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Arthrose — der groBte Feind der Gelenke.

Arthrose ist die weltweit am meis-
ten verbreitete Gelenkerkrankung.
Allein in Deutschland sind etwa

8 Millionen Menschen betroffen.

Tendenz stark steigend.

Warum entsteht Arthrose?

Primare Arthrose

» evtl. genetische
Pradispositionen

» evtl. hormonelle Faktoren
(z. B. Stoffwechselstérungen)

Sekundare Arthrose

» Fehlstellungen (z. B. X-Beine,
O-Beine, FuB3fehlstellungen)

» korperliche Traumata

» Gelenkentziindungen

» mechanische Uberbelastungen
(z. B. schwere Arbeit,
Leistungssport)

» erndhrungsbedingte Faktoren
(z. B. Fettstoffwechselstorun-
gen, Gicht)

» Ubergewicht (haufige Ursache
fiir Arthrose des Kniegelenks)

Uber drei Millionen Menschen
haben allein in Deutschland
bereits ein kinstliches Gelenk.
Jahrlich werden etwa 250.000
kinstliche Hiftgelenke, 200.000
kinstliche Kniegelenke sowie
25.000 kunstliche Schulterge-
lenke eingesetzt.

Arthrose beschreibt den Zustand nach Zerstérung der Knorpelschicht
eines Gelenks und den damit einhergehenden Knochenverdnderungen.
Ausgangspunkt jeder Arthrose ist ein Schaden im Knorpellberzug.
Oft ist dies zunachst nur auf eine kleine Flache begrenzt, zudem ist

er noch oberflachlich. Im weiteren Verlauf treten im Rontgenbild erste
Verdichtungen des Knochens auf, welche direkt unter dem erkrankten
Knorpel liegen. Arthrose bedeutet deshalb immer Knorpelschaden mit
Knochenveranderungen. Der betroffene Patient verliert dadurch die Fahig-
keit, sich frei zu bewegen. Das Gelenk ist durch Entzindung und Schwel-
lung beeintrachtigt und schmerzt. Am haufigsten betroffen sind Knie,
Huften und Hande, aber auch jedes andere Gelenk kann erkranken.
Bis zum Spatstadium des Knorpelabbaus kénnen viele Jahre vergehen,
in denen die Lasionen - meist unbemerkt - stetig groBer und tiefer werden.
SchlieBlich ist der Knorpel stellenweise vollstandig abgescheuert und
der Gelenkspalt verschwunden. Die gegentiber liegenden Knochen reiben
nun bei jeder Bewegung ungeschitzt aneinander. Um die Auflagefla-
che zu vergréBern, bildet der Kérper an den Gelenkrandern kndcherne
Zacken, so genannte Osteophyten. Die Reibung der Knochen verursacht
Entzindungsreaktionen und starke Schmerzen, die die Beweglichkeit
der Gelenke einschranken. Erst dadurch werden viele Betroffene tber-
haupt auf ihre Krankheit aufmerksam - leider: Denn je frher eine
Arthrose erkannt wird, umso gréBer sind die Chancen, den Funktions-
verlust der Gelenke durch sinnvolle MaBnahmen aufzuhalten.

Eine Krankheit. Viele Ursachen.

Auch wenn Gelenkerkrankungen gerne dem hohen Alter zugeschrie-
ben werden: Jugend schiitzt vor Arthrose nicht! Die Krankheit kann
prinzipiell in jedem Lebensalter auftreten. Meist beginnt sie bereits im
dritten oder vierten Lebensjahrzehnt. Mit siebzig Jahren ist schlieBlich
nahezu jeder betroffen, was bei der Vielfaltigkeit der Ursachen nicht
verwunderlich ist.




Wer ihre Symptome kennt,
kann Arthrose erkennen und reagieren.

Es gibt viele Anzeichen, die auf eine Arthrose hindeuten kénnen. Und die meisten von ihnen
schleichen sich langsam ein, ehe man sie als Beschwerden wahrnimmt. Das wohl eindeutigste
Symptom ist der Schmerz. Typisch ist ein , Anlaufschmerz", der etwa zwanzig bis dreiBig Minuten
anhalt und sich durch Bewegung lindern lasst. Im Endstadium einer Arthrose, der ,Knorpelglatze",
leiden die Betroffenen meist unter dauerhaften Schmerzen. Die FunktionseinbuBen sind in diesem
Stadium irreversibel - sie kdnnen nahezu nicht mehr riickgangig gemacht werden.

