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Internationales Symposium:

Neuester Stand der Pravention
und Behandlung der Haltungs-
und Bewegungsorgane

Im Rahmen des EFORT-Kongresses 2005 in Lissabon wurde von der Bone and Joint
Decade ein Symposium veranstaltet zum Thema ,,Update on the Prevention and Treat-
ment of Musculoskeletal Conditions“. In diesem Rahmen wurde ein Handbuch vor-
gestellt (http://www.bvonet.de/artikel/download/8496.pdf), das sowohl den praktizie-
renden Arzt als auch politische Entscheidungstriiger iiber den derzeitigen Stand
muskuloskelettaler Erkrankungen und Verletzungen informieren soll.

In einer von der Europdischen Union
unterstiitzten Aktivitit der Bone and Joint
Decade haben in den letzten Jahren
Vertreter von EFORT, EULAR und der Inter-
nationalen Osteoporosis Foundation zu-
sammengearbeitet, um evidenz-basierte
Empfehlungen zur Pravention und Thera-
pie muskuloskelettaler Erkrankungen und
Verletzungen zusammenzustellen.

Hierbei wurde zundchst analysiert, wie
grof3 die Bedeutung einzelner Erkrankun-
gen fiir das Individuum und die Gesell-
schaft sind. In einer zweiten Stufe wurden
die Risikofaktoren dafiir untersucht, eine
entsprechende Krankheit zu bekommen
bzw. nach Krankheitseintritt eine ungiins-
tige Prognose zu entwickeln. Hierbei wur-
de auch versucht, die Epidemiologie dieser
Risikofaktoren in den einzelnen Regionen
Europas zusammenzustellen.

Empfehlungen zur Pravention

In der ndchsten Stufe wurden dann Emp-
fehlungen erarbeitet, um die Erkrankun-
gen zu vermeiden bzw. nach dem Auftre-
ten ihre Progredienz zu verringern. Hierzu
wurden zundchst vier verschiedene Sta-
dien unterschieden (die gesamte Bevolke-
rung, die Risikopopulation, die Patienten
mit Frithsymptomen und diejenigen mit
bereits fortgeschrittener Erkrankung). In
jeder dieser Gruppen wurden dann basie-
rend auf der International Classification of
Functioning, Disability and Health (ICF)
ZielgroRen bestimmt (Symptome, Funk-
tion, Aktivitat und Partizipation).

Fiir die einzelnen Felder dieser umfassen-
den Matrix wurden anschlieBend syste-
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matisch die evidenzbasierten Grundlagen
der Pravention und Therapie muskuloske-
lettaler Erkrankungen und Verletzungen
zusammengetragen, indem international
systematische Reviews nach den Cochrane-
Kriterien und Leitlinien sowie Empfehlun-
gen nach den AGREE-Kriterien analysiert
und beurteilt wurden.

Die Empfehlungen beziehen sich auf unter-
schiedliche Interventionsbereiche wie Le-

bensstil, Medikamente, Operation und Re-
habilitation.

In diesem Symposium wurden die wesent-
liche Ergebnisse des Projektes vorgestellt,
wobei insbesondere die Praventions- und
Behandlungsstrategien der haufigen Er-
krankungen (Osteoarthrose, Rheumatoide
Arthritis, Osteoporose sowie Riickenpro-
bleme) und Verletzungen im Vordergrund
standen.
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Prof. Kristina Akesson, Malmo6 (Schwe-
den), beschrieb den Umfang der muskulo-
skelettalen Probleme anhand aktueller
internationaler Inzidenz- und Prdvalenz-
daten. Prof. Martin Krismer, Innsbruck
(Osterreich), stellte dann die Atiologie und
Risikofaktoren fiir Riickenschmerzen vor
und prdsentierte primdre (zur Vermeidung
des Erlangens) und sekunddre Prdven-
tionsansdtze (zur Vermeidung von Chroni-
fizierung). Prof. Antony Woolf, Truro (UK),
berichtete iiber die Rheumatoide Arthritis.
Eine primdre Pravention ist bis heute nicht
bekannt, so dass das vorrangige Ziel eine
friihzeitige Diagnose und unmittelbare
Einleitung einer addquaten Therapie ggf.
mit Biologika (z.B. anti-TNF alpha) sein
muss. Im weiteren Verlauf sind dann all-
gemeine (Physiotherapie, physikalische)
ebenso wichtig wie rehabilitative Mal3-
nahmen und ggf. operative Eingriffe. Prof.
Karl Knahr, Wien (Osterreich), erliuterte
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insbesondere die primdre Pravention zur
Vermeidung einer Osteoarthrose, aber
auch pharmakologische und operative
Mafnahmen zur Optimierung der Sympto-
me, Funktionen und Aktivitdten sowie Par-
tizipation. Dr. Karsten Dreinhofer, Ulm,
stellte die unterschiedlichen Risikofakto-
ren fiir Verletzungen in den unterschied-
lichen Bereichen (Arbeitsplatz, Sport, Ver-
kehr, Heim) vor und fasste die vorhandene
Evidenz zur Primdrprédvention von Unfillen
zusammen: Nach einem Unfall ist die friih-
zeitige Einleitung einer addquaten Diag-
nostik und Therapie entscheidend fiir das
spdtere Endergebnis.

AbschlieBend konnten von Prof. Akesson
grundsatzliche Faktoren herausgearbeitet
werden, die in allen Bereichen von Bedeu-
tung sind. Zundchst kénnen einige grund-
sdtzliche personliche (korperliche Aktivi-
tdt, Idealgewicht, ausgewogene Erndh-

rung, Meidung von Alkohol und Nikotin)
und gesellschaftliche Verhaltensmaf3nah-
men (Unfallschutz am Arbeitsplatz, im
Verkehr, zu Hause und beim Sport) helfen,
Risikofaktoren fiir das Auftreten oder die
Verschlimmerung von Symptomen zu re-
duzieren. Aber insbesondere nach Eintre-
ten der ersten Symptome ist in allen Berei-
chen eine zeitnahe addquate und kompe-
tente Versorgung entscheidend fiir den
weiteren Krankheitsverlauf.

Nun obliegt es den einzelnen Ldndern
(und Fachgesellschaften) diese Empfeh-
lungen an die nationalen Gegebenheiten
anzupassen und ggf. in medizinischen
Leitlinien oder in gesellschaftliche Nor-
men und Werte einflie8en zu lassen.

Dr. med. Karsten E. Dreinhdfer, Ulm



