentlich sind. Deren Größenordnung ist ohne 
zusätzliche Mikropotentialmessungen nur schwer abschätzbar. Vergleicht man jedoch 
die gewählten experimentellen Parameter mit bekannten Werten, so rou ß festgestellt 
werden, daß wir uns zumindest im elektrodennahen Bereich größenordnungsmäßig an 
der oberen Grenze der physiologisch zweckmäßigen Stromstärke bzw. Feldstärke be­
finden. AllS den Literaturwerten (4, 22) ist zu entnehmen, daß unter den gewählten 
Stromstärken die von 50 f1.A die günstigsten Effekte liefern sollte. Wenn auch sehr un­
scharf, kann dieser Einfluß den dargestellten Ergebnissen ebenfalls entnommen werden. 
AUen dargelegten Beobachtungsergebnissen gemeinsam ist folgendes - unserer Meinung 
nach - sehr wesentliches Resultat: 
Unter den gewählten Versuchsbedingungen konzentriert sich die Hauptwirkung der 
Elektrostimulation auf die Beschleunigung der Kallusbildung. R,elativ unabhängig 
davon läuft die biomechanische Organisation des neugebildeten Gewebes ab. Dieser 
Prozeß ist nach etwa :~5 Tagen abgeschlossen, so daß erst dann eine Belastbarkeit des 
osteotomierten Knochens in der Größenordnung des gesunden Knochens erfolgen 
kann. Eine gewisse Sonderstellung nimmt das Interferenzverfahren ein, bei dem der 
Prozeß möglicherweise beschleunigter abläuft. Einerseits zeigt die ermittelte Polynomial­
regression bei der Mineralisation gegeniiber den anderen Stimulationsarten schon un­
mittelbar postoperativ eine Zunahme des Mineralgehaltes und andererseits beträgt die 
maximale Brnchlast der linken Tibia im Mittel 5 20,6 N (0' 145,7 N), dagegen z. B. der 
Gruppen 1 Hz 844,4 N (0' 196,9 N) und 10 Hz 2n,2 N (0' 194,7 N). Unter Beachtung der 
hierbei wesentlich veränderten Feldgeometrie möchten wir zur Erklärung des Effektes 
folgende Arbeitshypothese aufstellen: Für eine Stimulation der biomechanischen 
Organisation des Knochellgcwehes ist eine definierte Beziehung zwischen der Geometrie 
des elektrischen Feldes und dcr Wachstutllsrichtung des Knochens herzustellen. Legt 
man die beobachteten Zusammenhänge zwischen Osteonenstruktur und dem lokalen 
belastungsinduzierten Feld der Diskussion zugrunde (21), so sind Feldgeometrien anZU­
streben, bei denen die :Feldlinien vorzugsweise senkrecht zu den Haver8schen Kanälen, 
d. h. auch vorzugsweise senkrecht zur Knochen1ängsachse, verlaufen. Es ist offensicht­
lich, daß dicse Situation insbesondere bei der oben beschriebenen Stimulation mit 
2 Elektroden nicht crfiillt war, während durch das zwischen 4 Elektroden beim Inter­
f erenzverfahreu aufgebaute Feld solche Feldkomponenten stärker wirksam werden. 
Geht man davon aus, daß unter klinischen Bedingungen solche definierte Feldver­
läufe 11\1l' schwierig realisierbar sind, leitet sich aus der beobachteten Beschleunigung 
der Gewehebildung durch die Elektrostimulation sowie eine zunächst unabhängig davon 
ablaufende biomechanische Organisation dieses Gewebes die Schlußfolgerung ab, daß 
durch intensive Stimulation in der Frühphase des Heilungsprozesses sowie eine unge­
störte zweite Heilphase bereits der wesentliche Effekt zu erreichen ist. Inwieweit auch 
die Organisa,tion des Gewebes signifikant stimuliert werden kann, muß weiterführen­
den Untersuchungen vorbehalten bleiben. 
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