Behande In

Das Knie ist das groBte Gelenk des menschlichen Korpers. Es verbindet den Oberschenkelknochen gezielte
(Femur), die Kniescheibe (Patella) und das Schienbein (Tibia) miteinander und ermdglicht als soge- Nahrungsergdanzung
nanntes Dreh-Scharniergelenk die Beugung und Streckung des Beins sowie eine leichte Ein- und

Auswartsdrehung in gebeugtem Zustand. Bei einer Gonarthrose ist das Knie betroffen, in dessen ) .
Gewichtsreduktion

Verlauf kommt es zu Achsfehlstellungen der Beine, Bander & Sehnen erschlaffen & das Gelenk c
wird instabil. g’
Die Coxarthrose beschreibt die Erkrankung des Huftgelenks und stellt eine degenerative Erkran- 8
kung des Huftgelenks dar, welcher ein VerschleiB der Knorpeloberflache von Hiiftpfanne und 2 Bewegung
o
>

Huftkopf zu Grunde liegt. Sie fihrt zu einem Verlust des Bewegungsumfangs, haufig verbunden
mit Schmerzausstrahlung in die Leistengegend, welche Beschwerden beim Gehen oder Treppen-
steigen hervorrufen.

Weitere Hinweise auf Arthrose konnen Kalteempfindlichkeit, Wetterfuhligkeit, Knacken in den

Gelenken sowie steife Finger sein.

Wenn es fiir Vorsorge zu spat ist.

Auch wenn die Gelenke schon von einer Arthrose betroffen sind, Kihlung Linderung.
muss man sich nicht damit abfinden: Es gibt verschiedene Behand- » Bewegung ist nicht nur bei der Pravention das A und O: Auch
lungsmdglichkeiten, um die Beschwerden zu lindern und die Regene- Betroffenen helfen maBvolle Aktivitaten und regelmaBiger Ausdau-

ersport dabei, die Beweglichkeit der Gelenke zu erhalten.

ration des Knorpels zu fordern.
» Unterstiitzung des Gelenkstoffwechsels durch gezielte Nah-

» Durch manuelle, osteopathische Krankengymnastik werden oft rungserginzung.
gute Erge_bmsse bei der Funkt|on§yerbessgrung erzielt. _ » Eine chirurgische Therapie sollte stets der allerletzte Ausweg sein.
» Bei geschadigten Kniegelenken kénnen dampfende Schuheinlagen Lassen Sie es nicht zum kinstlichen Gelenk oder einer operativen
helfen, den weiteren Verfall zu bremsen. Gelenkumstellung kommen.
» Fuhlen sich die gereizten Gelenke heif3 an und schmerzen, verschafft Reagieren Sie rechtzeitig!




Hohe Belastung kann sich
negativ auf die Gelenke
auswirken.

Belastung auf den Gelenkapparat

im Marathon:

4.2195 Meter

70 kg Korpergewicht

1,4 Meter Schrittlange

x 1,3 StoB-Korrekturfaktor

=70 kg x 1,3 KF =91 kg

vV Vv v v Vv

4.2195 m : 1,4 SL = 3.0139 (Schritte)

> = 2.742 Tonnen
Belastung !!!

Bei 76 kg Korpergewicht
lasten beim Treppensteigen...

..ca. 190 kg

auf dem Huftgelenk

..ca 240 kg

auf dem Kniegelenk

..ca. 300 kg

auf dem Sprunggelenk




Der menschliche Korper hat im Laufe seiner Evolution verschiedene
Mechanismen entwickelt, welche diese Kraftspitzen abfangen sollen.
Dazu gehoren:

> die Fettpolster der Ferse » absorbieren wie ein Gummipuffer
die erste StoBwelle

> die Gewolbekonstruktion des FuBBskelettes » wirkt wie die
Blattfederung eines LKW, wahrend des Abrollvorgangs gibt vor
allem das Langsgewdlbe, welches durch Sehnen & Muskeln
gespannt ist wie ein Bogen, unter dem Kérpergewicht nach
und federt einen Teil des KraftstoBes ab

»  durch Muskelkontraktion » wahrend des Gehens kann der
Korper aktiv die Steifigkeit der Gelenke verandern und puffert
so StéBe zu Beginn der Standphase ab

