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Volkskrankheit Rheuma: Mit der Penzel-Methode gegen Entziindungen,
Steifheit und Verschleill / Sanfte, ganzheitliche Alternative

Frei flieBende Energie lindert
Schmerzen u. macht manche
Gelenke wieder beweglicher.

Von Sabine Weilte

Geschwollene, selbst unter Schmer-
zen kaum bewegliche Finger, ein
steifes Knie, Tennisellenbogen,
Bandscheibenschaden, Sehnen-
scheidenentziindung, Hollenqualen
beim Gehen und erst recht beim
Treppensteigen, ausgelost durch
»abgenutzte“ Hiiftgelenke: Unter
rheumatischen Erkrankungen unter-
schiedlichster Auspragung leiden
weite Kreise der Bevolkerung. Die
chinesische Heilkunde bezeichnet
Gelenkbeschwerden aller Art als ,,Bi-
Syndrom®, dabei ist ,,Bi*“ zu liberset-
zen mit ,,schmerzhafte Stauung von
Chi und Blut“. Nicht nur aus fernost-
licher Sicht riihrt ,Rheuma® (wie es
der Volksmund nennt) von einer Blo-
ckade des ,,Chi“ - jener Lebensener-
gie, die Gelenke, Muskeln, Sehnen,
Bander, die samtliche Tellen der Kor-
pers ,,nahrt“. ,Auch die APM geht
von Blockaden im Energiefluss als
eigentlicher Ursache aus*, erklart der
Heilpraktiker Giinter Kohls.

~Jede Krankheit ist eine Energiefluss-Sto-
rung.“ Diesem Grundsatz begegnet jeder
APM-Schiler in der ersten Unter-
richtsstunde. Und es ist eine der zentra-
len Erklarungen zur Wirkweise der
Penzel-Therapie, die jeder Patient beim
ersten Besuch in einer APM-Praxis zu
Ohren bekommt. Getreu diesem Leit-
spruch richtet der Therapeut sein Augen-
merk viel weniger auf die rheumatische
Erkrankung, deren exakte Definition, auf
Blutwerte oder Rontgenbilder - sondern
vielmehr auf den individuellen energeti-
schen Status seines Patienten. Wie kann
das sein? ,Die APM behandelt keine Ar-
throse, keine Fibromyalgie, kein Karpal-
tunnelsyndrom, keinen Morbus
Bechterew und keine rheumatoide Arthri-
tis nach schulmedizinischem Verstand-
nis“, so Kohls. ,Vielmehr betrachtet sie
den Kérper in seiner Gesamtheit und kon-
zentriert sich darauf, Energiefluss-Sto-
rungen zu lokalisieren und
auszugleichen®, nennt der APM-Experte
das Ubergeordnete Behandlungsziel.

Den ,inneren Arzt“ geweckt. Mit
sanften Streichungen entlang der Meri-
diane (ausgefuihrt mit einem Massage-
Stabchen) sorgt die

AKUPUNKT-MASSAGE dafir, dass Blok-
kaden aufgeldst und der Energiefluss ak-
tiviert wird. Eine individuell auf den
energetischen Zustand des Patienten ab-
gestimmte Behandlungsserie lasst viel-
fach Entziindungen und Schwellungen
abklingen, sorgt fiir Schmerzfreiheit und
gibt damit auch die so wichtige Mobilitat
zurtck. ,Mit der harmonisch zirkulieren-
den Energie werden die Selbstheilungs-
krafte des Korpers reaktiviert, kann sich
der ‘innere Arzt’ an die Arbeit machen.”
Wichtige Voraussetzung ist allerdings,
dass das erkrankte Gelenk noch nicht
vollig zerstért beziehungsweise durch
Wucherungen (Arthrose) oder Versteifun-
gen (Morbus Bechterew) deformiert ist.
Im frilhen Stadium erkannt und energe-
tisch behandelt, besteht etwa bei Ar-
throse die Chance, Abnutzungserschei-
nungen (den Verschleily der
Knorpelpuffer) aufzuhalten. Als erstes
Warnzeichen sollten Sie deshalb Sym-
ptome wie Morgensteifigkeit oder
Schmerzen ernst nehmen und den Kon-
takt zu einem APM-Therapeuten lhres
Vertrauens suchen.

