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Nach dem Vortrag konnte ich mit 
Dr. Randoll ein ausführliches Inter-
view führen, um das Thema zu ver-
tiefen: 

H. Ortmann

Herr Dr. Randoll, Sie sind Human-
mediziner, waren lange Jahre in 
den Abteilungen Kieferchirurgie 
(Prof. Dr. Dr. E. Steinhäuser) und 
Unfallchirurgie (Prof. Dr. F.  F. Hen-
nig) an der Universität Erlangen 
tätig, und haben ein mehrjähriges 
Projekt: „Klinikgekoppelte Grund-
lagenforschung“ geleitet. Konse-
quent setzten Sie seit Jahren nun 
die Ergebnisse Ihrer Forschungen 

in den Matrix-Centern in einem 
modularen Matrixtherapiekonzept 
um. Als ein wichtiges Ergebnis Ih-
rer Arbeiten ist die Matrix-Rhyth-
mus-Therapie entstanden. Wie ka-
men Sie auf die Idee und worum 
handelt es sich dabei?

Dr. U. Randoll

Die Idee sich überhaupt mit physi-
kalischen Therapien zu beschäfti-
gen, ergab sich aus der klinischen 
Notwendigkeit heraus, denn wir 
hatten, zumindest für mich, teil-
weise unbefriedigende Therapieer-
gebnisse, die mich zum Überden-
ken der Therapiemethoden brach-

ten. Schwerstkranken Menschen 
konnten wir trotz Ausnutzung 
aller universitären Möglichkeiten 
nicht mehr helfen. Auf dem Bo-
den neuerer erkenntnistheore-
tischer Modelle haben wir damals 
versucht, neue Therapiemodelle zu 
entwickeln und diese führten uns 
zunächst in die hochauflösende 
Vital-Video-Mikroskopie. Im Un-
terschied zur Elektronenmikrosko-
pie sahen wir Zellen lebendig.
Ende der 80er Jahre waren die „Ky-
bernetik“, „Chaostheorie“ und die 
„nichtlineare Thermodynamik ir-
reversibler Systeme“ für mich neu. 
Diese Ideen beflügelten unsere da-
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Anlässlich der Jahrestagung der Internatio-
nalen Gesellschaft für Ganzheitliche Zahn-
Medizin (GZM), München 2007 hörte ich in 
Zusammenhang mit Behandlungen krani-
omandibulärer Dysfunktionen (CMD) über 
die Matrix- und Matrix-Rhythmus-Therapie. 
Dieses zellbiologische Konzept, welches von 
Dr. Ulrich Randoll, München, dort vorgestellt 
wurde, erinnerte mich an die Denkweise, wie 
sie mir im Rahmen von Qualitätsmanagement-
systemen seit Jahren vertraut sind. Dr. Ran-
doll fasst biologische Systeme grundsätzlich 
als komplexe geregelte Systeme auf, die er 
analog zu Managementsystemen in die drei 

interagierenden Bereiche Information,  Prozess 
und Struktur (I-P-S-Management) gliedert. 
Menschen aufzufassen, aus dem Blickwinkel 
von Managementsystemen, welche Symptom-
bildungen im Rahmen von Systembetrach-
tungen als Prozessentgleisungen darstellen, 
ist neu. Für jedermann war zu erkennen, wie 
hier Bewegungseinschränkungen mit Regelstö-
rungen auf zellbiologischer Ebene in Verbin-
dung gebracht werden und leicht Konzepte für 
die Physikalische Medizin entwickelt werden 
können, welches unser Fachgebiet auf eine 
plausible, völlig neue wissenschaftliche Grund-
lage stellt.
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maligen Experimente mit dem Vi-
deomikroskop im Rahmen unserer 
Forschungsarbeiten, wo wir Tumor-
zellen und normale Zellen allein 
über die Veränderung des Nährme-
diums, sei es chemisch (pharma-
kologisch-homöopathisch) oder 
physikalisch (mechanisch-elek-
tro-magnetisch), „reizten“, um zu 
sehen, ob und wie sie sich an den 
Reiz adaptieren. Aufschlussreich 
waren beispielsweise die Mito-
chondrienbewegungen und rhyth-
mischen Prozesse, innerhalb des 
Zellplasmas einzelner Zellen, die 
wir von außen beeinflussen konn-
ten. Zum ersten Mal konnten wir 
Zellprozesse an frischen, mensch-
lichen Zellbiopsien darstellen und 
mit Videokameras festhalten. Es 
war eine neue Welt für mich.

