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Auswirkungen segmentaler Funktionsstörungen im 
HWS-BWS-Bereich auf das Subakromialsyndrom (SAS)
Eine prospektive Studie an 140 Patienten

Gibt es beim Subakromialsyndrom ein typisches
Verteilungsmuster segmentaler Funktionsstörungen?

Fragestellung

1.

Wie wirkt sich ihre chirotherapeutische Beseitigung
auf das Subakromialsyndrom aus?

2.
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Ergebnisse
Segmentale Funktionsstörungen 
der betroffenen Seite 
nach Regionen zugeordnet

Schlußfolgerungen
• Typisches Verteilungsmuster 

segmentaler Funktionsstörungen
• 3 Hauptregionen
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Auswirkungen segmentaler Funktionsstörungen im 
HWS-BWS-Bereich auf das Subakromialsyndrom (SAS)
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