» die Doppel-S-Form der menschlichen Wirbelsdule » sie hat
zusammen mit den Bandscheiben die biomechanische Wirkung
einer Feder, beim Gehen verkleinern sich ihre Wolbungen etwas
und fangen somit StoBbelastungen wirkungsvoll auf

»  das Gehirn » ist schwimmend in die GehirnflUssigkeit gebettet
und hat somit eine wirksame hydromechanische Dampfung

Normalerweise gelangen nur noch ca. 10% der StoBbelastung in den

Bereich der Halswirbelsdule. Sind allerdings einzelne der vorgenannten
Dampfungsmechanismen gestort, so wird ein Teil des Belastungsimpul-
ses, der beim Laufen in den FuB hineingeht, nicht mehr weggefiltert.

In verschiedenen Kérperebenen kann es dadurch plétzlich zu Beschwer-
den kommen, auch wenn die Ursache vielleicht in einem vollig anderen
Bereich liegt.

B 0

Belastung auf die Bandscheiben im
HWS-Bereich bei Vorwartsneigung

eigung 60°

= Belastung 4,5 kg 28 kg




Gelenke

Huftgelenk-Arthrose (COXARTHROSE),
LWS-Syndrom, BWS-Syndrom & Schulter-
schmerzen — Gelenkprobleme die vermehrt
durch schlechte Kérperhaltung, falsche
Belastung und instabile Muskulatur beginstigt
werden, sind inzwischen die Volkskrankheit
Nummer 1.

Arthrose im Kniegelenk (GONARTHROSE)
gehort zu den haufigsten Gelenkerkrankungen.
Sie stellt sich bei Belastung mit auftretenden
Schmerzen und einer eingeschrénkte Beweg-
lichkeit im Kniegelenk dar. Eine ,,unbewusste”
Schonhaltung, welche Probleme an anderen
Gelenken hervorrufen kann, wird damit
forciert.

Haufige Ursache eines VerschleiBes an der
Schulter (OMARTHROSE) ist i.d.R. ein voraus-
gegangener Unfall. Dennoch gibt es Patienten
mit einer Veranlagung fir Arthrose in diesem
Bereich, man spricht dann von einer indivi-
duellen Knorpelschwéche. Wichtige Hinweise
auf das Vorliegen einer Schulterarthrose sind
zum einen bewegungsabhdngige, stechende
Schulter- und Oberarmschmerzen, Nacht-
schmerz und meist eine deutliche Einschran-
kung der Armbeweglichkeit.



fehlstellungen sein. Mogliche Folgen sind
Kiefergelenkknacken, Kopf- & Gesichts-
schmerzen, Ohrgerdusche (Tinnitus), Hals-
wirbelsdulenschmerzen & Gelenkblockaden,
sowie negative Auswirkungen auf die Statik
der Wirbelsaule.

Arthrose in der Hand kann verschiedene Gelenke
betreffen — einige haufiger als andere. Diese

haufigeren Formen von Fingerarthrose erhiel-
ten deswegen einen eigenen Namen: Eine

Arthrose im Daumensattelgelenk wird beispiels-
weise als RHIZARTHROSE bezeichnet. Betrifft
die Arthrose Fingergelenke, unterscheidet man
eine HEBERDEN-ARTHROSE in den Endgelenken
von einer BOUCHARD-ARTHROSE in den Mittel-
gelenken. Schreitet die Erkrankung weiter fort,
so werden die betroffenen Finger weniger

beweglich und kénnen am Ende ganz versteifen.

b,

Wie in allen anderen Gelenken kann es auch
im Kiefergelenk zu Abnutzungserscheinungen
kommen. Beim Kauen ist ein Druck von ca.
70 kg/cm? auf das Kiefergelenk nicht unge-
wohnlich — nachgewiesen wurde bei Stress-
bedingtem Z&hneknirschen schon ein Druck
von bis zu 400 kg/cm? Uber einen langeren
Zeitraum! Der Discus articularis wird zuneh-
mend deformiert und der Knorpeltberzug
der Gelenkflachen immer dinner. Ursachen
daflr kénnen weiterhin falsche Stellungen
von Ober- & Unterkiefer oder auch Zahn-

auf die Bandscheiben
der Lendenwirbelsaule

» In Neutralstellung lastet ein
Druck von ca. 100 bis 120 kg/cm?
auf die Bandscheiben der L\WS.

