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IstdieSchilddrüseausdemTakt
geraten, kann es zu Schlafstö-
rungen kommen. Darauf
machtderBerufsverbandDeut-
scher Nuklearmediziner (BDN)
aufmerksam.
Dieses kleine Organ unter-

halb desKehlkopfes produziert
Hormone, die unter anderem
Energiehaushalt, Stimmung
undSchlaf-Wach-Rhythmusbe-
einflussen.BildetdieSchilddrü-
se zu wenig oder zu viele Hor-
mone, kann sich das mit der
Zeit bemerkbar machen. „Wer
dauerhaft schlecht schläft und
zusätzlich körperliche Verän-
derungen bemerkt, sollte die
Schilddrüse ärztlich abklären
lassen“, rät der Nuklearmedizi-
nerMarkusEssler.
Häuige Probleme sind eine

Schilddrüsen-Überfunktion
oder eine Schilddrüsen-Unter-
funktion. Beide Erkrankungen
lassen sich gut behandeln. Bei
einer Unterfunktion kommt L-
Thyroxin zum Einsatz, das die
fehlenden Schilddrüsenhor-
mone ersetzt. Überfunktionen
werden mit Thyreostatika be-
handelt, die die Bildung von
Schilddrüsenhormonen hem-
men. „Oft verbessert sich mit
der Therapie auch die Schlaf-
qualitätdeutlich“, soEssler.
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Schlechter Schlaf
durch kranke
Schilddrüse

Schlechter Schlaf: Es kann an
der Schilddrüse liegen. DPA

Krafttraining ist weit mehr als
Muskelaufbau. Eine Studie im
„British Journal of Sports Medi-
cine“ mit Daten von rund
147.000 Menschen zeigt: Es
könnte sogar das Leben verlän-
gern. Wer 90 bis 120 Minuten
pro Woche Krafttraining be-
treibt, statt auf dem Sofa zu sit-
zen, senkt sein Risiko, an einer
Herz-Kreislauf-Erkrankung zu
sterben, um 19 Prozent. Bezo-
gen auf neurologische Erkran-
kungen waren es sogar 27 Pro-
zent.DiebestenEffekte zeigten
sich bei Menschen, die das
Krafttraining mit Ausdauer-
sportkombinierten.
NebenKraftübungen lohnt es

sich, regelmäßig das Gleichge-
wicht zu schulen. Das gelingt
im Alltag mit einfachen Übun-
gen,wiebeimZähneputzenauf
einemBein zu stehen – ambes-
ten auf einem luftgefüllten Ba-
lancekissen, das sich auch für
ein effektives Ganzkörpertrai-
ning eignet. „Die instabile
Oberfläche verlangt ständige
kleine Ausgleichsbewegungen.
Nervensystem und tief liegen-
de Muskulatur in Rumpf, Rü-
cken und Beinen werden akti-
viert. Das schult Koordination,
Reaktion und Körperhaltung“,
erklärt Peter Buntfuß-Duschek.
Trainiert werden kann im Sit-
zen, Liegen oder Stehen. Ver-
braucher sollten beim Kauf auf
Qualität und Rückenfreund-
lichkeit achten. Hierfür bietet
das AGR-Gütesiegel „Geprüft &
empfohlen“eineOrientierung.

Krafttraining
kann das Leben

verlängern

Heidelberg – Übergewicht 
könnte ür deutlich mehr 
Krebsfälle verantortlich sein 
als bislang angenommen. Laut 
einer Studie des Deutschen 
Krebsforschungszentrums
(DKFZ) in Heidelberg sind ver-
mutlich mehr als zehn Prozent 
aller Krebserkrankungen auf 
ein erhöhtes Körpergewicht 
oder Fettleibigkeit zurückzu-
führen.Das sind fast doppelt so 
viele wie nach bisherigen 
Schätzungen zu vermuten war.
Die meisten Studien zu Über-

gewicht und Krebs stützen sich 
auf den Body-Mass-Index (BMI), 
der aus dem Gewicht und der 
Körpergröße berechnet wird. 
Der BMI unterscheidet jedoch 
nicht zwischen Fett- und Mus-
kelmasse und liefert keine In-

formationen darüber, wo sich
Fett im Körper ansammelt.
Doch gerade das Fett imBauch-
raum gilt Experten zufolge als
besonders stoffwechselaktiv
und steht in engem Zusam-
menhang mit Entzündungs-
prozessen und anderenMecha-
nismen, die Krebs begünstigen
können.
Ein DKFZ-Forscherteam ver-

glich deshalb neben dem BMI
auch den Taillenumfang sowie
das Taille-Hüft-Verhältnis als
Maße für die Fettverteilung.
Analysiert wurden die Daten
von 458.543 Frauen und Män-
nern, die in der britischen UK
Biobankgespeichertwaren.
NebenKörperfettwertenwur-

den auch methodische Verzer-
rungen berücksichtigt. Viele

Tumoren verursachen dem-
nachbereits Jahrevor ihrerDia-
gnose einen ungewollten Ge-
wichtsverlust, weshalb Betrof-
fene zum Zeitpunkt der tat-

sächlichen Diagnose schlanker
erscheinen, was den Experten
zufolge den statistischen Zu-
sammenhang zwischen Über-
gewichtundKrebsabschwächt.