Aus dem Spektrum der physika-
lischen Therapiemöglichkeiten 
haben wir gesucht und gefragt, 
welche Verfahren wirken unspe-
zifisch (chaotisch) oder spezifisch 
(ordnend)?

Aus heutiger Sicht war das damals 
bereits das Reiz / Reizantwortspiel 
auf zellregulatorischer Ebene mit 
Methoden der physikalischen Me-
dizin.

Ein mögliches Therapieprinzip, 
z.  B. über einen bestimmten Takt 
zum richtigen Stoffwechsel und so 
zu leistungsfähigem Gewebe zu ge-
langen, schien auch aus dem Blick-
winkel der damaligen „Biophoto-
nenforschung“ plausibel, doch bis 
man einen Nutzen ziehen konnte 
für die praktische Anwendung im 

Fachbereich „Physikalische Thera-
pie“ hat es gedauert. 

Die Erkenntnis, dass biochemische 
und biophysikalische Zellprozesse 
an sowohl körperinterne als auch 
körperexterne Rhythmen gekop-
pelt sind, brachte uns auf die 
richtige Spur. Wir konnten mit Pi-
ezosensoren (Beschleunigungsauf-
nehmer) an der Skelettmuskulatur 
im Rahmen einer Promotions-
arbeit nachweisen, dass erhöhte 
bzw. verlangsamte oder in ihrer 
Intensität geringere Rhythmen 
mit Schmerzen, Verspannungen 
oder anderen Krankheitszustän-
den unmittelbar korrelieren. Ge-
sunde Muskulatur synchronisiert 
im Rhythmusbereich zwischen 
8 – 12 Hz. Offensichtlich hängt 
eine veränderte Muskelelastizi-
tät und Muskelplastizität mit ei-
ner veränderten „Logistik“ auf 
zellulärer Ebene zusammen. So 
stand plötzlich die Skelettmusku-
latur im Mittelpunkt unserer For-
schung.

Mit der Botschaft „ohne Rhyth-
mus kein Leben“, könnte es auch 
heißen „mit dem richtigen Rhyth-
mus gesundes Leben“ spannte 
sich plötzlich der Bogen von dem 
ganzheitsmedizinischen Ansatz, 
der sich aus der aktuellen Physik 
ableiten lässt bis zu der antiken 
Hippokratischen Medizin, wel-
che bekanntlich Gesundheit als 
„Harmonie der Lebensvorgänge“ 
begreift und die ursprüngliche 
„funktionelle Betrachtungsweise 
der Krankheit“ begründet hat. 

Ausgehend von dieser biologischen 
Bedeutung körpereigener Rhyth-
mik in intakten Geweben, werden 
bei der Matrix-Rhythmus-Therapie 
kohärente mechano-magnetische 
Schwingungen in den Körper tie-
fenwirksam eingekoppelt. Es wer-
den entgleiste, an die Rhythmik 
gekoppelte biochemische und 
physikalische Prozesse reaktiviert 
bzw. regeneriert und readaptiert. 

Der Vorgang ähnelt jenem in 
einem Orchester, wo der Dirigent 
(Taktgeber) die Musiker (Zellen) 
permanent ordnet und zur Koope-
ration anregt. 

H. Ortmann

Was macht die Therapie genau?

Dr. U. Randoll 

Vorausschicken möchte ich die 
Sichtweise aus dem Blickwinkel 
der Wissenschaft des Synchronis-
mus. Diese betrachtet biologische 
Systeme als harmonisch bzw. ko-
härent schwingende Systeme. Ko-
härente Rhythmen wie beispiels-
weise der Herzrhythmus oder 
die Hirnrhythmik oder Muskel-
rhythmik wirken dabei auf allen 
 hierarchischen Ebenen von mikros-
kopisch kleinen, bis zu Makrosko-
pischen Prozessen und Strukturen 
wie Taktgeber. Im Körper sind die 
taktgebenden Rhythmen an die 
gerichteten Bewegungen der Flüs-
sigkeiten gekoppelt, die wie das 
Nährmedium in einer Zellkultur 
die einzelnen Körperzellen um-
spülen. 