» Tragt die Person ein Gewicht von
ca. 30 kg in Vorwartsneigung, so
kann ein Druck von bis zu 960 kg
auf die vorderen Bandscheiben der
LWS lasten.

Soviel Gewicht wie ein
Kleinwagen...



Schliissel zur Knorpel-Versorgung Besonderheit der
Das Magnet-Prinzip Gelenkknorpel-Versorgung

Der Gelenkknorpel besitzt keine BlutgeféBe fur den Nahrstoff-
und Wassertransport!

\ Spezifisches Versorgungsprinzip
\ \ So wie ein Magnet das Eisen anzieht, muss der Gelenkknorpel
Wasser und Nahrstoffe aus der Gelenkschmiere (SYNOVIA)

» anziehen.
@

@ Hier spielt Schwefel © eine wesentliche Rolle. Schwefel ist
negativ geladen. Negativ geladener Schwefel zieht positiv
geladenes Natrium @ an.

Natrium zieht wiederum Wasser Aan. Durch diesen osmoti-
schen Sog wird aus dem Gelenkknorpel ein elastischer StoB-

D dampfer. Aus dem Zusammenspiel der verschiedenen
knorpelaktiven Stoffe wird so ein bio-chemisches Versor-
gungsprinzip.

r\j Gestorte Gelenkversorgung

Ist das Zusammenspiel der Stoffe gestort, z.B. durch einen
) ) Schwefelmangel, verschlechtert sich der Strukturaufbau des
Wo genau wirken die Knorpels und das Risiko der Arthrose-Entstehung steigt oder

einzelnen Nahrstoffe? eine bestehende Arthrose beschleunigt sich.
@ Glucosamin

@ Chondroitin

® Methionin

@ Cystein } * Glucosaminsulfat, Chondroitinsulfat sowie Methionin und Cystein

+ Mangan als Aktivator als zusatzliche Schwefelspender und Mangan als Enzymkatalysator
der Knorpelzelle der Knorpelzelle

-



3 Saulen Arthrose-Therapiekonzept nach Dr. Dehoust

1. Remodelling der Gelenkstruktur

Knorpel / Bindegewebe: Erganzung von Nahrungsbestandteilen,
die zum Aufbau der Knorpelgrundsubstanz (Proteoglykanaggregate)
und des Bindegewebes benotigt werden. Dies sollte in deutlich héhe-
rer Menge erfolgen, als sie mit der normalen taglichen Ernahrung zu-
gefuhrt werden. Erndhrungsmedizinische Therapieansatze» Nach
der internationalen Studienlage liegen sowohl fur Einzelsubstanzen
als auch fir Kombinationen so genannter chondroprotektiv wirksa-
mer Substanzen (,, Disease modifying Osteoarthritis Drugs” = DMO-
ADS) positive Ergebnisse vor, so dass der Einsatz von naturlichen
Erganzungen mit Knorpel- und Gelenk regenerativ wirksamen Sub-
stanzen empfohlen werden muss.

2. Remodelling der Gelenkstruktur in der Funktion

Gelenkkapsel / Kapselbander / Sehnenansatze: mittels ,, Manuel-
ler Therapie” kann die Struktur des degenerativ veranderten und in
seiner Funktion eingeschrankten Gelenkes so verandert werden, dass
in vielen Fallen eine deutliche Funktionsverbesserung im Alltag erreicht
wird. Manuelle Therapie» Da bei der Arthroseentwicklung die Ver-
anderung der Gelenke im Sinne eines Strukturumbaus der Gelenk-
kapsel, der artikulierenden Gelenkflachen (Knorpel und subchondrale
Knochenregion) und im weiteren Verlauf der ligamentéren und mus-
kuldren Gelenkstabilisatoren im Vordergrund steht, ist neben dem

Versuch des ,Remodellings” der Gelenkstruktur die manuelle Thera-
pie zur Wiedererlangung der origindren Gelenksfunktion (Beweglich-
keit, schmerzfreier Bewegungsablauf), ein wichtiger Bestandteil des
ganzheitlichen Behandlungskonzeptes. Dabei kommen in erster Linie
Struktur verandernde Techniken, wie z.B. die Traktionsmobilisationen,
zur Anwendung. Die Annahme, dass rein reflektorische Therapieformen
wie z. B. Massagen ein ,,Remodelling” im Sinne einer Struktursanie-
rung mit bleibenden Effekten erzielen kénnten, ist in diesem Zusam-
menhang ein weit verbreiteter Irrtum.

