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Gelenkbeschwerden
naturlich behandeln
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Vorwort

Neben geistiger gehdrt auch kérperliche Beweglichkeit zu einem
erfillenden Leben. Das unterstreicht ein Blick auf die menschliche
Anatomie: 143 Gelenke ermdglichen ein vielfdltiges Bewegungs-
spektrum, das uns zu erstaunlichen Leistungen beféhigt. Um den
Korper als Bewegungsapparat entsprechend nutzen zu kénnen,
mdissen die als Hebel, Scharniere und Stossddmpfer wirkenden
Gelenke funktionstichtig sein. Das ist leider allzu hdufig nicht mehr
der Fall. Dass deren Mobilitdt eingeschrédnkt oder gar verlustig ge-
gangen ist, kann verschiedene Ursachen haben: Zum Beispiel Ver-
letzung, Uberbelastung, Fehlstellung, entziindliche Erkrankungen wie
Polyarthritis oder Stoffwechselstérungen wie Gicht sowie der nattir-
liche Alterungsprozess.

Gelenkerkrankungen und der damit verbundene Gelenkverschleiss
— die Arthrose — schrdnken die Lebensqualitét nicht nur hinsichtlich
der Beweglichkeit ein, sondern sie sind auch von heftigen Schmerz-
zustdnden begleitet. Chirurgie und Pharmazie bieten den Betroffenen
Hilfe an, die von schmerz- und entziindungshemmenden Medika-
menten bis zum kiinstlichen Gelenkersatz reicht.

Auf eine schonendere Mdglichkeit der Schmerzbekdmpfung und der
Gesundheitsférderung der Gelenke, will dieser Ratgeber hinweisen:
Aus natlrlichen Quellen gewonnene Vitalstoffe — wie Glukosamin-
sulfat, Chondroitinsulfat, Omega-3-Fettsduren oder hoch dosiertes
Vitamin E — sind sehr gut vertréglich und kénnen nicht nur bei akuten
Beschwerden, sondern auch zur Prdvention eingenommen werden.



Wie ein Gelenk funktioniert

Ein Gelenk verbindet als bewegliches
Teil zwei feste Elemente; im Falle der
menschlichen Anatomie sind dies zwei
Knochen. Die Enden sind breiter als
der Knochen und mit einer knorpeligen
Schicht Uberzogen. Eine Gelenkkapsel
umhillt schiitzend das Verbindungsteil,
Béander sorgen fur Stabilitat und Sehnen
stellen die Verbindung zu den Muskeln,
den Motoren des Gelenks, her. Die Aus-
prédgung der Konstruktion bestimmt die
Bewegungsrichtung. So kann beispiels-
weise das Kniegelenk nur gebeugt oder
gestreckt werden, wahrend das Schulter-
gelenk Bewegungen in alle Richtungen
ermdglicht.

Die Gelenke werden vielfaltig bean-
sprucht. Das gilt besonders auch fir das
HUft- und Kniegelenk, denen im wahrsten
Sinn des Wortes eine tragende Rolle
zukommt.

Das Schmiermittel

Ein Gelenk weist Reibungsflachen auf.
Gelenkflissigkeit sorgt daflr, dass die
Knorpel nicht direkt aufeinander stossen
und sich dabei abnutzen. Dieses
«Schmierol», das einen diinnen Schutzfilm
bildet, wird von der inneren Zellschicht
der Gelenkkapsel produziert. Die Synovia
genannte Flissigkeit hat zudem die Auf-
gabe, Gelenkbelastungen abzudampfen
sowie die Knorpel feucht zu halten und
zu erndhren. Die GelenkflUssigkeit be-




steht zum gréssten Teil aus Zuckerver-
bindungen, die fur deren Zahigkeit und
Elastizitat sorgen. Die Menge und Qua-
litdt der Synovia — nur wenige Milliliter
genligen, um ein Gelenk funktionstiichtig
zu halten —ist fiir dessen Gesundheit von
grosser Bedeutung.

Das Knorpelgewebe

Der Gelenkknorpel Uberzieht als ge-
fassloses Gewebe den in das Gelenk
hineinragenden Knochen. Die Knorpel-
schicht ist mit einem bis wenigen Milli-
metern relativ dinn, an exponierten
Stellen wie etwa der Kniescheibe kann
sie allerdings bis acht Millimeter dick
sein. Die extrem glatte Oberflache ver-
mindert die Reibung an den aufeinander
stossenden Knochenenden.

