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Neuartige Kombinationstherapie bei 
Gelenkverschleiß

Was ist eigentlich Arthrose?

Etwa 12 Mio. Menschen leiden in 
Deutschland unter Arthrose. Diese 
Zahl ist durch die steigende Lebens-
erwartung weiter zunehmend.

Jedes Gelenk ist mit einer bis zu 5mm 
dicken Knorpelschicht ausgekleidet. 
Dieser Gelenkknorpel verhindert, dass 
Knochen auf Knochen reibt. Außer-
dem hat der Gelenkknorpel eine ge-
wisse Stossdämpferfunktion inne. 
Unterstützt wird diese Stossdämpfer-
funktion von einer sich im Gelenk be-
findenden zähen Flüssigkeit, der so-
genannten Synovialflüssigkeit (oder 
Gelenkschmiere). Diese Synovialflüs-
sigkeit hält auch die einzelnen Ge-
lenkanteile auf Distanz und verhin-
dert somit verstärkten Verschleiß, der 
durch ein direktes Aufeinanderreiben 
der Gelenkanteile entstehen würde. 
Darüber hinaus wirkt die Synovia (Ge-
lenkschmiere) wie ein Filter, der z.B. 
Nährstoffe zum Knorpel durchlässt, 
den Zugang schädlicher Substanzen 
und Entzündungszellen jedoch unter-
bindet. Bei einer Arthrose findet ein 

allmählicher Abnutzungs- und Ver-
schleißvorgang in den Gelenken statt. 
Der Gelenkknorpel wird dabei abge-
rieben, es entsteht ein so genannter 
Knorpelschaden. Der Knorpel verliert 
seine Elastizität, wird weniger belast-
bar und verliert nach und nach seine 
Schutzfunktion für die darunter lie-
gende Knochenstruktur. Dieser Vor-
gang der Arthrosebildung wird heute 
im allgemeinen einem rheumatischen 
Geschehen zugeschrieben.

Auch die Gelenkschmiere unterliegt 
bei der Arthrosebildung einigen Ver-
änderungen. Normalerweise besteht 
ein Gleichgewicht zwischen Abbau 
und Produktion der Gelenkflüssigkeit. 
Dieses Gleichgewicht ist nun gestört, 
der Abbau erfolgt rascher als die Neu-
bildung. Die Synovialflüssigkeit wird 
dadurch dünnflüssiger und kann die 
Stossdämpferfunktionen nicht mehr 
in vollem Umfang ausüben. Es kommt 
zum Knorpelabrieb und dadurch zu 
Entzündungen im Gelenk. Diese loc-
ken sogenannte Freßzellen an, die 
entzündungsfördernde Botenstoffe 
aussenden. Diese Botenstoffe (Zy-
tokine) aktivieren ihrerseits wieder-
um knorpelzerstörende Enzyme (z.B. 
Kollagenasen). Diese Enzyme greifen 
nun auch den gesunden Knorpel an, 
neue Knorpelstückchen können hier- 
bei heraus gebrochen werden und der 
Teufelskreis beginnt von vorn.
Unter Arthrose versteht man also Ver-
schleissprozesse des Gelenkknorpels, 
die vom Knorpelschaden bis zur völ-
ligen Zerstörung des Gelenkknorpels 
führen können. Diese Verschleißpro-
zesse sind häufig mit Gelenkschmer-
zen, Gelenksteife, Schwellungen und 
Gelenkgeräuschen verbunden.
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Eine vollständige Heilung einer Ar-
throse ist heute nicht möglich. Es 
gibt aber Therapieverfahren, welche 
den Verlauf der Arthrose deutlich 
bremsen und sogar bis zu einem 
gewissen Grade eine Regeneration 
des angegriffenen Knorpels bewir-
ken können.