3. Stabilisierung der Gelenke und der Wirbel-
saule durch die medizinische Trainingstherapie

Spezifische trainingstherapeutische Konzepte verbessern die musku-
lare Stabilisation des betroffenen Gelenkes und damit die Alltags-
funktion. Medizinische Trainingstherapie» Schon im Vorfeld der
degenerativen Entwicklung der Gelenke im Rahmen des Arthrosepro-
zesses spielt die das Gelenk stabilisierende Muskulatur eine wichtige
Rolle. Muskulare Dysbalancen férdern den Arthroseprozess, an dessen
Ende die schmerzhafte Beeintrachtigung der Alltagsfunktion stehen
kann. Mit geeigneten Muskelfunktionstestverfahren lassen sich entspre-
chende muskulére Dysbalancen identifizieren und mit individuell an-
gepassten Trainingstherapieverfahren die muskuldre Stabilisation der
Gelenke in der Funktion verbessern.

Diagnose & Manuelle Therapie

Gezielte
erganzung

Trainingstherapie
zu Hause oder im Studio




Anwendungsphasen fiir gezielte Nahrungserganzung

: | Erhaltungs-Phase
L] L]
o . g 4 o Dauerhafter Schutz durch permanete >
. Kop;plldlerungs Phasg o Aufrechterhaltung des Gelenkstoff-
. Sta@lls(;eru\r;\g/g der}l}(nork[‘:)eilmaénx +  wechsels.
PPN o sowie des Wasserhaushaltes der o

Initialisierungs-Phase B rovia, .

Stoppung des degenerativen N N

Knorpelrtickgangs. ° .
L] L]

1 2 3 4 5 6 7 8 Monate
Belastung des Hl'jftgelenks Ein Nahrungserganzungsmittel in optimaler

Zusammensetzung besteht aus:
Forscher haben ermittelt, dass wahrend eines Marathons (42,195 km) eine Belastung

von ca. 2.800 Tonnen auf die Gelenke des menschlichen Korpers, in erster Linie Knie-, » CHONDROITINSULFAT
Huft- & Sprunggelenke einwirken. Nachstehende Bewegungen bzw. Sportarten > GLUCOSAMINSULFAT _
zeigen sehr anschaulich, welche Belastungen beispielsweise auf das Huftgelenk sowie e.rgalnzenden Zusatzen wie:
wirken kénnen. > L-Methionin

» [-Cystein
> Sitzen = 0,3 x kg Kérpergewicht (essentielle Schwefelspender)

>
» Zweibeinstand = 0,8 x kg Kérpergewicht Mangan
> Fahrradfahren =0,5 - 1,4 x kg Korpergewicht Es sollte ALLERGIKER-geeignet und frei sein von:
» Einbeinstand = 3,2 x kg Kérpergewicht > lactose

. . > Gluten

" = 4 x kg Korpergewidit » Konservierungsstoffen
> Ins Auto einsteigen = 5,9 x kg Kérpergewicht » Geschmacksstoffen
> Joggen = bis 7 x kg Kérpergewicht > Geruchsstoffen
» Skifahren =4 - 8 x kg Kérpergewicht




MRTs

Die deutsche Medizinlandschaft lasst sich auf dem Boden der , Evidence based medicine” mit Erfahrungsberichten kaum beeindrucken. Aus
diesem Grund haben wir die erndhrungsmedizinischen Supplementierungsansatze mit Schwefelspendern jetzt auch mit einer Serie von MRT-
Kontrollverldufen bei Patienten gekoppelt.

Besonders bemerkenswert ist dabei, dass die vorliegenden Ergebnisse ohne zusatzliche MaBnahmen wie manuelle Therapie, medikamentdse
Unterstlitzung oder Gebissschienen (im Fall der Kiefergelenke) erzielt wurden. Die Aufnahmen erfolgten mit einem Hochfeld MRT ,Skyra” der
Fa. Siemens, Feldstarke 3 Tesla. Zur Differenzierung struktureller Veranderungen und zur hochauflésenden Darstellung der Knorpelmatrix (Kie-
fergelenke, Knie) wurden so genannte Feinschnitt T1-, T2- und protonengewichtete (PD)-Aufnahmen erstellt.