Man muss sich das so vorstellen, 
dass die Zellen im Körper umspült 
werden, wie die Fische im Wasser 
und als einzelne Oszillatoren ko-
operierend den für uns sichtbaren 
Rhythmus aufbauen. Fehlt der 
Wasseraustausch, leiden die Fische 
zusehends, weil die Ver- und Ent-
sorgung nicht mehr stimmt. Die 
ganze „Logistik“ gerät in Unord-
nung und alles „vermüllt“. 

In Konsequenz führen anhaltende 
Fehlrhythmen zwangsläufig zu 
einer Verschlechterung der Quali-
tät dieses, die Zellen umgebenden 

Abb. 1:

Verspannungen 
der Nacken-
muskulatur 
werden auch in 
tiefen Schichten 
 gelöst.
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Milieus – genannt extrazelluläre 
Matrix. Über kompensations- und 
Dekompensationsmechanismen 
entgleist das System zusehends. 
Ähnlich einer „Materialermü-
dung” bringen Zellen immer we-
niger Leistung und es kommt 
über die Mikroprozessentgleisung 
zu negativ sich auswirkenden 
Gewebsumbauten (Symptombil-
dungen). Diese Prozesse äußern 
sich konkret in Schmerzen, Ver-
härtungen, Muskelverkürzungen, 
Fascien-(Sehnenverklebungen), 
Verkrampfungen, Verlust an Elas-
tizität und Koordination, begin-
nend auf zellulärer Mikroebene.

Mit der Matrix-Rhythmus-The-
rapie haben wir nun ein für die 
Physiotherapie ergänzendes Ver-
fahren entwickelt, mit welchem 
wir gezielt in die Prozessentglei-
sungen bereits auf zellulärer Ebene 
eingreifen können. Das Verfahren 
setzt mikroextendierend mit sei-
nem Rhythmus an der Skelett-
muskulatur an, und mittels des 
Entraînement-Effekts (Mitschlepp-
effekts) werden Zellprozesse sanft 
reaktiviert, die Zellen umspült und 
readaptiert an das Gesamtsystem. 

H. Ortmann

In welchen Fällen empfehlen Sie 
die Therapie?

Dr. U. Randoll 

Bewährt hat sich die Therapie in 
allen Fällen, bei denen Symptome 
mikrozirkulationsbedingte Ursa-
chen haben. Praktisch jede med. 
Disziplin ist damit potentieller 
Nutznießer aufgrund des zellregu-
lativen Ansatzes.

Die Matrix-Rhythmus-Therapie ist 
in den über zehn Jahren seit ihrer 
Entwicklung an der Erlanger Uni-
versitätsklinik vor allem im Reha-
bilitationsbereich, im Hochleis-
tungssport und in der Tiermedizin 
etabliert. Seit drei Jahren verbrei-
tet sie sich in den Arbeitsmedizi-
nischen Abteilungen der Industrie, 
insbesondere Automobilindustrie. 
Ihre Anwendung ist sowohl in der 
Prävention (zur vorbeugenden Ver-
hinderung krankhafter Entwicklun-

gen) wie auch in der Rehabilitation 
(zur Verhinderung und Verminde-
rung von Folgeschäden nach Über-
belastungen, Verletzungen, Unfäl-
len und Operationen) sinnvoll. In 
der Sportmedizin wird vor allem 
die deutliche Beschleunigung der 
Regenerationszeit zwischen Trai-
ningsperioden und nach Über-
dehnungen, Verletzungen, Ver-
härtungen, Sehnenentzündungen, 
Myoarthropathien und anderen 
Störungen sehr geschätzt, die eine 
Intensivierung der Trainingszyklen 
und einen schnelleren Einsatz nach 
Verletzungen möglich macht. Sie 
kann jedoch mit gleichem Erfolg 
bei Schmerzen aller Art (inkl. Mig-
räne), nach Operationen, schlecht 
heilenden Wunden, allen Arten 
von chronisch-degenerativen Er-
krankungen wie Rheuma, Arthrose, 
Osteoporose etc., bei unfall- oder 
haltungsbedingten degenerativen 
Veränderungen der Muskulatur 
sowie bei spastischen Muskelkon-
traktionen, wie sie bei Behinder-
ten vorkommen, eingesetzt wer-
den. Im Fachbereich Zahnmedi-
zin setzt sie sich immer mehr als 
Mittel der Wahl zur systemischen 
Vorbehandlung vor Registrierung 
der Unterkeiferposition durch. Ihr 
postoperativer Einsatz reduziert 
die Schwellneigung.