Zudem wirkt der Knorpel als Stoss-
dampfer. Bei Druck wird das Gewebe
zusammengepresst und bei Entlastung
wieder aufgefillt. Da der Knorpel Uber
kein Gefasssystem verfligt, wirken Druck
und Entlastung als «Knorpelpumpe».
Nahrstoffe werden auf diese Weise zu-
und Schlacken abgefihrt.

Dieser Mechanismus sorgt flr eine op-
timale Verteilung der Gelenkschmiere,
die unter Druck an den Ort der grossten
Belastung im Gelenkspalt gepresst wird.
Mangelt es an Synovia, wird der Knorpel
zu wenig befeuchtet, er wird spréde und
verliert damit an Elastizitat.



Gelenkerkrankungen

Die Gelenke sind Prazisionswerkzeuge. Damit sie ihre Funktion
reibungslos erflllen, missen sie regelméssig bewegt werden. Den-
noch bleiben sie pannenanféllig. Davon wird niemand verschont, ob
jung oder alt. Jeder hat wohl schon erlebt, dass es in einem Gelenk
zwickt, der Riicken schmerzt oder es im Knie sticht. Besonders im
Alter werden die generalisierend Rheuma genannten Gelenkbe-
schwerden flr die Uberwiegende Mehrheit der Senioren zur Regel.
Schmerzen und Bewegungseinschrankungen der Gelenke kénnen
verschiedenste Ursachen haben. Unter den Oberbegriff Rheuma
fallen Uiber 400 Krankheitsbilder mit unterschiedlichen Auspragungen
und Verlaufen.

Die rheumatischen Erkrankungen lassen sich grob in vier Gruppen
unterteilen: entziindliche Gelenkerkrankungen wie die chronische
Polyarthritis, abnitzungs- und verschleissbedingte Beschwerden
wie die Arthrose, stoffwechselbedingte Erkrankungen wie zum Bei-
spiel Gicht sowie entziindlicher und abnutzungsbedingter Weichteil-
rheumatismus wie unter anderem der so genannte Tennisarm.

Rheuma

Rheumatische Krankheiten, welche die Gelenke betreffen, dussern
sich durch Entziindungen des Knorpelgewebes. Mit Entziindung
wird ein Vorgang bezeichnet, bei dem verletztes Gewebe vernarbt
wird. Dass die Knorpelschicht Schaden nimmt, die bis zur vélligen
Verkriippelung des Gelenks flhren kann, beruht auf verschiedenen
Ursachen: Der Korper selber greift wegen einer Fehlsteuerung des
Immunsystems das eigene Gewebe in den Gelenken an. Es han-
delt sich dabei um Arthritis, eine so genannte Autoimmunkrank-
heit, bei der eine langsam fortschreitende, entziindliche Wucherung
der Gelenkinnenhaut den Knorpel zerstort. Oder Harns&urekristalle
koénnen sich in den Gelenken festsetzen und einen schmerzhaften
Gichtanfall auslésen. Schadigen Calciumkristalle den Gelenkknorpel,
so spricht man von Pseudogicht. Bakterien oder Viren — zum Beispiel
Borrelien-Bakterien, die durch Zeckenbisse Ubertragen werden —
sind ebenfalls Ausloser von Gelenkentziindungen. Treten die Anfélle



chronisch auf, so werden die Gelenke zunehmend geschéadigt und
es bildet sich eine so genannte Arthrose aus, also eine Gelenk-
veranderung durch Verschleiss. Allgemein wird unter dem Begriff
Arthrose das Absterben von Knorpelgewebe in den Gelenken be-
zeichnet.

Arthritis und Arthrose

Die Begriffe flr die Krankheiten Arthritis und Arthrose werden von
Laien oft falsch verwendet. Bei Arthritis steht ein Schaden im Im-
munsystem am Anfang der Gelenkbeschwerden. Der Angriff auf
das korpereigene Gewebe verursacht Entziindungen, die Gelenk-
schaden zur Folge haben. Arthritis kann gleichzeitig verschie-
dene Gelenke und beide Kérperseiten betreffen, tritt bevorzugt bei
Frauen auf und wird von Fieber, Midigkeit und Appetitlosigkeit be-
gleitet. Bei der Arthrose hingegen, treten Entziindungen als Folge
der Gelenkschadigung auf. In der Regel ist nur ein Gelenk und eine
Korperseite betroffen, meistens handelt es sich um Hufte oder Knie.
Unter Arthrose leiden Ménner und Frauen gleichermassen, ohne dabei
weitere Symptome zu spuren. Arthritis kann bereits im Kindesalter
ausbrechen, wéahrend die Arthrose sich in der Regel erst ab dem
30. Lebensjahr manifestiert.