Kniegelenk vor der Einnahme von BONUM, horizontale Kniegelenk, retropatellares Knorpelprofil 3 Monate nach der
Ansicht 3° Chondropathie des retropatellaren Knorpels mit Einnahme von BONUM.
Usuren und Knorpeleinriss, mittig und an der medialen Facette.

Deutliche Knorpelreorganisation, nivelliertes

Oberflachenprofil, Odemreduktion und Risskonsolidierung.




Gelenke miissen im Laufe des Lebens
hochsten Belastungen standhalten.

Oft ist die Abnutzung groBer als die
Regenerationsfahigkeit.

Dem kann jeder entgegenwirken!

GLUCOSAMIN
CHONDROITIN
METHIONIN
CYSTEIN
MANGAN

Die Kombination kann sowohl Gelenkschmerzen
als auch Entziindungen reduzieren.

vVvyvyyvyy

Die makromolekulare Synthese der Knorpelzelle wird erhéht. Die
Produktion der Synovialflissigkeit zur Gelenkschmiere kann ver-
bessert werden. Aggressive Enzymsysteme, die die Knorpelzellen
schadigen, kénnen gehemmt werden.

Meeresschalentierextrakt (z.B. Grinlippmuschelextrakt), Schwefelspen-
der und Mangan sorgen fiir den Schutz der Gelenkbeziige vor degenera-
tiven Verdnderungen. Sie unterstiitzen die nattrliche Bildung der Synovial-
flissigkeit, fordern die Regeneration der Gelenke, verhindern Autoim-
munreaktionen und Angriffe von freien Radikalen auf die Gelenke.

'/’ GLUCOSAMIN

' Meeresschalentiere enthalten neben Mineralstoffen,
Spurenelementen und vielen Aminosauren einen hohen Anteil an
Glucosaminoglykanen (GAG). Zentraler Baustein der GAGs ist die
Aminosdure Glucosamin. Versuche mit markiertem Glucosamin
haben gezeigt, dass schon wenige Stunden nach der Nahrungsauf-
nahme die markierten Glucosamin-Molekule im Bindegewebe und in
der GelenkflUssigkeit wiedergefunden werden konnten. Glucosamin-
haltige Nahrung oder Nahrungserganzungsmittel mit glucosaminrei-
chen Extrakten sind deshalb hervorragend geeignet, eine gute Funktion
der Gelenke zu unterstutzen.

Meeresschalentiere enthalten einen héheren Anteil an Glucosamin,
ein wichtiger Teil der Stoffe, die den Knochen, Knorpeln, Haaren etc.
die Struktur geben. Ein zu niedriger Glucosamin-Spiegel kann beim
Auftreten von Arthrose mitverursachend sein.

/I‘ CHONDROITIN

¥ 4 Durch die Einnahme von natirlichem Chondroitin kann die
Knorpelsubstanz aufgebaut und die Produktion von Gelenkflussigkeit
angeregt werden. Chondroitin schitzt die Knorpelmatrix durch die
hemmende Wirkung auf aggressive Enzymsysteme. Weiterhin kann
die Regenerationsfahigkeit nach Verletzungen am Gelenk und am
Gelenkknorpel verbessert werden. Auf Grund der Karbonsaure- und
Schwefelsaurereste ist Chondroitinsulfat ein stark geladenes Polyanion
mit der Fahigkeit Wasser anzuziehen und das Bindegewebe zu hydrati-
sieren.




Die drei wesentlichen Wirkmechanismen des Chondroitinsulfat sind
das “disease modifying”, also die Veranderung des Krankheitsverlauf
der Arthrose und nicht nur eine Symptomveranderung (symptom mo-
difying), der Schutz des Knorpels vor Abnutzung die so genannte
"Chondroprotektion" sowie die entziindungshemmende (antiphlo-
gistische) Wirkung. Studien an Knorpelzellkulturen zeigten nach Gabe
von Chondroitinsulfat eine Stimulation der Zellen zum Aufbau von
Knorpelmatrixbausteinen.

Chondroitin & Glucosamin sollten zusammen eingenommen werden,
da nur beide Wirkstoffe in Kombination eine Normalisierung der
Knorpelmatrix bewirken kénnen.

