
4. Integrativer Nordic Walking Lauf SONNTAG, 

14. September 

2014

❱  Drei verschiedene Nordic Walking Parcours 
(ca. 3 km, 5 km, 10 km)

❱  Rahmenprogramm mit Tombola und Live-Musik 
❱  Nach dem Lauf erhalten alle  Teilnehmer/innen 

freien Eintritt in die Lohengrin Therme 
einschließlich dem Saunabereich.

❱  Der integrative Nordic Walking Lauf 
steht unter Schirmherrschaft der 
Oberbürgermeisterin Brigitte Merk-Erbe.

❱  Registrierung ab 12 Uhr, Start 13 Uhr; 
Anmeldung und Infos: Tel. 0921 758643928

an der Lohengrin Therme
Eine Benefi zveranstaltung der Behinder-
tenhilfe der Diakonie Bayreuth mit Rosi 
Mittermaier und Christian Neureuther 
tenhilfe der Diakonie Bayreuth mit 
Mittermaier

Thermenwelt: 
tägl. von 9 – 22 Uhr
Sauna/Wellness: 
tägl. von 11 – 22 Uhr

Kurpromenade 5
95448 Bayreuth
Tel. (09 21) 79 24 0-0
www.lohengrin-therme.de

„3-fach-Wirksamkeit“: 
Regelmäßiges Training wirkt sich dreifach positiv auf die Kalorienbilanz aus

Erstens herrscht während des 
Trainings ein erhöhter Energiever-
brauch – es werden also vermehrt 
Kalorien verbrannt, dies nennt man 
den „Leistungsumsatz“. Zweitens 
sorgen Kräftigungsübungen für 
den Erhalt und Aufbau von Mus-
keln. Dadurch steigt die Zahl an 
stoffwechselaktiven „Brennöfchen“, 
sodass der Energieverbrauch rund 
um die Uhr erhöht ist, denn Muskeln 
müssen durchgehend mit Energie 
versorgt werden. Drittens bleibt der 
Stoffwechsel auch im Ruhezustand 
nach dem Training aktiv – dank des 
sogenannten „Nachbrenn-Effekts“. 
„Die Steigerung des Grundum-
satzes aufgrund erhöhter Muskel-
masse sorgt für einen erhöhten 
Energieverbrauch über 24 Stunden 

der körperliche Energieverbrauch 
sogar rund um die Uhr erhöht. Wer 
also langfristig abnehmen möch-
te, sollte unbedingt auf diese Drei-
fachwirkung und ein entsprechen-
des Training setzen.

Wir alle wissen: Körperliches 
Training erzeugt einen hohen Ener-

gieverbrauch, der zur Gewichtsab-
nahme führt, wenn man seine Ener-
giezufuhr nicht gleichzeitig erhöht. 
Doch das ist nur der akute Teil der 
positiven Trainingswirkung, denn 
regelmäßiges Training wirkt sich 
gleich dreifach positiv auf die Kalo-
rienbilanz aus: 

am Tag – so werden also auch auf 
dem Sofa Kalorien verbrannt“, wis-
sen Elke Engelhardt und Manuela 
Ansari, die den Club in Bayreuth 
leiten. Während des halbstündi-
gen Trainings würden mindestens 
300 Kalorien verbraucht – schon 
zwei- bis dreimal die Woche eine 
Trainingseinheit erzeuge diese 
„Dreifach-Wirksamkeit“.

Interessierte Frauen jeden Alters 
sind eingeladen, sich bei Mrs.Spor-
ty Bayreuth in der Dammallee 23 
näher über das Thema zu informie-
ren. Im September und Oktober er-
halten Interessentinnen ein kosten-
loses Personal Training für sich und 
eine Freundin. Die ersten 30 Frauen 
erhalten zusätzlich eine Körperana-
lyse gratis.                                        red

BAYREUTH. Wer regelmäßig trai-
niert, erreicht viel mehr als „nur“ 
die direkte Kalorienverbrennung 
beim Sport: Durch den sogenann-
ten „Nachbrenn-Effekt“ werden 
auch nach dem Training weiter Ka-
lorien verbrannt. Und durch den 
Muskelaufbau beim Training ist 

Anzeige

BAYREUTH. Das monatliche Tref-
fen der Selbsthilfegruppe Bay-
reuth „Gemeinsam stark gegen 
Krebs“ findet am Donnerstag, 
11. September, um 14 Uhr in den 
Räumen der Krebsberatungsstel-
le Bayreuth, Maximilianstraße 52-
54 statt. Die Räumlichkeiten befin-
den sich über der Marktapotheke 
im 2. Stock.