Knorpelverlust

Arthrose entsteht durch Knorpelverlust und hat Knochenverénde-
rungen zur Folge. Und zwar entwickelt sich dieser schleichend als
«stumme» Arthrose aus einem Schaden im Knorpelliberzug. Erste
Anzeichen sind Spannungs- und Steifheitsgefiihle, Knirschen und
Knacken in den Gelenken. Im Spétstadium - viele Jahre kénnen
seit den ersten Symptomen vergangen sein — ist der Knorpel zer-
stért, Knochen reiben sich auf Knochen, Wucherungen fiihren zur
Verdickung des Gelenks. Dauerschmerz und Versteifung stehen am
Ende des Krankheitsverlaufs. Verschiedene Faktoren kommen als
Verursacher einer Arthrose in Frage: Die Liste reicht von der ange-
borenen oder erworbenen Gelenk-Fehlistellung, Ubergewicht, Uber-
belastung aus Sport und Beruf, ber Bewegungsmangel, erblicher



Vorbelastung, Immunsystem- und Stoff-
wechselstérungen, Stress und Depres-
sion, bis falscher Erndhrung und dem
Alterungsprozess.

Therapie und Prophylaxe

Der fatale Prozess einer Gelenkschadi-
gung kann nicht rickgangig gemacht
werden. Wohl I8sst er sich vor allem durch
eine Verbesserung der Knorpelregene-
ration verlangsamen oder im Idealfall gar
stoppen. Allgemein verlaufen die Repa-
ratur- und Regenerationsvorgéange indi-
viduell und auch altersbedingt unter-
schiedlich ab.

Gelenkbeschwerden kénnen akut grosse
Schmerzen bereiten. In einem solchen
Fall ist eine medikamentdse Behand-
lung angezeigt. Im Vordergrund stehen
dabei so genannte nichtstereoidale An-
tirheumatika (NSAR) und Corticoide —
Kortison heisst das bekannteste dieser
Steroidhormon-Produkte — die zuverlassig
als Schmerz- und Entziindungshemmer
wirken. Diese Medikamente bieten kurz-
fristig wirkungsvolle Hilfe, ihr Einsatz ist
jedoch wegen ihrer starken Nebenwir-
kungen langerfristig nicht zu empfehlen.

Naturliche Alternative

Ein gesundes Gelenk weist eine intakte
Knorpelgrundsubstanz auf. Diese mog-
lichst zu bewahren oder einer Ver-
schlimmerung einer vorhandenen Ab-
nutzung vorzubeugen, um chronische




Schmerzen und letztlich eine Operation
und den Einsatz eines Kunstgelenks zu
vermeiden, sollte jedermanns Anliegen
sein. Besonders mit zunehmendem Alter
drangt sich Prophylaxe auf. Denn Abbau
beginnt die Reparaturvorgénge zu tber-
wiegen. Die Nahrstoffversorgung des Ge-
lenks busst an Qualitat ein und deshalb
wird die Knorpelsubstanz spréde und der
Knorpel verliert an Spannkraft und beein-
trachtigt dadurch die Bewegungsfahigkeit
des Gelenks.

Ausgewogene Erndhrung und angemes-
senes Korpertraining bilden den Ansatz
einer schonenden Prophylaxe und The-
rapie gegen Gelenkbeschwerden. Was
die Erndhrung betrifft, so sollte diese
einer Ubersduerung des Kérpers und der
damit verbundenen Bildung von entziin-
dungsférdernden Substanzen entgegen-
wirken. Das bedeutet: viel basenreiche
Kost in Form von frischem Gemuse und
Obst essen und dagegen den Konsum
von Fleisch, Weissmehl und Zucker
einschranken. Der Speisezettel sollte all-
gemein ballaststoffreiche Lebensmittel
von hoher biologischer Wertigkeit ent-
halten. Zu viel Fett bedeutet gleichzeitig
zu viele Kalorien und damit drohende
Gefahr vor gelenkschéadigendem Uber-
gewicht. Und nicht zu vernachléssigen:
Zu einer gesunden Erndhrung gehért auch
eine ausgeglichene Wasserbilanz. Gilt es
doch, taglich einen Flissigkeitsverlust von
2,5 Litern zu ersetzten.



Zielgerichteter wirken Prophylaxe- und Therapie-Massnahmen, die
den Organismus mit natirlichen Stoffen versorgen, welche, ohne
Nebenwirkungen zu verursachen, den Gelenkknorpel vor Schadigun-
gen schiitzen und in Form halten sowie Schmerzen lindern.

Als natlrliche Aufbaustoffe und Entziindungshemmer fiir die Ge-
lenke bewahren sich zum Beispiel natirliche Knorpelstoffe wie
Chondroitinsulfat und Glukosaminsulfat sowie die Vitamine E und C
und Omega-3-Fettsduren.