Fehlt Energie, ,,verhungert“ der
Knorpel. Von Arthrose betroffene Gelen-

ke sind Ublicherweise durch Energieman-
gel gekennzeichnet. Weil Uber einen lan-
gen Zeitraum zu stark belastet (etwa
durch Ubergewicht, monotone Belastung
durch Leistungssport oder FlieRbandar-
beit, angeborene Knochendeformierung,
Beckenschiefstand, Haltungsschaden),
ist die dringend notwendige Versorgung
mit ,Gelenkschmiere® nicht mehr gewahr-
leistet.

Das hat weitreichende Folgen! Auf-
und Abbau der Knorpelsubstanz geraten
aus dem Lot, der Knorpel kann sich nicht
mehr regenerieren. An stark beanspruch-
ten Stellen schwindet der ,Glasur-
Uberzug“ so weit, dass irgendwann der
Lblanke® Knochen frei liegt und als ,,Stol3-
dampfer herhalten muss. Das tut weh!
Um Schmerzen zu reduzieren und Abnut-
zungsprozesse zu stoppen, muss Ener-
gie zugefuhrt werden. Auch warmende
Unterstitzung von auflen (etwa durch
Moxibustion, Wickel, Bader) ist in dieser
Situation nitzlich.

Alternative zur klassischen Kran-
kengymnastik. Anders sieht die Situation
bei einer Arthritis oder einem akuten
Rheuma-Schub aus. ,Entziindungen sind
Ublicherweise Hinweis auf einen Flllezu-

Arthritis in Fingergelenken: Science photo libary, Agentur focus, Hamburg



Mit speziellen Grifftechniken ermittelt der
APM-Therapeut, ob das Kreuz-Darmbein-
Gelenk frei oder blockiert ist. Roll- und
Schwingbewegungen I6sen blockierte
Gelenke auf sanfte Weise.

stand. Hier gilt es zunachst, die Uber-
schissige Energie abzuleiten. Auch kiih-
lende Auflagen - etwa Lehmwickel oder
Quarkpackungen - kénnen die Arbeit des
APM-Therapeuten unterstitzen und Lin-
derung verschaffen.”

Gerade bei akuten Entziindungen
sind klassische krankengymnastische
Behandlungen oft nicht mdglich, weil sie
zu stark reizen wurden. ,Hier stellt die
Penzel-Therapie eine gute Alternative
dar. Denn mittels Energieverlagerung
Uber das Meridiansystem reduziert sie die
Schmerzen ohne aktive Mithilfe des Pa-
tienten, stoppt die Entziindung und den
damit einhergehenden Abbau von Ge-
webe. Das wiederum ermoglicht den ra-
schen, dringend notwendigen
Mobilitatsaufbau.”

Denn nur durch Bewegung wird die
Neubildung der ,Gelenkschmiere* ange-
regt. Die verbesserte energetische Ver-
sorgung der erkrankten Gelenke fordert
zudem die Durchblutung. Auch werden so
genannte ,Schlackenstoffe” (Abbau-
produkte des Stoffwechsels) gelost und
ausgeschieden, die sich an den Gelenk-
innenflachen abgelagert haben.

Stichwort ,,Schlackenstoffe“. Bei
der Entstehung rheumatischer Erkran-
kungen kommt der Ernahrung eine nicht
unbedeutende Rolle zu. Unsere
,moderne“ Lebensweise mit vielfach indu-
striell hergestellter oder weiterverarbeite-
ter Nahrung, einem Zuviel an Zucker,
Eiwei und tierischen Fetten, belastet
unseren Saure-Basen-Haushalt, ein le-
benswichtiges Regulationssystem im
menschlichen Korper. Die Entstehung

zahlreicher Zivilisationskrankheiten wird
mit einem Ungleichgewicht im Saure-
Basen-Haushalt (,Ubersauerung*, med.
Azidose) in Verbindung gebracht.