Die Leitung der Selbsthilfe-
gruppe hat Marianne Ficht, sie ist 
selbst Betroffene. Diese Veran-
staltung ist für alle Interessierten 
offen und kostenfrei. 

Weitere Informationen bei der 
Krebsberatungsstelle Bayreuth 
unter Telefon 0921/1503044.

Gemeinsam 
gegen Krebs

K urzmeldung

S prechstunde am Sonntag
Wenn die Kniescheibe Probleme macht – von  Prof. Dr. med. Klaus Fritsch

straff, kann es zu einer Kippung 
der Kniescheibe mit entsprechen-
den Schmerzen kommen. Dieser 
Tilt (Verkippung)  ist bei gebeugten 
Knien gut zu erkennen. Die beiden 
Kniescheiben „schielen“ nach oben 
außen, anstatt gerade nach vorne 
zu schauen.  Die Therapie besteht 
aus krankengymnastischer Deh-
nung des äußeren Retinakulums. 
Lediglich bei anhaltenden Proble-
men trotz intensiver krankengym-
nastischer Dehnung kann an ein 
operatives Vorgehen gedacht wer-
den, mit Spaltung des äußeren Re-
tinakulums (lateral release). 

Der typische Kniescheiben-

schmerz ist ein flächiger Schmerz. 
Bei Sportlern tritt jedoch oft ein 
punktförmiger Schmerz an der un-
teren Spitze der Kniescheibe auf 
– das Patellaspitzensyndrom, oder 
auch „jumpers knee“ genannt. 
Es handelt sich um eine Überlas-
tung der Patellasehne meist bei 
Sprungsportarten wie Basketball 
oder Volleyball. Dehnung und Re-
duzierung der Belastung hilft in den 
meisten Fällen. 

Beim Übergang von Streckung 
zur Beugung gleitet die Knieschei-
be im Gleitlager des Oberschenkel-
knochens nach unten. Dieses Gleit-
lager ist wie eine Rinne vertieft und 
wirkt als Stabilisator. Ist das Gleit-
lager sehr flach, kann es vermehrt 
zu einer Luxation der Patella kom-
men. Das bedeutet, dass die Knie-
scheibe bei einer Drehbewegung 
nach außen herausspringt. Dabei 
kann es zu Knorpelverletzungen an 
der Rückseite der Patella oder am 
Rand des Gleitlagers kommen. Bei 
diesen Patellaluxationen hilft oft nur 
eine operative Stabilisierung der 
Kniescheibe, um zu verhüten, dass 
es bei häufigen Luxationen zu blei-
benden Knorpelschäden kommt. 
Sollten bereits Knorpelschäden 
eingetreten sein, könnten diese mit 
modernen Operationsmethoden 
wie z.B. der Knorpelzüchtung (au-
tologe Chondrozytentransplantati-
on) therapiert werden. 
 
Weitere  Informationen unter: 
www.oc-bayreuth.de

ken, dass sie auf der Ebene relativ 
schmerzfrei gehen können, dass je-
doch  Probleme bergauf auftreten, 
die sich  dann vor allem bergab 
verstärken. Bergab wird das Kör-
pergewicht über die Kniescheibe 
„abgebremst“ und damit verstärkt 
sich der Druck auf die Kniescheibe.