Zum Beispiel: Glukosaminsulfat + Chondroitinsulfat
Die knorpelschiitzenden Substanzen Glukosaminsulfat und Chon-
droitinsulfat gehdren zu den so genannten Chondroprotektiva. Diese
werden gemass den Therapie-Empfehlungen der europaischen
Rheuma- und Arthrose-Spezialisten (EULAR) auf Kniearthrosen be-
zogen mit dem Pradikat 1A (beste Wirkungsevidenz punkto Schmerz-
linderung und positiven Einfluss auf den Krankheitsverlauf) eingestuft.
Glukosaminsulfat, ein hochkonzentrierter, nattrlicher Aminozucker
wird aus Schalentieren gewonnen und gehdrt zu den Substanzen, die
Bausteine sind fir die Gleit- und Dampfungsschichten der Knorpel
sowie die Synovialflissigkeit. Schwefel ist Bestandteil von Glukosa-
minsulfat. Der wichtige Mineralstoff ist Bestandteil bestimmter Ami-
nosduren, die am Strukturaufbau von Knorpelgewebe massgeblich
mitbeteiligt sind. Schwefel macht geschmeidig, eine Eigenschaft
die fur den Kitt und die Elastizitat der Gelenkknorpel von grosster
Wichtigkeit ist. Gentigende Schwefelzufuhr ist fir gesunde Gelenke
unabdingbar.

Achten Sie auf Produkte die neben Glukosaminsulfat auch Chondroitin-
sulfat und eine zuséatzliche Schwefelquelle (bspw. aus Algen-Poly-
sacchariden) enthalten.

Chondroitinsulfat ist das Glukosaminoglukan mit der héchsten Was-
serbindungskapazitéat. Durch die Fahigkeit Wasser zu binden, wird die
innere Spannung des Knorpels aufrecht erhalten, welche die Grund-
lage fur die mechanischen Eigenschaften des Knorpels ist. Diese
Eigenschaften beinhalten eine reibungslose Bewegung, Elastizitat
und Stossddampfung.



Medikamentbése Therapie bei Arthrose

Kategorie Wirkstoff Therapieziel
Knorpelschiitzende — Glukosaminsulfat — Verbesserung der Knorpel-
Medikamente (freiverkaufiich) struktur
(Chondroprotektiva) _ Chondroitinsulfat* — Langfristige Schmerzlinderung

(freiverkauflich) — Verbesserte Beweglichkeit
— Keine Nebenwirkungen

Schmerzmittel — Paracetamol Kurzfristige Schmerzlinderung
(Acetaminophen) bei leichten Schmerzen.

(Schmerzmittel erster Wahl geméss
EULAR = Européische Rheuma- und

Arthrosespezialisten)
Schmerzmittel und — ASS (Acetylsalicylséure) — Kurzfristige Schmerzlinderung
Entziindunghemmer — Diclofenac bei mittelstarken Schmerzen
(NSAR = Nichtsteroidale — Ibuprofen - Entziindungshemmung
Antirheumatica) L. L
— Piroxicam (rezeptpflichtig)
Natiirliche — Vitamin E natdrlich* — Schmerzlinderung
Schmerzmittel bzw. — Fischdlkapseln* — Entziindungshemmung
Entziindungshemmer - Teufelskrallen-Tabletten (Wirkungseintritt nach wenigen
. Tagen bis Wochen)
— Hagebuttenzubereitungen
— Grlnlippmuschelpréparate
(Perna canaliculus)
COX-2-Hemmer — Celeocoxib — Kurzfristige Schmerzlinderung
(rezeptpflichtig) bei starken Schmerzen
- Entzindungshemmung

Generell: Lesen Sie die Packungbeilagen und lassen Sie sich beim Arzt , in der Apotheke oder Drogerie beraten.

* Patienten die Blutverdinner einnehmen, sollten vor der Einnahme von Vitamin E und Fischélkapseln
vorgangig mit ihnrem Arzt sprechen.
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Ursprung

Vertraglichkeit

Therapiedauer, Dosierung,

Nebenwirkungen

Natrlich

Synthetisch

Synthetisch

Natrlich

Synthetisch
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Vertraglichkeit

Vorsicht bei Leber- oder
Nierenproblemen

Vorsicht bei Magen- und
Darmbeschwerden
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Vertraglichkeit

Vorsicht bei Herzer-
krankungen, Leber- oder
Nierenproblemen

Fragen Sie beim Arzt,
in der Apotheke oder Drogerie.