Ein langfristig bestehende ,Ubersaue-
rung® hat zur Folge, dass der Korper nicht
mehr in der Lage ist, die Abfallprodukte
des Stoffwechsels rasch auszuscheiden.
Es kommt zur Ablagerung von Giftstoffen
und so genannter ,Schlacken®:
® als Mitesser, Pickel und in Form brau-
ner Flecken auf der Haut
® als ,Orangenhaut” (Cellulitis) im Zell-
gewebe der Unterhaut
® in Kapseln und Gelenken, Bandschei-
ben, Muskel- und Fettgewebe, so dass
sich unter unglinstigen Umstanden bei-
spielsweise Arthrosen, Gicht oder Weich-
teilrheumatismus ausbilden
® im Blut erhdht es unter anderem die
Werte von Cholesterin und Harnsaure.

Oberste Prioritat: Schmerzfreiheit.
Zurlck zur ganzheitlichen Penzel-The-
rapie. ,Oberste Zielsetzung der APM-Be-
handlung ist zunachst die Schmerzfreiheit
des Patienten®, unterstreicht Gunter
Kohls. In weiteren Schritten geht es
darum, jene Storfelder aufzuspiren, die
den Energiefluss hemmen und damit
(mit)verantwortlich sein kénnen fir die
Uber- beziehungsweise Unterversorgung
bestimmter  Kd&rperregionen,  Mus-
kelgruppen, Gelenke, Sehnen, Nerven,
Organe etc... .

Narben und blockierte Gelenke
sind oft ,Storenfriede®“. ,Narben, die
nach Impfungen, Operationen, Geburten
oder Verletzungen entstanden sind, kén-
nen den Energiefluss nachhaltig be-
hindern und so mitverantwortlich sein fir
eine Reihe von rheumaahnlichen Symp-
tomen.“ Dem Aufspiiren, Charakterisieren
und Entstéren von Narben kommt bei der
Behandlung jeglicher energetischer Dys-
balancen grofe Bedeutung zu. Das gilt

insbesondere dann, wenn sie dem Ver-
lauf von Meridianen folgen, diese durch-
kreuzen oder im unmittelbaren
Einflussbereich liegen.

So kénnen Kaiserschnitt- oder Blind-
darmnarben, aber auch die Narben von
Ohrsteckern oder anderem Korper-
schmuck im ungtinstigsten Fall eine Viel-
zahl von Meridianen ,durchtrennen” und
als eine Art ,kinstliche Staudamme* den
Energiefluss nachhaltig ins Stocken brin-
gen - mit moglicherweise weitreichenden
Folgen im gesamten Korper.

Aus schulmedizinischer Sicht
mitunter schwer zu verstehen

Staut sich die Energie beispielsweise
im Bereich der unteren Korperhalfte, kann
das Folgen haben, die aus schulmedizi-
nischer Sicht wenig naheliegend anmu-
ten: Bewegungseinschrankungen im
Huftgelenk etwa. Wenn Uber langere Zeit
zu wenig oder zu viel Energie flief3t, ist
das blockierte Kreuz-Darmbein-Gelenk
(KDG) ein haufig gestellter Befund. Die
KDG-Blockade kann auf den Blasen-Me-
ridian wirken und eine Vielzahl von rheu-
maahnlichen Beschwerden nach sich
ziehen: Probleme an der Wirbelsaule, mit
Bandscheiben und Muskeln, Knochen-
und Gelenkabnutzungen, aber auch
Kopfschmerzen, Migrane oder Herz-
Rhythmus-Stérungen.

