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Hintergrund

Die Wirkung von Craniosacral Therapie bei der Behandlung von muskuloskeletalen
Storungen wird diskutiert. Soweit wir wissen, gibt es keine grossere Sammlung von
Forschungen, welche die Effizienz von CST in der subokzipitalen Region auf den
Oberschenkelmuskel untersuchen.

Methode

Zur Untersuchung der Wirkung von CST in der subokzipitalen Region auf die
Flexibilitat des Oberschenkelmuskels haben wir folgende Datenbanken durchsucht:
Cochrane Library, Medline/Pubmed, CNKI, Embase, Google Scholar. Dabei haben
wir klinische Studien tber den Effekt von CST bei Patientinnen mit verkirztem
Oberschenkelmuskel-Syndrom ausgewahlt. Fir den Straight Leg Raise Test
(Primérergebnis) wurden Mittelwertdifferenz (MD) und 95% Konfidenzintervall (Cl)
berechnet. Die Qualitat der einbezogenen Studien wurde untersucht mit der
Newcastle-Ottawa-Skala. Die Datenanalyse erfolgte mit RevMan 5.3 Software.

Ergebnis

Funf kontrollierte Studien mit total 238 Teilnehmenden wurden in die Analyse
einbezogen. CST konnte effektiv die Symptome von Patienten mit verkirzten
Oberschenkelmuskeln verbessern (MD -9.47 insgesamt, 95% CI -15.82 bis -3.12,

p <.000001). CST war wirksamer als die Propriozeptive Neuromuskulare Fazilitation
(MD 3.09, 95% CI 1.48-4.70, p = .0002). Die Sensitivitatsanalyse zeigt, dass die
Haufigkeit der Behandlungen und wer die Untersuchung durchfiihrte den gréssten
Einfluss haben konnte auf die Resultate.

Folgerung

CST kann die Flexibilitat des Oberschenkelmuskels verandern. CST hatte
einen grosseren Effekt auf die Oberschenkelmuskeln als die Propriozeptive
Neuromuskulare Fazilitation.