Fragen Sie beim Arzt,
in der Apotheke oder Drogerie.

Fragen Sie beim Arzt,
in der Apotheke oder Drogerie.

Fragen Sie beim Arzt,
in der Apotheke oder Drogerie.

Fragen Sie beim Arzt
oder in der Apotheke.
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Zum Beispiel: natirliches Vitamin E

Entziindete Gelenke sind Tummelfelder von aggressiven Sauer-
stoffverbindungen. Diese Molekiile, freie Radikale genannt, werden
von den Phagozyten (Fresszellen) als Abwehrwaffe gegen kdrper-
fremde Zellen wie Bakterien oder Viren gebildet. Bei chronischen
Entziindungen produzieren die Phagozyten tberschiessend grosse
Mengen der hochreaktiven Sauerstoffmolekuile, die auch kdrperei-
gene Zellen und Gewebe angreifen und durch Oxydation zerstoren,
ahnlich wie wenn Rost Metall zerstdrt. Die Zelltrimmer locken wei-
tere Phagozyten an und begriinden so den Teufelskreis chronischer
Gelenkerkrankungen. Der negativen Seite des Sauerstoffs, dem so
genannten oxidativen Stress stellen sich die Antioxidantien entgegen.
Vitamin E ist ein solcher Radikalenféanger, der in der Lage ist die
Knorpelsubstanzen vor den Angriffen der Schadlinge zu schiitzen. Da
sich das Vitamin E durch die Reaktion mit zwei Sauerstoffradikalen
zu einem unwirksamen Derivat verbraucht, muss es ersetzt werden.
Haufig lasst sich in entziindeten Gelenken ein Mangel an Vitamin E
feststellen. Die Einnahme von hochkonzentriertem nattrlichem aus
Pflanzendlen gewonnenem Vitamin E garantiert, dass der Stoff, der
freie Radikale unschadlich macht, Entziindungen hemmt und Schmerz
lindert, am betroffenen Ort immer in ausreichender Menge vorhanden
ist. Geméss Studien sprechen arthrosegeplagte Personen von einer
um 60% besseren Lebensqualitat nach einer Vitamin-E-Kur.

Zum Beispiel: Omega-3-Fettsduren (EPA und DHA)

Tierische Fette in Fleisch, Wurst, Innereien, Butter oder Kéase enthalten
in grossen Mengen Omega-6-Fettséuren (Linol- und Arachidonsaure),
die vom Korper in entzindungs- und schmerzférdernde Botenstoffe,
so genannte Elcosanoide, umgewandelt werden. Omega-3-Fette
sind die natlrlichen Gegenspieler der Arachidonsé&ure. Sie blockieren
die Produktion der Entziindungsstoffe. Omega-3-Fettsduren finden
sich in hoher Konzentration in fettem Fisch und in bestimmten
pflanzlichen Olen, wie Leindl, Rapsél, Sojadl und Walnussél. Bei den
Eskimos kommen unter anderen Zivilisationserkrankungen auch ent-
zlindliche Gelenkerkrankungen kaum vor. Das wird mit dem hohen



Verzehr von fetten Kaltwasserfischen in
Verbindung gebracht. Als Ersatz fir Fisch
auf dem Tisch bieten sich Fischélkapseln
an. Diese sollten, damit ein Aufstossen
vermieden werden kann, nach dem Essen
eingenommen werden. Achten Sie beim
Kauf von Fischélkapseln auf einen hohen
Gehalt an den wichtigen Omega-3-Fett-
sduren EPA und DHA (500mg EPA und
DHA in 1000 mg Fischdl).

Therapieschema

Mit Gelenkbeschwerden wird praktisch
jeder konfrontiert. Besonders mit zuneh-
mendem Alter machen sich Verschleiss-
erscheinungen bemerkbar. Selbstverant-
wortliches Verhalten hilft, das Ausmass
der Beschwerden in Grenzen zu halten.
Dazu gehért nicht nur eine ausgewogene
Ernahrung und kdrperliches Training son-
dern auch die ausreichende Versorgung
des Koérpers mit nattrlichen Vitalstoffen,
die fir die Gesundheit der Gelenke for-
derlich sind. Sei es als Prophylaxe oder
Therapie bei Beschwerden. Medikamente,
die in akuten Fallen schnell Linderung ver-
schaffen, sind wegen ihrer zum Teil gravie-
renden Nebenwirkungen nicht fur langere
Therapien geeignet. Ganz im Gegensatz
dazu eigenen sich natirliche, korperei-
gene Mittel dazu, Uber lange Zeit ein-
genommen zu werden, da sie sehr gut
vertraglich sind. Uberhaupt erfordert die
sanfte Alternative gréssere Zeitrdume
und Geduld, bis die erwiinschte Wirkung

g RN !
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eintritt. Natdrliche Mittel er6ffnen zudem die Méglichkeit, auf ge-
sundheitlich unbedenkliche Weise mit verschiedenen Vitalstoffen zu
experimentieren, denn es zeigt sich, dass sich im individuellen Fall
erst durch individuelle Anpassungen die erstrebte Linderung der Be-
schwerden einstellt. Ein praktisches Beispiel einer mdglichen Thera-
pievariante gegen Gelenkbeschwerden soll diese Tatsache illustrieren:

Einnahme wahrend 6-12 Wochen von téglich:

Glukosaminsulfat und 1500mg
Chondroitinsulfat* mindestens 500 mg
eventuell verstérkt mit

Kollagen-Hydrolysat 109

Vitamin E naturlich* 600-1200 I.E.
(Kapseln) (Internationale Einheiten)
Fischdlkapseln (Omega-3-Fettsauren)* 2000-3000mg

* Patienten, die Blutverdlinner (Anticoagulantien) einnehmen, sollten diese
Therapievariante vorgéngig mit dem Arzt besprechen.

Kollagen-Hydrolysat zur Erndhrung des Bindegewebes
wie Sehnen, Bander und Gelenkknorpel:

Kollagen-Hydrolysat ist ein reines Eiweiss, das wichtige kollagene Amino-
sauren fiir den Knorpelaufbau, die Sehnen und Béander aber auch der Haut
liefert. Die in Gelenken enthaltene Knorpelsubstanz besteht zu einem hohen
Prozentsatz aus kollagenem Eiweiss. Zur Erneuerung und Festigung der
Kollagenstrukturen werden téglich 10 g Kollagen-Hydrolysat empfohlen.
Studien bestéatigen die schmerzlindernde Wirkung dieser Dosierung bereits
nach wenigen Wochen. Auf dem Markt existieren Produkte die sowohl 10 g
Kollagen — Hydrolysat, Chondroitin- und Glukosaminsulfat enthalten. Lassen
Sie sich von einer Fachperson beraten.

Zusatzempfehlungen:

Normalisierung des Korpergewichts zur Schonung der Gelenke e Ausrei-
chende Kalzium- und Vitamin D-Zufuhr durch fettreduzierte Milch oder Milch-
produkte ¢ Kalziumreiches Mineralwasser konsumieren (Flissigkeitsbedarf
taglich 2-2,5 Liter) ® Arachidonsaure-Zufuhr reduzieren d. h. Fleisch und
Wurstwaren sowie Eier einschréanken; bspw. 2-3 x Fleisch und 2 x Eigelb
pro Woche e Zwei bis drei Mal pro Woche fettreichen Fisch ¢ Rapsél an-
stelle von Sonnenblumendl zum Kochen verwenden e Zufuhr von Antioxi-
dantien erhéhen: taglich Friichte und Gemuse, zusétzlich an Antioxidantien
reiches Getrank wie Griintee (ev. durch Nahrungsergénzung mit zuséatzlich
Selen) e Basenreiche d. h. mineralstoffreiche Vollwertkost vorziehen e Tag-
lich kérperliche Betatigung im Freien.



Interview

Prof. Dr. med. Roland P. Jakob und Dr. med. Matthias Jacobi,
Spezialdrzte FMH fiir Orthopadische Chirurgie, Fribourg, liber
alles, was dem Knorpel schadet und ihn schiitzt.

Wieso ist der Knorpel so anféllig auf Verletzungen

und Abniitzung?

Der Knorpel, welcher unsere Gelenke Uberzieht — wir gehen von
einer Gesamtflache von immerhin 0,1 m? aus - ist eine schdpferische
Meisterleistung, wie sie kaum ein Ingenieur vollbringen kénnte, weil
er ganz verschiedene Eigenschaften auf sich vereinen muss. Der
gesunde Gelenkknorpel hat eine glasige, weisse Oberflache und be-
sitzt exzellente Reibungseigenschaften. Ein einfacher Vergleich sagt
alles: Der menschliche Knorpel ist 6-mal glatter als Eis! Zudem ist er
aber auch ein sehr guter Dampfer auf Druckbelastungen.

Das alles ist nur méglich, weil er nicht durchblutet ist, sondern nur
passiv Uber die Gelenkfllssigkeit erndhrt wird. Die fehlende Durch-
blutung geht aber zwangslaufig mit einem schlechten bis fehlenden
Heilungspotential einher, wenn er einmal verletzt wird.

Wie kann man den Knorpel optimal schiitzen?