Im weit verzweigten ,Netzwerk Kor-
per‘ kdbnnen anhaltende Gelenkschmer-
zen und Mobilidtsprobleme im Schulter-
bereich (,Frozen Shoulder®) durchaus in
der energetischen Situation in Dinn- oder
Dickdarm-Meridian begriindet sein. Denn
diese beiden Energieleitbahnen ver-
sorgen - neben den ihnen zugeordneten
Organen - in ihrem weiteren Verlauf den
Arm- beziehungsweise Schulterbereich.

Stor- und verschleiBanfillig: das
Kniegelenk. Glinter Kéhls nennt ein wei-
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teres Beispiel fur das ,Netzwerk Korper*:
,Nicht selten haben Knieprobleme ihren
Ursprung im ein- oder beidseitig blockier-
ten Kreuz-Darmbein-Gelenk.“ Denn mit
dem anhaltenden Schiefstand von Kreuz-
bein und Darmbein verliert die Wirbel-
saule ihr waagerechtes Fundament. Das
hat beispielweise Auswirkungen auf das
Kniegelenk - mit Schien- und Wadenbein
sowie der Kniescheibe, mit Meniskus und
Kreuzbandern ohnehin eine komplizierte,
leicht stor- und verschleiftanfallige Kons-
truktion der Natur.

Warum die Kniescheibe so héufig
von Arthrose betroffen ist

Sehr haufig von Arthrose betroffen ist
beispielsweise die Kniescheibe. Es han-
delt sich um eine abgeplattete Kno-
chenscheibe, die an der Vorderseite
knochern und rau, an ihrer Riickseite mit
Knorpel Gberzogen und Teil des funk-
tionalen Kniegelenks ist. Bei Stlirzen wird
sie haufig in Mitleidenschaft gezogen,
rutscht manchmal aus ihrer Ur-
sprungsposition. ,Hat die Knorpelschicht
erst einmal Risse, wachst die Gefahr von
Abnutzung und damit die Entwicklung
einer Arthrose®, erklart Heilpraktiker Guin-
ter Kohls und lenkt die Aufmerksamkeit
auf einen weiteren ,Schwachpunkt® des
Kniegelenks: ,Bei unzureichender ener-
getischer Versorgung verliert der Bander-
apparat seine Elastizitat und macht das
Kniegelenk noch anfalliger fir Verletzun-
gen.“ Denn lockere Sehnen und Bander
lassen das Kniegelenk ,schlackern®, bei
Bewegung und Belastung biit es an Sta-
bilitat ein. Der Meniskus kann zwischen
Ober- und Unterschenkelknochen einge-
klemmt oder sogar abgerissen werden.
.Knieverletzungen sind haufig kombi-
nierte Verletzungen an Gelenkkapsel,
Bandern und Menisken.

Schleimbeutel mit Entziindungs-
neigung. Im Bereich des Kniegelenks fin-
den sich zahlreiche Schleimbeutel, die
knocherne Strukturen polstern, so dass
Sehnen sich an den Knochen nicht ,ab-
wetzen“ kénnen. Ein Schleimbeutel, der
unterhalb der Kniescheibe im Gewebe
der Unterhaut liegt, entziindet sich bei re-
gelmaRiger Uberbelastung leicht. Davon
koénnen nicht zuletzt Fliesenleger, Gartner
oder Raumpflegerinnen ,ein Lied singen*:
in diesen Berufsgruppen wird eine
Schleimbeutelentziindung (Bursitis) be-
sonders haufig diagnostiziert.

Wer Uber Jahre viel liest und dabei
gern die Ellenbogen auf der Tischkante
abstltzt (beispielsweise Lehrer, Studen-
ten), lauft Gefahr, sich angesichts der me-
chanischen Dauerbelastung eine
Entziindung der Ellenbogenschleimbeu-
tel zuzuziehen.

