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Hintergrund und Fragestellung 
 
Zu zervikogenem Schwindel existiert noch keine einheitliche Definition (1-5). Nach wie vor ist 
der zervikale Schwindel umstritten (6) und hat Vertreter (1, 3, 7) und Skeptiker (4, 6, 8, 9), 
wird neutral diskutiert (5) oder als Ausschlussdiagnose betrachtet (2). Die Ursachen der 
Symptome sind nicht vollständig geklärt (2). In vielen Studien wird gezeigt, dass die HWS ei-
nen Einfluss auf die Okulomotorik (10-15), auf das Gleichgewicht (16-22) und auf die Raum-
orientierung (15, 23-26) hat. Ermüdbare oder ermüdete Nackenmuskeln haben einen Ein-
fluss auf Raumorientierung (27) und auf das Gleichgewicht (28-31). Eine generalisierte Hy-
permobilität bei Frauen (32) und eine HWS-Extension über 30° bei älteren Menschen (33) 
haben einen Einfluss auf Gleichgewicht. Eine Nackenstimulation bei Patienten mit Neglekt 
verbessert die Raumorientierung (34-37). 
Drei systematische Reviews zeigen zwar einen Effekt von Manualtherapie bei zervikogenem 
Schwindel, die Evidenz ist aufgrund einer moderaten methodologischen Qualität der Studien 
eingeschränkt (1, 38, 39).  
Zum Effekt reduzierter Somatosensorik auf das Gleichgewicht im ruhigen Stand liegt eine 
systematische Review vor (40), welche die relevanten Rezeptoren und Bahnsysteme identifi-
ziert. Bei zervikogenem Schwindel ist weiterhin unklar, welche Rezeptoren, Bahnsysteme 
und Mechanismen für Schwindel verantwortlich sind. Die manuelle Therapie zielt vorwie-
gend auf Gelenksfunktion, Gelenksrezeptoren und deren neuronalen Verbindungen ab. Zu 
muskulären Behandlungen oder bei zervikogenem Schwindel gibt es noch kaum kontrollierte 
Studien. Zur muskulären Stabilisation liegen Studien vor (41, 42). In den eingangs erwähnten 
Studien werden vor allem Muskelstimulationen durchgeführt. 
 
Fragestellungen:  

• Welchen Einfluss hat der Zervikalbereich auf die Okulomotorik, auf Gleichgewicht, Raum-
orientierung und Schwindel  

• Welche Rezeptoren, Bahnsysteme und Mechanismen sind dafür verantwortlich. 
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