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Aktuelles zur Kniearthrose

Operation vielfach unumganglich

* pon Dr. med. Hans Stalder

Altern betrifft leider auch die Gelenke. Der Gelenkknorpel wird diinner und seine Belastharkeit nimmt ab.

Folgezustinde nach Gelenkverletzungen oder Gelenkoperationen und hohes Korpergewicht begiinstigen

die Arthrose. Gelenksarthrosen sind schmerzhaft und schrdnken die Beweglichkeit mehr oder weniger ein.

Behinderungen im Alltag und nicht selten auch eine Einschrdnkung der Selbsténdigkeit sind die Folge.

Jahrelange, schwere korperliche Arbeit kann Knie-
arthrosen fordern, dariiber hinaus werden familiare
Haufungen beobachtet. Wurden einer oder beide
Menisken entfernt, so steigt das Risiko einer Arthrose
erheblich. Aber auch normalgewichtige und nicht
voroperierte Menschen bleiben im Alter von Arthrosen
der Gelenke nicht verschont. Zu unterscheiden ist die
abniitzungsbedingte Arthrose von der Arthritis. Bei letz-
terer fiihrt eine chronische, schubweise Entziindung
zur langsamen Gelenkzerstorung.

Ursachen: zerstorte Knorpelzellen

Der Gelenkknorpel ist ein weiches, weissliches Gewe-
be,das im Knie bis zu 5 Millimeter dick ist. Der Knorpel
ist nicht durchblutet, seine Nahrstoffe erhalt er nur
durch die Gelenksfliissigkeit. Dank eines sehr hohen
Wassergehalts kann der Knorpel die entstehenden
Krafte wie ein Kissen aufnehmen. Zusammen mit der
Gelenksschmiere ermoglicht dies eine schmerzfreie
Beweglichkeit. Der innere und dussere Meniskus glei-
chen die Gelenksflachen einander an und bewirken ei-
ne zusatzliche Pufferung. Durch natiirliche Abniitzung
oder Verletzungen (dazu gehoren zum Beispiel auch
Meniskusoperationen) wird die spiegelglatte Knorpel-
oberflache aufgerauht und die Knorpelzellen schritt-
weise zerstort. Im schlimmsten Fall fithrt das zu einem
vollstandigen Verlust des Gelenksknorpels,so dass bei
der schweren Arthrose im Gelenk Knochen auf Kno-
chen lauft. Als Folge treten neben Schmerzen, Ent-
zlindung und Schwellung meist auch Gelenksergiisse
auf. Typischerweise zeigen die Schmerzen einen An-
laufcharakter, das heisst, sie sind stark bei den ersten
Schritten und nehmen im Verlauf des Tages ab; Nacht-
schmerzen sind die Regel.

Verminderte Beweglichkeit

Beim héufigeren O-Bein wird die innere Kniegelenk-
halfte mehr belastet,sie ist deshalb auch 6fter von der
Arthrose betroffen. Durch den Anbau von Knochen
rund um das Gelenk versucht der Korper,die Belastung
auf eine grossere Flache zu verteilen, weshalb arthroti-
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Schwere Knie-
arthrose (0-Beine).
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sche Kniegelenke an Umfang zunehmen und «dicker»
werden. Durch all diese Veranderungen reduziert sich
auch die Beweglichkeit, wobei die Streckung meist
schwerer féllt als die Beugung. Die eingeschrankte
Beweglichkeit bewirkt eine Abnahme der Muskulatur,
was zur Verminderung der Kraft fiihrt. Nicht selten
gehen deshalb Arthrosepatienten am Stock.

Schwierige Arthrosebehandlung

Weltweit leiden Menschen an den schmerzhaften
Arthrosen. Trotz grossem Forschungsaufwand gelingt
es bis heute nicht, defekten Knorpel dauerhaft zu re-
generieren oder zu ersetzen.Kleinere Knorpelschaden
repariert der Korper zwar durch Fasergewebe. Defekte
tiber etwa 0,5 Quadratzentimeter heilen aber nicht.
Das mag mit der fehlenden Durchblutung des Knor-
pels zusammenhangen, Genaueres wissen wir aber lei-
der nicht.Weitgehend unbekannt ist auch die Rolle der
Erndhrung bei der Entwicklung der Arthrose. Durch
Medikamente lassen sich die Symptome der Arthrose
mildern, ob es Medikamente gibt, welche die Arthrose
verzogern, ist umstritten.
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Vorsicht bei reisserischen Heilungs-
versprechen

Behandlungen oder Medikamente, die
Arthrose heilen sollen, versprechen aber
sicher zu viel, und sollen deshalb kritisch
gepriift werden. Besonders in der Publi-
kumspresse werden immer wieder ent-
sprechende Anpreisungen gemacht,doch
lasst sich bei keinem Verfahren auch
tatsachlich eine Heilwirkung nachweisen.
Zu den bekannteren gehoren die Pulsie-
rende Magnetfeldtherapie, Injektionen
von Eigenblut in arthrotische Gelenke
oder Muschelextrakte. Wegen ihrer um-
strittenen Wirkung werden diese Behand-
lungen denn auch von der gesetzlichen
Krankenkasse nicht iibernommen. Inter-
essant sind dagegen neuere Medikamen-
te, die direkt ins Gelenk gespritzt werden
und oft zu spektakuldren Verbesserungen
fiihren.Allerdings halt auch diese Wirkung
selten langer als 3 — 6 Monate an.