Zuriick zu den Kreuz-Darmbein-Ge-
lenken. ,Eine Blockade dieser unschein-
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Die Kreuz-Darmbein-Gelenke (KDG): Diese vielfach véllig unbekannte Konstruktion
hat groBe Wirkung auf die Statik des Kérpers und den Fluss der Energie - erst recht,
wenn sie ein- oder beidseitig blockiert ist. Ist das KDG aus dem Lot geraten, kann das
langfristig beispielsweise zu Bandscheibenvorféllen, abgenutzten Gelenken, Osteo-
porose-Nestern in der Wirbelsdule, Entziindungen der Wirbelgelenke und Ver-
spannungen von Muskel- und Bandapparat fiihren.

baren Gelenke zwischen den Darmbei-
nen und dem Kreuzbein kann samtliche
Korperregionen negativ beeinflussen:
Schulterbereiche, Hand- und Fin-
gergelenke, die Wirbelsaule, Knie- und
FuRgelenke - jene Regionen also, die
vielfach von rheumatischen Erkrankun-
gen betroffen sind“, macht der APM-Ex-
perte Gunter Kohls deutlich.
Insbesondere einseitig auftretende Be-
schwerden (morgendlicher ,Anlauf-
schmerz®, Kribbeln, vorlibergehende
Unbeweglichkeit) sind vielfach Hinweis
auf eine Blockade des Kreuz-Darmbein-
Gelenks und sollten nicht ignoriert wer-
den.

Einer Blockade des Kreuz-Darmbein-
Gelenks kommt Ihr APM-Therapeut Ubri-
gens rasch auf die Spur. Oft deutet
bereits das Gangbild des Patienten auf
ein Problem in diesem Bereich hin. Unter-
schiedliche, allesamt schmerzfreie Mobi-
litatstests, verschaffen Klarheit. Vielfach
angewendet wird etwa der Test nach Pie-
dallu (siehe kleines Foto oben links), bei
dem der Therapeut die Bewegung der
Darmbeinstachel ertastet.

Praventive Gelenkpflege. Durch
Krankheit stark zerstorte Gelenke mus-
sen oftmals operativ ersetzt werden; etwa
durch kinstliche Knie- oder Huftgelenke.
Auch im Bereich der Finger oder Zehen
kénnen bei Bedarf ,Ersatzteile” implan-
tiert werden. Der Ersatz eine Hiftgelenks
durch ein kunstliches Gelenk ist in
Deutschland eine der haufigsten Opera-
tionen Uberhaupt. Das ist ein Hinweis dar-
auf, dass dieses Gelenk besonderen
Belastungen ausgesetzt ist, denen es -
vielfach aufgrund energetisch unzurei-
chender Versorgung - nicht gewachsen
ist. Das Kreuz-Darmbein-Gelenk spielt

auch bei der Entstehung dieses Krank-
heitsbildes eine Schlusselrolle. ,Wurde
man - sozusagen als praventive Gelenk-
pflege - regelmaRig kontrollieren, ob das
KGD frei ist beziehungsweise Blockaden
konsequent Idsen, ware eine grofde Zahl
der Huftgelenk-OPs vermeidbar oder
kdnnte zumindest aufgeschoben wer-
den”, ist Gunter Kohls tberzeugt. Das
gelte vor allem fiir die durch Knorpel- und
Knochenverschleiy begriindeten Ein-
griffe.

Energetisch gut ausgestattet in
den OP. Ist eine Operation unausweich-
lich, rat Kéhls dazu, die AKUPUNKT-
MASSAGE nach Penzel als energetische
Begleittherapie einzusetzen. ,Bei freiem
Energiefluss verfugt der Patient im Ideal-
fall Gber eine gute Gesamtkonstitution,
ein starkes Immunsystem. Das ist im Vor-
feld einer Operation wie auch in der
Phase der Rekonvaleszenz von Vorteil.”
Der Heilpraktiker empfiehlt eine zwei- bis
dreiwdchige APM-Behandlungsserie im
Vorfeld des Eingriffs sowie die Wiederauf-
nahme der Begleittherapie, nachdem die
Wunden gut verheilt sind. ,Gerade bei
Huiftgelenk-Operationen bleiben vielfach
groRe Narben zurlick, denen man recht-
zeitig Aufmerksamkeit schenken sollte,
damit sie sich nicht zu Storfeldern entwik-
keln.*