Die Forscher schlossen daher
die ersten Jahre nach Studien-
eintrittderTeilnehmeraus.
In den Analysen stieg der er-

mittelte Anteil der durch Über-
gewicht verursachten Krebsfäl-
ledadurchvonrund5,5Prozent
auf bis zu 11,5 Prozent. Damit
könnte mehr als jede zehnte
Krebserkrankung mit über-
schüssigem Körperfett zusam-
menhängen.
Zudem deute die Studie dar-

auf hin, dass der durch Überge-
wicht bedingte Anteil der
Krebserkrankungenbei Frauen
höher sein könnte als bei Män-
nern. Auch bei jüngeren Er-
wachsenen unter 60 Jahren
könnte das Körperfett tenden-
ziell eine größere Rolle für das
Erkrankungsrisikospielen.

Übergewicht als Auslöser für Krebserkrankungen spielt eine
größere Rolle als angenommen. FOTO: IMAGO

München – Ein Schaden am
Meniskus, ein abgenutzter Ge-
lenkknorpel, ein entzündeter
Schleimbeutel: Bei Knie-
schmerzendenktmanmeistan
vieles – nur nicht an die Knie-
scheibe. „Dabei kann sie erheb-
liche Probleme bereiten, insbe-
sondere, wenn sie zu locker
sitzt oder nicht richtig in ihrer
Gleitbahn geführt wird“, weiß
OZM-Kniespezialist Professor
Armin Keshmiri. Hier erklären
derOrthopäde und eine Patien-
tin, wie man dieses Problem in
denGriffbekommt.
Als Erzieherin sollte man ge-

sunde Knie haben. Denn zur
pädagogischen Arbeit gehört
nun einmal dazu, sich immer
wieder hinknien zu müssen:
„Man möchte mit den Kindern
jaauchmalaufdemBodenspie-
len können“, sagt Lisa Schude-
rer. Genau dies war der heute
24-Jährigen eines Tages nicht
mehrmöglich.Denn jedesMal,
wenn sie in die Hocke ging,
machten sich Schmerzen im
rechten Knie bemerkbar. „Die
erstenKniebeschwerdentraten
auf, als ich noch in der Ausbil-
dung war“, erinnert sich Lisa
Schuderer, zu diesem Zeit-
punkt 19 Jahre alt. Schon bald
war auch an Joggen, Radfahren
oder Wandern wegen der
Schmerzen nicht mehr zu den-
ken, Treppensteigen wurde
„zurQual“. Besonders schlimm
für sie: Auch ihre ehrenamtli-
cheTätigkeit inder freiwilligen
Feuerwehr ihres Heimatorts
musste sie teilweiseaufgeben.
Die Schmerzen waren prak-

tisch immer präsent – auch im
Sitzen oder nachts im Liegen.
Umso schlimmer, dass es zu-
nächst so schien, als ob nie-
mand ihr helfen könnte. Wäh-
rend ein Arzt nichts feststellen
konnte („IhreKniegelenke sind
völlig in Ordnung!“), kam der
nächste zu dem Schluss: “Mit
den Schmerzen müssen Sie
sich abfinden, da kannman lei-
der nichts mehr machen.“ We-
nig empathisch reagierte auch
ein dritter Arzt, der Schuderer
empfahl, ihre Schmerzen doch

einfach zu ignorieren. Und so
versuchte sie fürs Erste, ein Le-
ben mit Schmerzen zu akzep-
tieren.
Ihrursprünglicher Plan, nach