Ursache für den Kniescheiben-
schmerz kann im höheren Alter na-
türlich ein Verschleiß des Knorpels 
hinter der Kniescheibe sein, eine 
Arthrose. Ein Röntgenbild, oder 
im Zweifelsfall ein MRT, sichert die 
Diagnose. Man muss dann nicht 
gleich an ein operatives Vorgehen 
(z.B. Knorpeltransplantation oder 
Oberflächenersatz)  denken. In den 
meisten Fällen hilft es schon, wenn 
man die Kniescheibe entlastet, 
indem der Oberschenkelstrecker 
und die rückwärtige Beinmuskula-
tur konsequent gedehnt werden. 
Selbst bei täglich mehrfacher Deh-
nung muss jedoch circa sechs Wo-
chen gewartet werden, bis sich eine 
Besserung einstellt. Vor allem Pati-
enten, die das Knie nicht komplett 
durchstrecken können, profitieren 
von einer Dehnung der rückseitigen 
Beugemuskulatur. Ein einfacher 
Test, um eine  Verkürzung der Beu-
gemuskulatur festzustellen, ist der 
Versuch, mit den Händen bei ge-
streckten Knien bis zum Boden zu 
kommen (soweit keine Hüft- oder 
Wirbelsäulenprobleme vorliegen). 

In jüngeren Jahren ist der Grund 
für den vorderen Knieschmerz meis-
tens  eine Überlastung der Patella-

rückfläche, ohne nennenswerte Knor-
pelschäden. Auch hier hilft meistens 
eine Dehnung der Oberschenkel-
muskulatur, vor allem der Kniebeu-
ger.   Ein operatives, insbesondere 
arthroskopisches  Vorgehen, ist vor 
allem bei  jüngeren Patienten sel-
ten notwendig.  Vor allem Mädchen 
nach der Pubertät klagen häufig über 
vorderen Knieschmerz. In den meis-
ten Fällen liegt ein Ungleichgewicht 
zwischen der vorderen und hinteren 
Beinmuskulatur  vor, die sich kran-
kengymnastisch behandeln lässt. 

Die Kniescheibe wird seitlich 
durch zwei Bänder (Retinakula) 
stabilisiert. Ist das äußere Band zu 

Eine der häufigsten Klagen von 
Patienten in der orthopädischen 
Sprechstunde sind Schmerzen 
an der Kniescheibe. Es gibt eine 
Vielzahl von Ursachen des vor-
deren Knieschmerzes. Prof Dr. 
Klaus Fritsch, Arzt für Orthopädie, 
Unfallchirurgie und Sportmedizin, 
beschreibt Diagnostik und Thera-
pie dieser Beschwerden.

Die Kniescheibe (Patella)  ist  
ein Knochen, der in die Sehne des 
Kniestreck-Muskels  eingebettet ist.  
Der Anteil der Sehne oberhalb der 
Patella wird Quadrizepssehne ge-
nannt, der Anteil der Sehne unter-
halb der Patella nennt sich Patella-
sehne, auch  wenn es sich um die 
gleiche Sehne handelt, die lediglich 
durch die Patella unterteilt wird.  Bei 
Anspannung des vorderen Ober-
schenkelmuskels, des  Musculus 
quadrizeps, wird  das Knie ge-
streckt, jedoch auch die Knieschei-
be unter Spannung gesetzt  und an 
das Knie gedrückt. 

Normalerweise ist dies prob-
lemlos möglich. Wenn jedoch eine 
Anomalie vorliegt, kann dies zu 
flächigen Schmerzen im vorderen 
Bereich des Knies führen. Die Pati-
enten berichten über vordere Knie-
schmerzen bei längerem Sitzen 
mit gebeugten Knien, zum Beispiel 
bei längeren Bus- oder Flugreisen.  
Werden die Knie gestreckt, vermin-
dern sich die  Probleme.  Es treten 
auch Schmerzen auf beim Gehen 
bergab und treppab.  Wanderer mit 
Kniescheibenschmerzen bemer-

Professor Dr. med. Klaus Fritsch
Orthopädische Chirurgie 
Bayreuth, Parsifalstraße 5, 
95445 Bayreuth
Telefon 0921/757570
E-Mail praxis@oc-bayreuth.de

In der nächsten „Sprechstunde 
am Sonntag“ in der Ausgabe am 
14. September lesen Sie einen 
Beitrag von Oberarzt Dr. Stephan 
Brandt, dem Koordinator des 
Darm-Pankreaszentrums der Kli-
nikum Bayreuth GmbH.

Anzeige
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