METHIONIN

‘ In seiner naturlichen L-Form ist Methionin eine proteino-
gene Aminosaure (organische Schwefelspender). Sie zahlt zu den
essentiellen Aminosduren und kann vom Kérper nicht selbst syntheti-
siert werden. Deshalb ist die ausreichende Zufuhr tber die Nahrung
oder Nahrungserganzungsmittel von entscheidender Bedeutung.
Methionin ist eine wichtige knorpelaufbauende Substanz. Fir ihren
Aufbau benétigen Gelenkknorpel vor allem Schwefel. Steht dem Orga-
nismus zu wenig Schwefel zur Verfigung, so hat das auf den gesun-
den Menschen lange Zeit keinen negativen Einfluss. Bei Menschen, die
an Arthrose leiden, kann sich ein Schwefelmangel allerdings bereits zu
Beginn der Erkrankung negativ auf den Heilungsprozess des gescha-
digten Gewebes auswirken. Studien haben gezeigt, dass der Knorpel
von gesunden Menschen etwa dreimal so viel Schwefel enthalt wie
der von Arthrose-Patienten. Eine Anregung der kérpereigenen
Schwefelproduktion ist deshalb sehr wichtig.

Die einfache Einnahme von Schwefel in Form von Tabletten ist dabei
nicht sinnvoll, der ,,Umweg” Uber die Zufuhr der Aminosdure Methio-
nin ist notwendig, denn in Kombination mit den B-Vitaminen k&nnen
zahlreiche schwefelhaltige Verbindungen produziert werden. Methionin
ist in dreierlei Hinsicht von Bedeutung: Es wirkt entzindungshemmend,
schmerzlindernd und regt zur Bildung von Knorpelgewebe an.

CYSTEIN

L L-Cystein gehort zu den proteinogenen Aminosauren

und besitzt einen schwefelhaltigen Anteil. Da es in der menschlichen
Leber vom Kérper synthetisiert werden kann, ist Cystein nicht essen-
tiell, muss jedoch zusatzlich zur kérpereigenen Produktion Uber die
Nahrung aufgenommen werden, um den taglichen Bedarf abzudecken.

Aufgrund der Tatsache, dass L-Cystein aus der essentiellen Amino-
saure Methionin gebildet wird, ist deren ausreichendes Vorhanden-
sein ein duBerst wichtiger Faktor fur die Versorgung des Kérpers mit
Cystein, denn es wirkt an zahlreichen Katalysereaktionen mit. Andere
Aufgaben sind der Schutz vieler Zellen vor freien Radikalen, da Cy-
stein aufgrund des schwefligen Anteils antioxidative Eigenschaften
besitzt. In Kombination mit Glycin und Glutaminsaure kann es sogar
zur Bildung des wichtigsten Antioxidans des menschlichen Kérpers,
Glutathion, beitragen, welches unter anderem auch einer Wiederver-
wertung der Vitamine C und E zutraglich ist. Glutathion hemmt auBer-
dem entziindliche Reaktionen und fuhrt zu einer vermehrten Bildung
von Abwehrzellen des Immunsystems. Des Weiteren dient es dem
Aufbau von Knorpelgewebe und ist an der Synthese vieler Strukturei-
weiBe beteiligt, welche auf diesem Weg die Festigkeit und Stabilitat
des menschlichen Bindegewebes erhalten.

. MANGAN

Spurenelement Mangan — wichtig fur Knochen, Bindege-
webe und Stoffwechsel. Mangan ist an vielen Prozessen im Korper
beteiligt, vor allem am Aufbau der Bindegewebe. Das geschieht tiber
die Synthese von Proteoglykanen (Chondroitinsulfat) in Knorpel- und
Knochengeweben. Auch Knochen und Knorpel benoétigen fir den
gesunden Aufbau Mangan. Fur den Menschen ist es ein essentielles
Spurenelement. Mangan tragt weiter zur Synthese von Proteinen
(Abbau von Aminosauren) bei. Es aktiviert eine Reihe von Enzymen,
die beispielsweise als Antioxidans wirken (Mn-Superoxiddismutase).




Ernahrung: Essen Sie sich gesund.

Mit der richtigen Ernahrung kénnen Sie den Verlauf Ihrer Arthrose maBgeblich beeinflussen.