H. Ortmann

Wo ordnen Sie die Therapie ein?

Dr. U. Randoll 

Historisch betrachtet ist die Ma-
trix-Rhythmus-Therapie eine ge-

zielt an der Skelettmuskulatur 
ansetzende Schwingungstherapie, 
und kann im weitesten Sinne als 
Weiterentwicklung der klassisch 
beschriebenen Vibrationsmassage 
gesehen werden. Diese wird tra-
ditionsgemäß als effektives Ver-
fahren im Bereich Rehabilitation 
und Sport beschrieben, ist jedoch 
naturgemäß für Therapeuten sehr 
anstrengend und deshalb ist ihr 
Einsatz auch aufgrund der gerin-
gen Tiefenwirkung begrenzt. Die 
Matrix-Rhythmus-Therapie hat 
sich im Laufe der Jahre als erfolg-
reiche rhythmische, tiefenwirk-
same Mikro-Extensionstechnik, 
die gezielt in physiologische Re-
gelkreise einkoppelt, erwiesen. Sie 
ist ergänzend zu Verfahren der 
Physiotherapie, Osteopathie und 
Manualtherapie zu sehen.

H. Ortmann

Wollen Sie damit sagen, dass die 
Therapie ein Beitrag zur Physika-
lischen Therapie ist, welche schon 
immer ein fester Bestandteil der 
Regulations- und Ganzheitsme-
dizin war, jedoch unter Einbezie-
hung des wissenschaftlichen Fort-
schritts von heute? 

Dr. U. Randoll 

Genau. Die Entwicklung, die zur 
Matrix-Rhythmus-Therapie ge-
führt hat, ist für mich der logische 
wissenschaftliche Weg im Rahmen 
der Miniaturisierung im vergan-
genen Jahrhundert. Die Chirurgie 
hat sich zur Mikrochirurgie entwi-

Abb. 2: 

Manuelle 
Bindegewebs-
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und Matrix-
Rhythmus-

Therapie 
erzielen 

effektive 
Synergie-

effekte.  
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ckelt und die Physiotherapie wird 
sich auf einer zellbiologischen 
Regelungsebene wiederfinden, wo 
Interaktionen zwischen Informa-
tionen, Prozessen und Strukturen 
grundsätzlich zusammenfließen. 

Sie ist ein Beitrag zur Regenera-
tiven Medizin, einem neuen Wis-
senschaftszweig. Es ist ein Bereich 
der Biomedizin, der sich speziell 
mit Gewebszüchtungsprozessen 
und Selbstheilungsmechanismen 
beschäftigt. Hier spielt inzwischen 
das physiko-chemische Milieu 
(extrazelluläre Matrix), welches 
über die sogenannte Epigenetik 
die Zellprozesse steuert, eine im-
mer größere Rolle. Das sind inter-
essante Schnittstellen zwischen 
Zellbiologie auf Mikroebene und 
therapeutischen Konsequenzen 
auf Makroebene, aus welchen sich 
derzeit spannende Forschungsthe-
men ergeben. 

H. Ortmann

Dieser Forschungsweg, den Sie 
schildern, ist hochinteressant, doch 
die Ernüchterung kommt im prak-
tischen Alltag der Physiotherapie, 
wo wir immer mehr Zwänge durch 
die GKV sehen. Die Zeittaktungen 
zu einer bestimmten Leistungser-
bringung werden immer kürzer.

Welchen Stellenwert geben Sie der 
Physikalischen Medizin zukünftig?