Kombinationstherapie

Es gibt heutzutage eine Kombina-
tionstherapie, welche zum einen 
direkt in den Knorpelstoffwech-
sel eingreift und zum anderen die 
noch verbliebenen Knorpelzellen 
im Gelenk zu vermehrter Regene-
ration stimuliert. Dies geschieht 
einmal durch Einspritzen von Hya-
luronsäure in das Gelenk (Hyalu-
ronsäure ist der Hauptbestandteil 
der  Gelenkschmiere). Die Gelenk-
schmiere gewinnt dadurch wieder 
ihre Stossdämpferfunktion und die 
gelenkflüssigkeitproduzieende Ge-
lenkinnenhaut wird zu erneuter Ge-
lenkschmierenproduktion angeregt. 
Zusätzlich wird durch in Tabletten-
form gegebenes Glucosaminsulfat 
der Knorpelzelle ein zusätzliches 
Nahrungsangebot zur Regenerie-
rung der Knorpelzellen zur Verfü-
gung gestellt.

Die  andere Säule der Kombina-
tionstherapie ist die Therapie mit 
Pulsierenden Magnetfeldern (PMT).    
Pulsierende Magnetfelder sind in 
der Lage, die Funktionen der Zellen 
wieder in Gang zu setzen, damit Re-
generation und  Reparation erfolgen 
kann. Pulsierende elektromagneti-
sche   Energiefelder durchdringen 
das Gewebe mit einer heilenden    
Tiefenwirkung. Diese Biostimulati-
on führt dazu, dass die kranke, kör-
pereigene Signalgebung wieder in 
gesunden Bahnen verläuft, dadurch 
wird der Stoffwechsel aktiviert, die 
Zellen werden zur Regeneration an-
geregt.
Bei der Arthrose-Behandlung wer-
den starke pulsierende elektroma-
gnetische Felder benutzt, um die 
Knorpelzellen zu aktivieren und sie 
somit zur Teilung und damit zur Re-
generation anzuregen.

Zusammenfassung

Bei der neuartigen Arthrose-Kombi-
nationstherapie werden geschädigte 
Knorpelzellen durch pulsierende Ma-
gnetfelder zur Regeneration ange-
regt, gleichzeitig wird der Knorpelzel-
le ein wesentlicher Knorpelbaustein 
(Glucosaminsulfat) in Tablettenform 
geboten. Als dritte Maßnahme er-
folgt das Einspritzen des Hauptbe-

standteils der Gelenkschmiere, Hya-
luronsäure, in das Gelenk.
Die Gelenkspritzen sollten in ca. 
wöchentlichem Abstand verab-
reicht werden. Um einer mögli-
chen Gelenkinfektion vorzubeugen, 
werden diese Injektionen in einem 
eigens dafür vorgesehenen Raum 
unter erhöhtem Hygieneaufwand 
verabreicht. Die Gefahr einer Ge-
lenkinfektion liegt in dieser Praxis 
bei ca. 40 000:1.

Die Kosten für die Arthrosekombi-
nationstherapie werden von den
Gesetzlichen Krankenkassen leider 
nicht übernommen.
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Was kann man noch gegen  
Arthrose tun?

Brennesselextrakt (Hoxalpha) hemmt 
die entzündungsfördenden Boten-
stoffe und kann dadurch bei Arthro-
se flankierend sehr hilfreich gesetzt 
werden.

Vitamin E (z.B. Eusovit 600 Natur) 
kann ebenfalls entzündliche Vor-
gänge im Körper abbremsen.

Teufelskralle ( z.B. Jucurba )
Außerdem ist zu bemerken, dass je-
des Kilo weniger eine Entlastung für 
die Gelenkknorpel bedeutet. Auch 
stabilisiert eine kräftige Skelett-
muskulatur die Gelenke zusätzlich.
Auch von Seiten der Ernährung 
kann auf die Arthroseentwicklung 
gewirkt werden:
Als Grundsatz gilt, deutlich fleisch-
reduzierte Mischkost mit einem 
hohen Rohkostanteil. Außerdem 
sollten tierische Fette weitgehend 
durch pflanzliche Fette ersetzt wer-
den und zweimal pro Woche sollte 
Fisch auf dem Speiseplan stehen.

Sind Sie an einer Behandlung 
interessiert?

Praxis Dr. med. Stephan J. Koegel
Sportmedizin Chirotherapie
Stuttgarter Str. 33
70469 Stuttgart

T: 0711-88796662
F: 0711-88796682 

Sprechzeiten nach Vereinbarung
Mo Di Mi Do: 10-11 Uhr und  
15-16 Uhr. Fr: 12-13 Uhr


