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Fofo M. ßHCÄwan/z

Hüftgelenk-
arthrose
Die Arthrose im 7/ü/tge/e«k (Coxarthrose)
to ein hätt/iges Leide«, vor a/iem bei äitere«
Mensche«. Obschon die Ursachen viei/diii-
ger Ahttwr sind, handelt es sich meistens «m
ei« Abnützungs/eiden.
Die ersten Zeichen, die dem Patienten das

Leiden zum Bewusstsein bringen können,
sind Müdigkeit und Schwäche im erkrankten
Bein, raschere Ermüdbarkeit und Schmerzen
bei längerem Gehen und schliesslich Schwie-
rigkeiten bei längerem Sitzen, vor allem in
niedrigen Stühlen. Später kann ein söge-
nannter «Anlaufschmerz» dazukommen;
dies ist auch meistens der Moment, in wel-
chem der Patient erstmals den Arzt auf-
sucht. Im weiteren Verlauf versteift sich

meistens das Gelenk zunehmend, so dass

kaum noch normal auf einen Stuhl gesessen
werden kann. In diesem Stadium können die
Schmerzen auch nachts auftreten, was für
den Patienten ausserordentlich störend ist.

Hilfsmassnahmen
Die Hilfsmöglichkeiten sind aber gross. Sie
reichen von Medikamenten (Salben, Tablet-
ten, Suppositorien, Spritzen) über allgemeine
Hilfsmassnahmen (Schonung des Hüftge-
lenks, Schwimmen, Wärmeanwendungen) bis

zur operativen Behandlung. Für die Opera-
tion kommen vor allem zwei Patientengrup-
pen in Frage: die jungen Patienten (unter 50

Jahren) mit Frühsymptomen einerseits, die
älteren Patienten (ab 60 Jahren) mit der ty-
pischen Altersarthrose anderseits. In der

Regel operiert der Chirurg aber erst, wenn
die Schmerzen sehr stark sind oder wenn die

eingeschränkte Beweglichkeit des Hüftgelen-
kes den allgemeinen Tagesablauf des Patien-
ten eindeutig behindert.

Vorbeugende Massnahmen
Wichtig für Patienten mit Hüftgelenkar-
throse sind die vorbeugenden Massnahmen,
die das Fortschreiten des Leidens verlangsa-
men oder zum Stillstand bringen sollen:
Uebergewicht reduzieren; häufiges, aber
nicht zu langes Gehen; Schwimmen, Radfah-
ren; keine niedrigen Sitzflächen, keine feuch-
ten und kalten Böden, keine harten Schuh-
absätze und kein allzulanges Stehen oder
Sitzen. Frühzeitige Zuhilfenahme eines Stok-
kes hilft, wie die anderen genannten Mass-
nahmen, wesentlich mit, das Hüftgelenk zu
entlasten und zu schonen.
Die Hüftgelenkarthrose ist ein Leiden, das

man zwar nicht absolut heilen, aber dennoch

von vielen Seiten her lindernd beeinflussen
kann. Eine grosse Rolle spielt die Einstel-
lung des Patienten seinem chronischen Lei-
den gegenüber; er muss lernen, mit seinem
Leiden zu leben. Die Möglichkeit einer posi-
tiven seelischen Einstellung gegenüber der

Behinderung entscheidet oft über Glück
oder Unglück für das ganze spätere Leben.

Dr. med. JFafter 7r«fger, [/rnösch
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