Dr. U. Randoll 

Ich denke manchmal, ob die Phy-
sikalische Medizin, Stand heute, 
nicht auf dem besten Weg ist, 

sich weg zu rationalisieren. Die 
Zeitvorgaben haben ihren Zenit 
schon überschritten, sodass die 
Maßnahmen am Patienten schon 
deshalb gar nicht wirksam werden 
können. Man hat vergessen, dass 
bei vielen Verfahren der physika-
lischen Medizin der Mensch, der 
behandelt, ausschlaggebend ist 
und nicht irgend ein Gerät, was 
die Wirksamkeit der Therapie aus-
macht. Auch in der Chirurgie wird 
nicht das Skalpell bezahlt, sondern 
derjenige, der es führt. 

Da der Therapeut immer in Re-
gelungsvorgänge in dem biolo-
gischen System eingreift und nicht 
gerade ein passives Stück Holz 
oder Hefeteig bei der Behandlung 
bearbeitet, geht es, will man eine 
Nachhaltigkeit der Therapie errei-
chen, auch nicht ohne Patienten-
gespräch, in welchem im weitesten 
Sinne die „Bedienungsanleitung 
des Körpers” zu vermitteln ist. Ge-
sundheit ist doch immer mehr in 
unserer Gesellschaft zu einer Frage 
des Bewusstseins geworden. We-
der aufwendigste technische Di-
agnostik noch derzeit gesetzliche 
Regelungen haben bisher volks-
wirtschaftlich überlebensfähige 
Lösungen erbracht.

Dies ist sehr schade, denn physika-
lische Medizin hatte zu Beginn des 
20.   Jh. ihre Blüte in Verbindung 
mit der ganzen Kurorttradition. 
Und Physikalische Medizin in Ver 
bindung mit den Ressourcen der 
Kurorte sehe ich im Moment als 
schlummerndes Kulturgut der ver-
gessenen Europäischen traditionel-

len Medizin wie es auch von 
den Benediktinern noch gepflegt 
wurde. 

Eine wissenschaftliche Physio-
therapie kann sich nur auf dem 
Verständnis der Zellbiologie ent-
wickeln. 

Beschleunigend für das Verständ-
nis helfen hier analoge Konzepte 
aus modernem Qualitätsmanage-
ment denn bei näherem Hinsehen 
erkennt man leicht, dass die Bio-
logie eigentlich selbst ein perfektes 
Qualitätsmanagementsystem dar-
stellt. Das Ergebnis der Prozessan-
passung an immer neue Reize ent-
scheidet, ob sich Symptome bilden 
oder nicht. Und heute kommt es 
mehr denn je auf naturkonforme 
Reize an, die wir im Gesundheits-
wesen und Lebensalltag wieder 
etablieren müssen. 

Für die Zukunft und das haben 
Sie sicher auch auf dieser Netz-
werkveranstaltung bei der GZM 
vernommen, stehen der Physika-
lischen Medizin in Verbindung 
mit natürlichen Ressourcen ro-
sige Zeiten bevor. Sie muss nur 
den Mut haben und den von der 
Wissenschaft längst vorgezeich-
neten Weg in eine Schulmedizin 
des 21.  Jh. tatsächlich gehen. Auf 
der Basis der prozessorientierten 
Biomedizin spielen fluktuierende 
Raum-/Zeitmuster eine Rolle. Selb-
storganisation, Synchronismus, 
Salutogenese, Potentialität und 
Selbstheilung sind weitere The-
menfelder, die sich abzeichnen, 
die auch Einflüsse aus dem Be-
reich der Spiritualität wieder ein-
schließen. 

H. Ortmann

Herr Dr. Randoll, ich danke Ihnen 
für Ihre Zeit und das offene Ge-
spräch.

Weitere Informationen

Hans Ortmann

Krankenhausberg 3
84453 Mühldorf

Tel.: 08631 / 7270
Fax: 08631 / 164864

e-mail: HansOrtmann@t-online.de  ❏

Abb. 3: 

Ablagerungen 
auch an schwer-
zugänglichen 
Ansatztendopa-
thien (hier M. 
sternocleido-
mastoideus am 
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mobilisiert.

42-74304 Mikroc Randoll K3.indd   45 26.11.2007   11:27:49 Uhr