Grundvoraussetzung ist, dass er niemals verletzt wird. Idealerweise
vermeidet man jegliche Art von Unfallen, was leider nur in der Theo-
rie zu 100 Prozent mdglich sein wird. Ist es durch einen Unfall, eine
Ubermassige Belastung oder durch eine Infektion bereits zu einer
Schadigung gekommen, muss alles unternommen werden, um das
Fortschreiten der Arthrose zu stoppen oder zumindest zu verlang-
samen. Das erreicht man am besten dadurch, dass man sich nur
noch gleichmaéssig, aber regelméssig korperlich belastet, wie zum
Beispiel beim Radfahren, Langlauf, Schwimmen, Aquafitness oder
(Nordic)Walking. Denn Bewegung ist fur die Erndhrung des Knor-
pels sehr wichtig. Auf der andern Seite sollen alle Gbermassigen
Belastungen und Schlage vermieden werden. Manchmal kann durch
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eine geeignete Operation das Gelenk langer erhalten werden, bei-
spielsweise durch eine so genannte Umstellungsosteotomie bei
einem O-Bein. Genetische Faktoren, die zu Arthrose flihren, lassen
sich leider nicht beeinflussen.

Was sollte man lieber sein lassen?

Falls bereits eine Arthrose vorliegt, sollten jegliche Belastungen,
die zu einer Schwellung des Gelenkes fiihren — grosse Sprungbela-
stungen, extreme Drehbewegungen oder abrupte Richtungsande-
rungen — vermieden werden. Ungeeignet sind auch Bergabgehen,
Skifahren, Squash und so weiter.

Wir betonen immer wieder, wie wichtig es ist, auch bei fortgeschrit-
tener Arthrose nicht auf eine regelméssige korperliche Aktivitat zu
verzichten, dies umso mehr, weil dadurch die Schmerzen viel besser
ertragen werden. Der Englander sagt: Exercise cures pain!

Was schadet den Gelenken sonst noch?

Neben allen Arten von Verletzungen und Uberlastung durch wie-
derholte Schlage, welche zu Schwellungen und Schmerzzustanden
des Gelenkes fiihren, gibt es eine ganze Reihe von wichtigen Risiko-
faktoren fur eine vorzeitige Abnitzung des Gelenkknorpels und damit
Arthrose: Dazu gehéren zunehmendes Alter, gegen das wir uns na-
tiirlicher — und gliicklicherweise nicht wehren kénnen. Ubergewicht,
was speziell fir das Kniegelenk gilt. Weiter falsche Bewegungs-
muster in Sport und Beruf, aber auch Fehlbildungen und Entziin-
dungen oder Infektionen des Gelenks.

Wie schlimm ist Ubergewicht fiir die Gelenke?

Wir schatzen, dass sich schon ein zehnprozentiges Ubergewicht
negativ auf eine bereits vorhandene Arthrose auswirkt. Ubergewicht
in Verbindung mit Kniearthrose ist in den letzten Jahren vor allem bei
unter 60 Jahrigen enorm viel haufiger geworden, sodass dies wirk-
lich ein «<schwerwiegendes Problem» darstellt. Auf der anderen Seite
lasst sich durch eine Reduktion des Kérpergewichts um 5 kg in 10
Jahren das Arthroserisiko um ganze 50 Prozent senken!



Dann gibt es noch einen anderen wichtigen Aspekt: Neuere Studien
Uber den Zusammenhang mit hormonalen Stoffen wie dem Leptin
lassen vermuten, dass der Ubergewichtige zusatzlich unter einer
negativen hormonalen Wirkung auf das Arthrosegelenk leidet, das
entziindet und schmerzhaft wird.

Welchen Einfluss hat die Erndhrung auf den Knorpel?

Eine gesunde und ausgeglichene Erndhrung ist fir jedes Organ
vorteilhaft, auch fir den Knorpel. Gut belegt ist der positive Einfluss
auf die Dichte des Knorpels von genligend Calcium und Vitamin D.
Auch die regelmassige Zugabe von Vitaminen, Spurenelementen und
Antioxydantien ist wahrscheinlich sinnvoll.

Glucosamin ist in den USA in aller Leute Munde -

und nun auch hier erhiltlich. Ist es ein Wundermittel?

Es ist sicher kein Wundermittel, aber es hilft vielen Patienten mit
leichter und mittelschwerer Arthrose Schmerzen zu reduzieren und
die Gelenksbeweglichkeit zu verbessern. Oft Iasst sich damit sogar
eine grossere Operation hinauszdgern. Wie viele Patienten guinstig
auf Glucosamin ansprechen, ist noch unklar. In grossen Studien
konnte immerhin gezeigt werden, dass auch unter wissenschaftlichen
Aspekten bei einem Teil der Patienten eine Wirkung nachweisbar
ist, die Uber die Placebowirkung hinausgeht, auch wenn nicht alle
darauf ansprechen.

