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Chetund, (hon Gesund bleiben

Welche Sportarten das
Gelenk mag, welche ihm
schaden — und wann OPs
wirklich sinnvoll sind,
erklart unser LISA-Experte

Physjotherapie

[tabitsietel]

ie groBBe Knie-Sprechstunde

Prof. Dr. med.
Dr. med. univ.
habil. Armin
Keshmiri ist
Facharzt flir
Orthopéadie und
Unfallchirurgie,
Chirotherapie
(www.mvz-im-
helios.de)

pringen, laufen, abrupt
stoppen: Taglich miissen
unsere Knie einiges aus-
halten. Doch oft ist unser
groBtes Gelenk auch die groRte
Schwachstelle: Jeder fiinfte Deut-
sche hat akute oder chronische
Knieschmerzen. Aufféllig ist, dass
die Patienten jinger werden. Prof.
Armin Keshmiri vom Medizini-
schen Versorgungszentrum (MVZ)
im Helios in Miinchen erklart, was
Betroffene wissen sollten.

Was sind bei Patienten ab 35

die haufigsten Knie-Probleme?
In der Altersgruppe 35 bis 50

Jahre definitiv Meniskusschaden.

58 Lisa 22/2021

Schon ab dem 30. Lebensjahr kann
es bei Beinfehlstellungen wie etwa
X-Beinen, die bis dahin keine Be-
schwerden verursacht haben, zu
Belastungsreaktionen auf der In-
nen- und AuRenseite des Gelenks
kommen. Auch wenn die Patienten
erst spdter mit neuen Sportarten
anfangen, kommt die Beinachse
unter Druck, kann reiRen oder de-
generieren. Typische Patienten ha-
ben mit 40 angefangen zu joggen
und fordern sich mit immer héhe-
rer Laufleistung. Die Stabilitdt der
Gelenke ist dem aber nicht immer
gewachsen, sodass Knorpel und
Meniskus zu stark belastet werden.

Wie kdnnen Meniskusschéden
behandelt werden?

Bei einem MRT lésst sich erken-
nen, ob der Riss degenerativ, also
verschleiRbedingt, entstanden ist
oder akut beim Sport. Risikobehaf-
tet sind Stop-and-Go-Sportarten
wie Tennis oder Fuflball. Es gibt
aber viele konservative Therapie-
ansdtze. Von Einlagen, welche die
Beinachse wieder korrigieren, bis

hin zu Physiotherapie, um Verkiir-
zungen der Muskulatur und der
Binder zu optimieren und mit
Dehnung beweglich zu machen.

Wann ist eine OP notwendig?

Es gibt einige Fille, bei denen
der Meniskusriss so instabil ist,
dass er sich ins Gelenk verlagert
und dann Schmerzen verursacht.
Ohne eine Gelenkspiegelung er-
zielt man dann keine Besserung.

Bei Knie-Arthrose (Abb.) reibt
sich der Knorpel am Gelenk im-
mer mehr ab, bis es schmerzt

Hier eignet sich die Arthroskopie,
ein minimal-invasiver Eingriff. Bei
der sogenannten Schliisselloch-
Operation fiihrt der Arzt ein Endo-
skop in die Gelenkhéhle ein. Dafiir
sind nur zwei kleine, etwa fiinf Mil-
limeter lange Hautschnitte im Be-
reich der Kniescheibe nétig.

Welche Therapien eignen sich
bei einem Kreuzbandriss?

Ein Kreuzbandriss ist in der Re-
gel ein Sportunfall, kann aber auch
durch Gelenkverschlei entstehen.
Generell empfiehlt man bei jun-
gen Patienten, das Kreuzband zu
rekonstruieren und eine Ersatz-
plastik zu machen. Dazu wird eine
Sehne etwa aus dem Unterschen-
kel entnommen, die dann rekons-
truiert und neu eingezogen wird,
um so die Stabilitat im Gelenk wie-
derherzustellen. Bei gut trainier-
ten Patienten mit einem massi-
ven Muskelpanzer am Knie ist es
nicht zwingend notwendig, einen
Kreuzbandersatz zu machen. Etwa
zehn Prozent der Patienten haben
nur einen Teilriss, den man sehr
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gut mit Eigenblut behandeln und
so die Entziindung reduzieren und
die Heilung anregen kann.

Gibt es auch rein frauenspezifi-
sche Knie-Leiden?