Abschluss der Ausbildung wei-
terhin als Erzieherin in der
Krippe zu arbeiten, wurde
durch die immer stärker wer-
denden Schmerzen vereitelt.
Stattdessen entschied sie sich
für eine Tätigkeit im Hort, wo
die Kinder älter und selbststän-
diger sind, was bedeutete: we-
nigerkörperlicheBelastung für
ihre Knie. „Aber auch das war
auf Dauer keine Lösung, zumal
ich wegen der Schmerzmittel
nun auch mit dem Magen Pro-
blemebekam“, sagtSchuderer.
Durch den Tipp eines Feuer-

wehr-Kollegen kam sie zu Pro-

fessor Armin Keshmiri vom
OZMOrthopädiezentrumMün-
chen imHelios. Nach einer ein-
gehenden Untersuchung er-
fuhr Schuderer das erste Mal,
dass die Ursache für ihre
Schmerzen in einer Anomalie
ihrerKniescheibebegründet ist
– und dass diese operativ beho-
benwerdenkann.
Die knöcherne Kniescheibe –

oder Patella – sitzt direkt vor
dem Kniegelenk und hat unter
anderem die Aufgabe, die Kraft
von der vorderen Oberschen-
kelmuskulaturüberdiePatella-
sehne auf den Unterschenkel
zu übertragen. Beim Beugen
und Strecken gleitet die Knie-
scheibe in einer rinnenförmi-
gen Gleitbahn des Oberschen-
kelknochens mühelos hin und

her. Jedenfalls normalerweise.
BeiLisaSchudererwardieKnie-
scheibe leicht auf die linke Sei-
te gekippt, dadurch konnte sie
nicht mehr zentriert durch die
Gelenkrinne gleiten. „Der
Druck, der auf Teile der Knie-
scheibe durch die Fehlstellung
ausgeübt wird, kann mit der
ZeitgroßenSchadenanrichten,
vor allem am Kniescheiben-
knorpel“, sagtKeshmiri.
Und wie entsteht eine solche

Fehlstellung? „Häufig sind
mehrere Faktoren beteiligt. Oft
besteht eine genetische Veran-
lagung“, weiß der erfahrene
Kniespezialist. Das trifft auch
auf Lisa Schuderer zu, in deren
Familie Kniegelenksprobleme
bekanntsind;dieMutterhatbe-
reits ein künstliches Kniege-
lenk.
BegünstigtwerdenKnieschei-

ben-Probleme aber auch durch
eine schwache Oberschenkel-
muskulatur oder durch X-Bei-
ne: „Schon eine leichte Achsab-
weichung der Beine kann sich
ungünstig auf die Kniegelenke
auswirken“, so Keshmiri. Dass
die Anomalie der Kniescheibe
bei seinerPatientinso langeun-
bemerkt geblieben ist, ist kein
Einzelfall: „Der Kniescheibe als
Auslöser chronischer Schmer-
zen wird immer noch viel zu
selten Beachtung geschenkt.“
BeiSchudererhattedieszurFol-

ge, dass der dadurch bedingte
Schaden am Knorpel bereits
weit fortgeschrittenwar.
Keshmiri riet seiner Patientin

zu einer OP. Dabei wurden die
Fehlstellung beseitigt und der
Knorpelschaden behandelt.
Ersteres gelang mithilfe einer
speziellen Schnitt- und Naht-
technik an den seitlichen
Weichteilen. Dadurch wurde
derZugaufdieKniescheibever-
ringert, sodass sie zentriert in
der Rinne gleiten kann. Zur Be-
handlungdesKnorpelschadens
setzte Prof. Keshmiri auf die ar-
throskopisch durchgeführte
Minced-Cartilage-Methode. Da-
bei werden körpereigene Knor-
pelstücke zur Reparatur ver-
wendet, die direkt entnom-
men, zerkleinert und dann als
eineArtPaste indenDefektein-
gebracht werden – und so die
Knorpelreparatur in Gang set-
zen. „Die Ergebnisse sind sehr
überzeugend. Wichtig ist je-
doch eine gute Nachsorge und
Geduldwährend der Reha“, be-
tontKeshmiri. BeideskannLisa
Schuderer bestätigen: „Bis ich
auch mental so weit war, mein
operiertes Knie wieder voll zu
belasten, hat ebenfalls eine
Weilegedauert.“ Inzwischen ist
fast ein Jahr seit der OP vergan-
genundsiespürt in ihremrech-
ten Knie keine Schmerzen
mehr.

Kniescheibe als Knackpunkt
Wegen einer Fehlstellung
der Kniescheibe plagten
eine junge Patientin starke
Schmerzen, auch der Ge-
lenkknorpel litt immer
mehr und verschärfte die
Beschwerden. Eine spezielle
OP brachte ihr viel Lebens-
qualität zurück.

VON NICOLE SCHAENZLER

Endlich wieder schmerzfrei: Lisa Schuderer ist von Professor Armin Keshmiri am Knie operiert worden.

Spezialist für Erkrankungen der Kniescheibe: Professor Armin
Keshmiri vom OZM im Helios. FOTOS: ASTRID SCHMIDHUBER