Betroffene sollten sich mdglichst an folgende vier Regeln halten:

1. Tierische Fette meiden!

Fettreiche tierische Lebensmittel wie Leber, Eigelb oder Schweineschmalz
haben einen hohen Gehalt an Arachidonsaure, die im Kérper die Bil-
dung entztindungsférdernder Botenstoffe begtinstigt. Deshalb sollten
Fleisch- oder Eierspeisen héchstens dreimal pro Woche verzehrt werden.

2. Fit mit Fisch!

Fisch ist reich an Omega-3-Fettsduren, die den Wiederaufbau des
Knorpels fordern. Gleichzeitig enthalt er viel Vitamin E, welches im
Korper als Radikalfanger wirkt. Besonders empfehlenswert sind Lachs,
Makrele, Hering und Sardine.

3. Gesund macht gesund!

Milchprodukte, Obst, Gemuse und Getreide enthalten alles, was Ihr
Korper braucht. Achten Sie auf Ihr Gewicht und vertrauen Sie auch
bei der Erndhrung auf die Kraft der Natur.

4. Viel Vitamin D!

Arthrose-Patienten haben ein erhéhtes Risiko, an Osteoporose zu er-
kranken. Vitamin D starkt die Knochen und hilft ihnen dabei, gesund
zu bleiben. Es steckt vor allem in Milchprodukten und Fisch.




Sagen Sie Arthrose den Kampf an. Z@hn

. Gegen Arthrose kann man halt nichts machen." So denken bis heute viele, vor allem &ltere Menschen. t’pps
Zu Unrecht: Es gibt genug Mdglichkeiten, die Beschwerden zu bekampfen - oder erst gar keine zu bekommen.

9 In Bewegung bleiben! RegelmaBige Bewegung ist das beste Mittel, um die Gelenke in Schuss zu halten oder Gelenkbeschwerden zu
) bekampfen. Doch denken Sie daran: Weniger ist mehr! Sobald wahrend des Trainings Schmerzen auftreten, sollten Sie es beenden.

_ Richtigen Sport treiben! Ihre Gelenke mdgen Sportarten mit gleichméaBigen, flieBenden Bewegungen. Dazu gehéren zum Beispiel: Rad-
9 fahren, Walking, Skilanglauf, Aqua Jogging, Rickenschwimmen und Kraulen. Wenn Sie gerne joggen, sollten Sie unbedingt auf professio-
nelles Schuhwerk achten, das die Schritte dampft und die Gelenke stiitzt.

9 Ungeeignete Sportarten vermeiden! Abrupte Bewegungen und Verdrehungen belasten die Gelenke. Vermeiden sollten Sie deshalb
zum Beispiel FuBball, Tennis, Squash und Abfahrtsskilauf.

7l Nicht zuviel zumuten! Uberlastung ist reinstes Gift fiir strapazierte Gelenke. Sie entsteht zum Beispiel durch zu langes Knien, Stehen
) oder Sitzen sowie schweres Heben.

. Jedes Kilo zahlt! Ubergewicht ist eine der Hauptursachen fiir VerschleiB in den Gelenken und schadet vor allem den Kniegelenken. Achten
") Sie auf Ihr Gewicht.

Verletzungen richtig behandeln! Nach einer Verletzung braucht ein Gelenk Zeit, um wieder voll einsatzfahig zu werden. Unterstltzen Sie
@ es durch gezielte Krankengymnastik.

. Individuell trainieren! Ein auf Sie personlich abgestimmtes, medizinisches Trainingsprogramm kann helfen, aufkommende Gelenkbe-
) schwerden zu bekdmpfen.

‘9) Muskeln aufbauen! Muskeln stitzen und entlasten die Gelenke. RegelmaBiges Muskeltraining gehort deshalb zum Bewegungsprogramm.

9 Bequem gehen! Hohe Absatze sind zweifelsohne schick — aber sie bringen die Gelenke in eine unnatdrliche, schiefe Position. Bequeme,
) flache Schuhe sind deshalb die bessere Wahl.

“D Gut essen! Auch Gelenke brauchen Nahrstoffe. Darum sollten Vitamine und Mineralstoffe reichlich auf dem Speiseplan stehen.

Die Kraft der Natur nutzen: Glucosaminsulfat » Chondroitinsulfat » L-Methionin » L-Cystein » Mangan
+1 Durch seine ausgewogene, wissenschaftlich dokumentierte Zusammensetzung wirken die verschiedenen Substanzen ganzheitlich & nachhaltig.
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