Wiéhrend bei Mdnnern O-Beine
ausgepragter sind, tendieren Frau-
en zu leichten X-Beinen. Durch
diese Fehlstellung kommt es dazu,
dass die Kniescheibe nach auRen
wandert und dann ab etwa 30 Jah-
ren Schmerzen verursachen kann.
Vor allem bei Sportarten wie Ten-
nis oder beim Fitnesstraining, bei
denen das Knie unter Beugung
belastet wird. Auch hier hilft eine
konservative Therapie: Etwa durch
Dehnung der Oberschenkelmus-
kulatur oder Faszientraining wird
die Kniescheibe mobilisiert.

Verstarkt Sport Arthrose?

Es ist ein Irrglaube, dass Sport
GelenkverschleiR  massiv  ver-
starkt. Das bestdtigen auch aktu-
elle Untersuchungen. Tatsdchlich
gibt es sogar Leistungssportler, die
keine Arthrose entwickeln, solan-
ge das Gelenk stabil genug ist. An-
ders verhilt es sich bei all jenen,
die durch falsche Erndhrung oder
Knie-Fehlstellungen dazu neigen.
Doch auch da gilt: Bewegung ist
gut fiir das Gelenk. Starkt man in-
tensiv die Muskulatur und achtet
auf die Dehnung, bereitet Arthrose
meist keine Schmerzen. Auch
wenn sie auf dem Roéntgen-
bild bereits erkennbar ist.

Welche Therapie ist bei

Knie-Arthrose ratsam?
Genetisch bedingte Ar-

throse ' duBert sich meist

erst mit 60 oder 70 Jahren. Es

gibt auch viele jiingere Patien-

ten, die durch angeborene Fehl-

stellungen Arthrose entwickeln.

Kurzfristig konnen Physiotherapie
und Schmerzmittel Abhilfe schaf-
fen. Wichtig ist aber, nicht nur die
Symptome, sondem auch die Ursa-
che zu behandeln. Einen 80-pro-
zentigen Erfolg erzielt eine Kombi-
Injektionstherapie aus Eigenblut
und Hyaluronséure. Das Bindege-
websprotein wird ins Gelenk ge-
spritzt, um die Gleitfédhigkeit des
Knorpels zu verbessern. Um fort-
geschrittene Arthrose zu vermei-
den, kann es auch sinnvoll sein,
kleinere Knorpel-Defekte mittels
einer Transplantation zu beheben.

Was starkt das Knie?

Ganz wichtig ist regelméagige und
vor allem die richtige Bewegung.
Radfahren und Schwimmen sind
die kniefreundlichsten Sportar-
ten, da dabei wenig Kérpergewicht
das Knie belastet. Generell ist jede
Sportart moglich, das ist aber eine
Frage der Konditionierung. Wer
seit der Kindheit aktiv ist, hat meist
wenig Probleme. Wer aber jahrelan-
ge ein Sportmuffel war und dann
mit 40 seine Lebensweise @ndert
und zu schnell zu viel will, riskiert
eine Verletzung. Deshalb: sich lang-

sam steigern,

Mobilisiert Aus dem

Stand in den ge-
stutzten Ausfall-

schritt, Bein absen-

ken, anwinkeln.
Knie bleibt knapp
Uber dem Boden.
3-mal 15 Ubungen
je Seite. 2- bis
3-mal pro Woche.

Der kleine
Knie-Coach

Stabilisiert die Knie
an den AuBenseiten
Oberes Bein in
gestreckter Seiten-
lage heben, wieder
senken, ohne abzu-
setzen. Unterstutzt
bei Start-Stopp-
Sportarten. Haufig-
keit wie oben.

Arndt Fengler: ,Der kleine
Knie-Coach. Die besten
ungen gegen Arthrose, Meniskusschaden
& Co* (Trias Verlag, 12,99 Euro).

Pflanzen-Power fiir starke Gelenke

% Vitalstoffe Der Aufbau und Erhalt des Knorpelgewebes wird durch die
Nahrstoffe Glucosamin und Chondroitinsulfat unterstutzt. Die Einnahme
der Knorpelbestandteile in Verbindung mit Mineralstoffen und Vitaminen
kann ein Therapie-Baustein sein (z. B. in ,,Orthomol arthroplus®, Apotheke).
% Heilpflanzen Zur Aktivierung der Selbstheilungskrafte kdnnen nattirliche
Tropfen wertvolle Hilfe leisten: MadesiiB, Berberitze sowie Sumpfporst
(Foto) sollen akute Schmerzen lindern, den Knorpel schitzen und
VerschleiB verlangsamen (z.B. in ,,Gelencium arthro“, Apotheke).
% Homoopathie Der pflanzliche Wirkstoff Sumachgewachs kann Gelenk-
schmerzen lindern (z. B. ,Rhus toxicodendron D6 DHU*, Apotheke).
Geeignet im Akutfall, als Langzeittherapie oder unterstiitzend
zur Anwendung in Kombination mit Schmerzmitteln.