Was ist Glucosamin genau?

Glucosamin ist der Trivialname fir 2-Amino-2-desoxy-/-D-gluco-
pyranose, ein Stoff, welcher aus einem Zucker und einem Aminoteil
besteht. Er wird als Grundbaustoff unter anderem fiir den Knorpel-
aufbau und fiir die Gelenksflissigkeit im Korper bendtigt. Er ist in
allen grossen Knorpelmolekuilen, den so genannten Proteoglykanen
enthalten. Diese Molekdle sind fiir die Elastizitat und Wasseraufnahme,
das heisst fur die Bindefahigkeit des Wassers, verantwortlich. Der
Knorpel besteht ndmlich mehrheitlich aus Wasser! Auch sorgen diese
Molekule fir die mechanische Resistenz des glasartigen Knorpels.
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Kann man Glucosamin (iber die Nahrung zu sich nehmen?
Glucosamin ist zwar in der Nahrung enthalten, aber fir eine medi-
zinische Wirkung nicht in ausreichender Konzentration vorhanden.
Um einen Effekt auf den Gelenkknorpel zu erzielen, miissen stan-
dardisierte Produkte eingenommen werden, die meistens aus natiir-
lichen Quellen wie Krustentiere stammen.

Wie viel und wie lange soll man Glucosamin nehmen?

Glucosamin wird in Kapselform oder als Drink eingenommen. Da laut
Literatur und unseren flnfjghrigen Erfahrungen viele der Patienten
auf Glucosaminsulfat gut ansprechen, empfehlen wir vorerst eine
Einnahme wéahrend rund dreier Monate, um den Effekt beurteilen
zu kénnen. Falls bis zu diesem Zeitpunkt eine positive Wirkung be-
zliglich Schmerz, Steifigkeit der Gelenke und Funktion beobachtet
werden kann, raten wir, die Kur flr 6 bis 12 Monate fortzusetzen. Je
nach Beschwerden kann die Kur spater wiederholt werden.
Glukosamin existiert im Handel in einer Sulfat- und in einer Hydro-
chlorid Form. Die Frage nach der nutzlicheren Form ist kontrovers.
In der Literatur bestehen Hinweise darauf, dass die sulfatierte Ver-
sion, also das Glucosaminsulfat besser aufgenommen und eingebaut
wird und eine bessere klinische Wirkung zeigt.

Mehrere Studien konnten einen noch besseren Effekt zeigen, wenn
Glucosamin kombiniert mit Chondroitin-Sulfat eingenommen wird.

In welchem Stadium ist es sinnvoll, solche Knorpel

schiitzenden Mittel einzunehmen?

Der Zeitpunkt des Therapiebeginns richtet sich nach den Beschwerden
und dem Wunsch des Patienten nach einer nebenwirkungsfreien
Behandlung. Am besten geeignet flr eine solche Behandlung sind
leichte und mittelschwere Arthrose. In fortgeschrittenen Stadien kann
man dagegen keine grosse Wirkung erwarten. In der Veterindrme-
dizin ist die Gabe von Glucosaminsulfat Gbrigens sehr verbreitet,
weil die Schrittlange und die Lahmheit bei arthrotischen Gelenken
von Pferden und Hunden giinstig beeinflusst wird. Wohlgemerkt,
Tiere haben keine Erwartungs- Haltung gegeniber einer Therapie.



Es gibt somit keinen Placebo-Effekt, mit dem man die diese positive
Wirkung erklaren kénnte.

Gibt es noch andere natiirliche, gut untersuchte Mittel,

die bei Gelenkbeschwerden helfen?

Zum Beispiel kdnnen Omega-3-Fettsduren aus Fischdlen sinnvoll
gegen Entziindungen eingesetzt werden. Zum anderen kénnen wir
durch den Einsatz von antioxidativen Vitaminen, wie zum Beispiel
Vitamin E freie Sauerstoffradikale binden und die rheumatischen
Entziindungen bremsen. Allerdings sollte man auf eine genligend
hohe Dosis von 600-1200 I.E. wahrend 6-12 Wochen achten.

. Zusatzliche Informationen im Internet:
www.rheumaliga.ch
www.rheuma-net.ch
www.rheuma-online.de
www.sge-ssn.ch
www.deutsches-arthrose-forum.de
www.vitalstoff-lexikon.de
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