Medikamente bekdmpfen
Schmerzen, nicht die Ursache

Apropos Nebenwirkungen. Auch
wenn dem geplagten Patienten rasch wir-
kende, schmerzlindernde und entzln-
dungshemmende Arzneimittel im Idealfall
zundchst Linderung verschaffen - ,der po-
sitive Effekt ist langfristig nicht selten mit

; Foto oben: Penzel-Archiv, Heyen



Nebenwirkungen verbunden®, gibt Glnter
Kohls zu bedenken. Auch die Injektion
von Kortison ins Gelenk hemme zwar
rasch Schmerz und Entziindung. ,Man
sollte aber die negativen Auswirkungen
dieser Medikamente auf das gesunde
Gewebe nicht unterschatzen.” Bei langfri-
stigen Kortisontherapien mussen nicht
selten Odeme, Knochenentkalkung, Ma-
gengeschwure, Verdauungsprobleme
oder Bronchialerkrankungen inkauf ge-
nommen werden. Auch Leber und Nieren
werden von langerfristiger Medikamen-
teneinnahme stark belastet.

Und: Behandelt werden letztlich nur
die Symptome, nicht aber die Krankheits-
ursachen. Eine Herangehensweise Uber
die energetische Harmonisierung bietet
vielfach die Chance, rheumatische
Schmerzen zu lindern und Verfor-
mungsprozesse an Gelenken und Orga-
nen aufzuhalten. Auch mehr Bewegung
und eine Anderung der Ernahrungsge-
wohnheiten sind meist ratsam. Glinter
Kohls: ,Man sollte sich auf ein langwieri-
ges Verfahren einstellen. Ist Heilung mog-
lich, kann der Prozess ein bis zwei Jahre
dauern - vielleicht mit Hohen und auch
Tiefen. Aber wer es nicht versucht, ver-
schenkt moglicherweise die Chance auf
ein rheumafreies Leben.* ®

Rheuma
kurz & knapp

® Als Rheuma (altgriechisch rheo =
ich flieRe) werden reiRende, ziehende,
flieRende Schmerzen am Stutz- und Be-
wegungsapparat bezeichnet, die oft mit
funktioneller Einschrankung einherge-
hen. Medizinisch korrekt spricht man
von ,,Krankheiten des rheumatischen
Formenkreises“.

®  Aktiv gegen Rheumaschmerz® -
so lautet das Motto des Welt-Rheuma-
Tages am 12. Oktober 2012. Unter Re-
gie der Deutschen Rheuma-Liga wollen
mehrere Verbande die Offentlichkeit fiir
die Zusammenhange zwischen rheuma-
tischen Schmerzen und Erschépfung
sensibilisieren. Weiteres  Anliegen:
Rheuma-Patienten sollen zu (mehr) kor-
perlicher Aktiviat motiviert werden. Denn:
Bewegung und zielgerichtetes Training
kénnen Linderung verschaffen.

® Rheuma ist keine ,Alte-Leute-
Krankheit*“. Laut Angaben der Deut-
schen Rheuma-Liga sind

schatzungsweise 15.000 Kinder (unter 16
Jahren) in Deutschland von einer chroni-
schen Gelenkerkrankung betroffen.
Problematisch seien vielfach Vorurteile
einer uninformierten Umgebung und die
schwere Erreichbarkeit von Kinderrheu-
matologen.