ANZEIGEN

Umfassende Behandlung wichtig

Die korrekte Arthrosebehandlung ist ab-
hangig vom jeweiligen Stadium der Erkran-
kung und soll am Anfang vom erfahrenen
Hausarzt oder Rheumatologen durchge-
fihrt werden. Sie basiert auf der Anwen-
dung geeigneter Medikamente, kombiniert
mit dem Erhalt der Beweglichkeit. Ent-
ziindungshemmende Medikamente,so ge-
nannte Antirheumatika,beeinflussen spezi-
ell Arthrosebeschwerden, sie vermogen
jedoch keinesfalls, die Arthose selber zu
heilen.Diese Medikamente haben leider al-
le auch eine Anzahl von unerwiinschten
Wirkungen, vor allem Magenunvertraglich-
keit wird recht haufig beobachtet.Sehr wir-
kungsvolle Antirheumatika sind Kortison-
praparate. Trotz ihres schlechten Rufes
haben diese Mittel in der Hand des Fach-
arztes eine ausgezeichnete Langzeitwir-
kung und kaum unerwiinschte Wirkungen.
Gezielte korperliche Aktivitat kann die
Beweglichkeit erhalten. Dies geschieht in-
dividuell,im Rahmen einer Physiotherapie
oder einer Turngruppe.Wer sich dazu naher
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Wann operieren?

Werden die Schmerzen zu gross oder ver-
mindert sich die Lebensqualitat zuneh-
mend, stellt sich die Frage nach der opera-
tiven Behandlung. In frithen Stadien kann
bisweilen durch eine chirurgische Korrek-
tur der Beinachsen die rasche Entwicklung
der Kniearthrose verzogert werden. Beim
Menschen im dritten Lebensabschnitt wird
aber zunehmend direkt der Gelenksersatz
empfohlen. Bei dieser Operation wird die
defekte Gelenksoberflache durch eine Pro-
these ersetzt.Ein Zwischenstiick aus Kunst-
stoff bildet dabei die eigentliche Gelenks-
flache.In selteneren Fallen muss auch die
Kniescheibe ersetzt werden. Knieprothe-
sen werden bei normalem Knochen meis-
tens zementfrei eingesetzt, das heisst, sie
bestehen aus Titanlegierungen, welche am
Knochen anwachsen und ausgezeichnete
Langzeitverlaufe zeigen. Zementierte Ver-
fahren kommen gelegentlich bei fortge-
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schrittener Osteoporose zur Anwendung.
Eine Knieersatzoperation dauert etwa 2
Stunden,der Spitalaufenthalt betragt meist
zwischen 8 und 14 Tagen.Viele Patienten
profitieren anschliessend von einem Re-
habilitationsaufenthalt.

ANZEIGE

Kunstgelenke:

Verbesserung der Lebensqualitdt
Knieprothesen bringen dem alteren Men-
schen meist eine wesentliche Verbesse-
rung der Lebensqualitat und ermoglichen
nicht selten wieder einen normalen Alltag
ohne Medikamente, Stocke oder fremde
Hilfe. Moderne Knieprothesen haben vie-
le Vorteile, keine Prothese kann aber die-
selbe Funktion erreichen wie das natiirli-
che Gelenk. Es gibt zwar Patienten, die
wieder sehr aktiv Skifahren oder als Dach-
decker auf Dachern stehen. Ein realisti-
sches Ziel muss aber sein, Funktion und
Lebensdauer des Kunstgelenks vor allem
im normalen Alltag moglichst lange si-
cherzustellen, und dazu gehort ein mass-
voller Umgang mit dem Gelenk. Dieses
Ziel wird meist nach 8 bis 12 Monaten
erreicht.

Nach Oberflichenersatz
mit Knie-Totalprothese.

Bild: Hans Stalder

Und nach dem Verschleiss des Kunstgelenks?
Revisionsoperationen lassen sich grund-
satzlich nie ganz vermeiden, und es gibt
auch geeignete Ersatzprothesen. Doch
auch hier gilt, dass die besten Operatio-
nen diejenigen sind, die nicht durchge-
fihrt werden miussen. Kunstgelenke ha-
ben eine Lebensdauer von etwa 15
Jahren.Im besten Fall muss dann nur das
Kunststoff-Zwischenteil ersetzt werden.
Sitzt die Prothese dagegen nicht mehr
fest,so muss sie ausgewechselt werden.Er-
satzgelenke stellen eine entscheidende
Verbesserung der Behandlungsmaoglich-
keiten bei schwerer Kniearthrose dar. Sie
vermoOgen die Lebensqualitat der betrof-
fenen Menschen wesentlich zu verbes-
sern und zeichnen sich durch eine hohe
Zuverlassigkeit und Sicherheit aus.

* Dr. med. Hans Stalder ist orthopddischer
Chirurg in Ziirich.

Rotkreuz-Notruf

Sicherheit rund um die Uhr

Der Rotkreuz-Notruf bietet Sicherheit flr
Menschen, die im Alter, bei Krankheit und
Rekonvaleszenz oder mit Behinderung gerne
weiterhin selbstandig in ihrer vertrauten Um-
gebung leben mdchten.
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= Schweizerisches Rotes Kreuz
Kanton Zirich




	Aktuelles zur Kniearthrose : Operation vielfach unumgänglich

