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Was ist Arthrose?

 Abnützung eines Gelenks durch Abbau des 

Knorpels



Was ist Arthrose?

 Abnützung eines Gelenks durch Abbau des 

Knorpels



Was ist Arthrose?

 Abnützung eines Gelenks durch Abbau des 

Knorpels

 Zusätzlich Schäden an Bändern, Kapsel, 

gelenksnahem Knochen mit Begleitentzündung



Was ist Arthrose?

 Schmerz, Bewegungseinschränkung, 

Fehlstellung, usw.

 In Österreich ca. 1,5 Mio Menschen mit 

Knorpelschäden, ½ Mio schmerzhafte Arthrose

 Keine klassische Rheumaerkrankung wie 

Polyarthritis



Operative Therapie



Nicht operative (konservative) Therapie

 Es gibt KEINE vollständige Heilung der Arthrose

 Unzählige Therapien und Methoden in der 

konservativen Arthrosetherapie

 Seriös oder weniger seriös? 

 Absurde Therapien



Nicht operative (konservative) Therapie

 Physiotherapie

 Physikalische Therapie

 Knorpelpräparate, (Nahrungsergänzungsmittel,…)

 Heilbehelfe

 Kortison-Injektionen

 Hyaluronsäure-Injektionen

 Eigenblutinjektionen (PRP)

 Stammzellen,…



Diagnose der Arthrose

 Anamnese

 Manuelle Untersuchung

 Röntgen



Arthrosetherapie durch Aufklärung

 Klassische Krankheitsaufklärung

 Kampf gegen Dr. Google und Co.



Aufklärung

Pat: „Was kann ich mit Ernährung gegen Arthrose tun?“

Ich: „Gesunde, ausgewogene Ernährung, nicht täglich zum 

Heurigen,…“

„Hilft Basenpulver gegen Arthrose?“

„Schadet nicht, fraglich ob es hilft“

„…..?????“

„…..“



4 Wochen später, neuer Termin

Pat: „Sie haben ja gesagt, Ernährung hilft nichts….“

Ich: „Nicht ganz; ich habe gesagt: „Gesunde, ausgewogene 

Ernährung, nicht täglich zum Heurigen,…““

„Ich habe ja Rheuma, und in diesem Buch steht, dass 

Therapie mit Basenpulver ganz wichtig ist“

„Ääh, darf ich sehen….“

1. Rheumatologenbroschüre: 4 Mio Rheumapatienten in Ö

„Ich habe ja Rheuma“

2. (rheumatol.) Basistherapie (Methotrexat, Salazo,…)      

= Basenpulver in Patientensprech



Arthrosetherapie durch Aufklärung

Beispiele

 Klassische Krankheitsaufklärung

 Kampf gegen Dr. Google und Co.

 Vermeidung der Zeitverzögerung durch 

Abgleiten in absurde Therapien



Absurdes?

„Bor wurde in US „erfolgreich“ in der „Arthroseheilung“ eingesetzt, dann aber 

von der Pharmalobby-getriebenen US-Politik für giftig erklärt.(!)“



Ärzte lügen….



Wer behauptet das?

„Schmerzspezialist“

Wirtschaftsabsolvent, Maschinenbau

Kampfkunstausbildung WingTsun

„Schmerzpunktpressur“ erlernt

Eigene „Schmerztherapie“ entwickelt
Quelle: http://www.liebscher-bracht.com



Woher wissen wir, was wirkt und was 

nicht (Evidenz)?
 Studienhierarchie (Orthopädie)

 Systematic Review/Metaanalysen

 Random. kontroll. Studien (level I)
 Fallbericht/Fallserien(level IV)

 Expertenmeinung (level V)

 Anekdotisch



Woher wissen wir, was wirkt und was 

nicht (Evidenz)?
 Tägliche Beispiele für Qualitätshierarchie 

und kontrollierte Studien 
 Trainingslager (=Fallserie)

 Weltcup-Rennen                        

(=kontroll. Studie)

 Gesamtweltcup 

(Metaanalyse)



Medikamentöse Arthrosetherapie

Nachgewiesen wirksam:
 Analgetika

 WHO-Schema

 NSAR, Paracetamol, Tramadol, Fentanyl, Hydal

 (Neuropathischer Schmerz

 Amitriptylin (z.B. Saroten), Pregabalin (z.B. Lyrica), 

Gabapentin (z.B. Neurontin))



Seriös oder nicht seriös? Knorpelpräparate

 Chondroitinsulfat

 Glucosamine

 Diacerin

 Kollagen

 Schwefellieferanten, z.B MSM

 Vitamin E

 Gelatine

 Ginger

 Borsäure

 Avocado-Sojaöl-Präparate 

 Weidenrindenextrakte

 Teufelskralle

 Weihrauch

 Haifischknorpel

 Muschelextrakte 

 Elchgeweihpulver

 Murmeltierfett,...



Arthrosetherapie mit Knorpelpräparaten



Arthrosetherapie mit Knorpelpräparaten



Ist Chondroitinsulfat wirksam?



Wissenschaftliche Studie, USA 2006

1583 Patienten
24 Wochen

1200mg 

Chondroitinsulfat
Placebo

Erfolg: Schmerzreduktion 20%

Ist Chondroitinsulfat wirksam?

Clegg DO, et al. 

N Eng J Med 2006 (GAIT-Studie)



Wissenschaftliche Studie, USA 2006

1583 Patienten
24 Wochen

1200mg 

Chondroitinsulfat
Placebo

Erfolg: Schmerzreduktion 20%

65%

Ist Chondroitinsulfat wirksam?