Schmerzen ziehen, flieBen, reilBen /,,15 % jahrlich beim Arzt*

Ein Krankheitsbild
mit vielen Gesichtern

Die Schmerzen flieRen, reilRen oder zie-
hen. Gliederreilen, Muskelschmerzen,
geschwollene Gelenke, ein steifes Knie,
Tennisarm oder Bandscheibenprobleme
oder Berlhrungen, die einfach nur qua-
lend weh tun: Vielgestaltig kommt
“‘Rheuma” daher. Nach Angaben der
Deutschen Rheuma-Liga (Bonn) sind
etwa 15 Prozent der Bevdlkerung minde-
stens einmal jahrlich wegen rheumati-
scher Beschwerden in Behandlung: ein
Prozent wegen einer entzindlich-rheu-
matischen Erkrankung, finf Prozent
wegen Ruckenschmerzen und je drei
Prozent wegen Arthrosen, weichteilrheu-
matischer Beschwerden oder unklarer
Schmerzsymptome des Bewegungsap-
parates. Unterschieden werden vier
Hauptgruppen:

® Degenerative Erkrankungen. Ver-
schleil® der Gelenke, etwa bei Arthrose.
Diese chronische, nicht-entztindliche Er-
krankung der Gelenkknorpel tritt oft an
Huft- und Kniegelenken, der Schulter
oder den Gelenken der Wirbelsaule auf.
Durch den Verschleify der Gelenkknorpel
reiben in fortgeschrittenem Stadium die
Knochen aufeinander und verursachen
so Schmerzen und Beschwerden. Unbe-
handelt kann eine Arthrose zu einer Ar-
thritis fihren.

® Weichteilrheumatismus. Hier sind
nicht die Gelenke betroffen, sondern die
“Weichteile” des Korpers, also Muskeln,

® Nach Angaben der Deutschen Rheu-
ma-Liga wurden 2010 in Deutschland
rund 210.000 kiinstliche Hiiftgelenke
sowie 165.000 kiinstliche Kniegelenke
implantiert. Hinzu kommen Schulter-, El-
lenbogen- und Fingergelenke sowie
Sprung- und GroRzehengrundgelenke.
“Dennoch fallt die Entscheidung fir eine
Endoprothese nicht immer leicht, denn

Bander und Sehnen (etwa Achillesseh-
ne, Tennis- oder Mausarm, Bandschei-
benschaden). Vom
Krankheitsgeschehen sind oftmals auch
innere Organe betroffen (etwa Fibromy-
algie). Diese schlecht zu diagnos-
tizierende Form macht inzwischen fast
40 Prozent der Rheuma-Erkrankungen
aus.

® Entzindlich-rheumatische Krank-
heiten. Hier spielt das Immunsystem ver-
rickt. Es bildet Antikdrper gegen
korpereigene Bestandteile - und der Kor-
per reagiert darauf mit einer Entziindung.
Bei der rheumatoiden Arthritis wird die
Gelenkinnenhaut von Hand- und FuRge-
lenken angegriffen, beim Morbus Bech-
terew die Wirbelsaulengelenke, bei der
Psoriasis-Arthritis (der Gelenkentzin-
dung bei Schuppenflechte) die Finger-
oder Zehengelenke. Diese Formen ma-
chen nur 10 Prozent der Rheuma-Er-
krankungen aus, nehmen aber oft einen
schwerwiegenden Verlauf. Auch Gelenk-
entziindungen bei Morbus Crohn und
bei Borreliose gehdren in die Gruppe.

® Stoffwechselerkrankungen  mit
rheumatischen Beschwerden. Dazu
zahlen Gicht, Osteoporose oder Rachi-
tis. Den Erkrankungen ist gemeinsam,
dass Veranderungen im Knochen- oder
Gelenkstoffwechsel auftreten, die zu Be-
schwerden fuhren. )

jede Operation birgt Risiken. Daher sollte
der Patient fir sich im Vorfeld abklaren:
Mit welchen Operationsrisiken muss ich
rechnen? Wie lange dauert der Heilungs-
prozess? Wie grof3 ist der Leidens-
druck?®, so die Rheuma-Liga. ()
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