Wissenschaftliche Studie, USA 2006

1583 Patienten
24 Wochen

1200mg 

Chondroitinsulfat
Placebo

Erfolg: Schmerzreduktion 20%

65% 60%

Ist Chondroitinsulfat wirksam?



Große Studien (Metaanalysen) 

zu Chondroitinsulfat und Glucosamin

Cochrane Database of Systematic Reviews 2009

• 35 Studien, 8700 Pat. Hüft- und Kniearthrosen

• Insgesamt keine wesentliche Schmerzreduktion; keine

Knorpelneubildung gegenüber Placebo

• Tendenziell Hinweise auf leichte Wirkung bei Glucosaminsulfat

British Medical Journal 2010



Ist Diacerein wirksam?

Fidelix TSA, Soares BGDO, Trevisani VF.

Diacerin for osteoarthritis

Cochrane Database of Systematic Reviews 2014.

• 10 Studien, 2210 Patienten Cox/Gonarthrose

• Geringer Benefit hinsichtl. Schmerzreduktion

• Problem Nebenwirkungen



• Wirkstoff im Vergleich zu Placebo

• Wirkstoff: bekannte Nebenwirkung Durchfälle

• Alle Teilnehmer darüber aufgeklärt

• Hälfte erhielt Wirkstoff, andere Hälfte Placebo

• Studienabbrecher wegen Durchfällen

– 18 % Studienabbrecher Wirkstoffgruppe

– 13 % Studienabbrecher Placebogruppe

Macht der Placebowirkung

(Beispiel Diacerein)



Sind Phytopharmaka wirksam?

Little CV, Parsons T, Logan S.

Herbal therapy for treating osteoarthritis

Cochrane Database of Systematic Reviews 2009

• 5 Studien, Hüft- und Kniearthrosen

• Schmerz und Funktion mit unverseifbaren

Anteilen von Avocado/Sojabohne signifikant 

besser vs. Placebo 

• „Geringe“ Evidenz für Avocado/Soja

• Für alle anderen Phytopharmaka Datenlage 

zu dünn > Studien gefordert 



• Schutz des Knorpels nach derzeitigem Stand 

unsicher

• Knorpelaufbau: Unsicher, aber eher Mythos

• Geringe Beschwerdeverbesserung in vielen aber 

nicht allen Studien

• Wirkung „unsicher“ bedeutet weder, dass es wirkt, 

noch, dass es nicht wirkt

• Therapiealternative??

Knorpelpräparate- Mythos oder effektive Therapie?



Klassische Schmerzmittel?

• Schwere Magen/Darm-Komplikationen bei         

1-3 % der Patienten pro Jahr 

(Langzeiteinnahme)

• Hohe Dunkelziffer bei durch Langzeiteinnahme 

verursachten Magenblutungen (Bolten 1999)



• Aufgrund Nebenwirkungen der Alternativen (z.B. 

Schmerzmittel), „Knorpelpräparate“ gerechtfertigt?

• Wegen der fehlenden bis geringen NW, ja

• „Bahnung des Placeboeffektes“

Knorpelpräparate- Mythos oder effektive Therapie?



Heilbehelfe

 Unterstützende Therapie bei Arthrosen

 Orthop. Einlagen

 Gelenksbandagen

 Selten: korrigierende (3-Punkt)-Orthesen



Injektionstherapien



Kortisoninfiltrationen

 Verbreitete Angst vor Kortison

 Nachgewiesene Wirkung

 Keine Dauertherapie

 Bei aktivierter (akut gereizter) Arthrose

 Nationale/internationale Fachgesellschaften

 Kassenverrechnung



Injektionen mit Hyaluronsäure 

 Ewige Diskussion

 Verlängerte reizhemmende Wirkung 

nachgewiesen 

 Gelenkschmiere

 Kaum Nebenwirkungen

 Knorpelaufbau NICHT nachgewiesen



Eigenblutinjektionen (PRP)

 Plättchenreiches Plasma

 Verschiedene Wachstumsfaktoren

 Zunehmend Studien unterschiedlicher 
Qualität

 Keine Therapie der 1. Wahl

 Derzeit aufgrund Studien noch kein 
Allheilmittel

 Gute Alternative mit entsprechender 
Patientenaufklärung



Stammzelleninjektionen bei Arthrose

 Derzeit Hype in Wien

 Wissenschaftliche Grundlage?:

 Review 2017

 6 verwertbare Studien mäßiger Qualität

 Empfehlung derzeit Stammzellen bei Arthrosen 

NICHT zu verwenden



Sonstige Arthrosetherapien in der Zukunft??

 Botulinum toxin

 Morphine

 Tanezumab

 Tropisetron

 ,….

 Viel zu wenige Studien, Wirkung unklar, in 

Rahmen von Studien

 Zukunft wird zeigen, was bleibt



Zusammenfassung Arthrosetherapie

 Lebensstil

 Physiotherapie (Bewegungstherapie)

 Heilbehelfe

 Knorpelpräparate
 Hinweise auf lindernde Wirkung bei Diacerein, 

Glucosaminsulfat und Avocado/Soja (unverseifbare Öle)

 „Bahnung des Placeboeffektes“

 Kortisoninjektionen



Zusammenfassung Arthrosetherapie

 Injektionen mit Hyaluronsäure

 Eigenblutinjektionen

 Schmerztherapie

 Möglichkeit des künstlichen Gelenks



www.gelenk.at


