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Pocket-Leitlinie
Gonarthrose

Empfehlungen zur Gonarthrose-Therapie, basierend auf der
S2k-Leitlinie 2024 und internationalen Guidelines




Das
Kniegelenk ist mit

48,4

der Arthrose-bedingten
Krankenhausfalle am
haufigsten betroffen.

Quelle: Robert Koch-Institut, Gesundheitsberichterstattung des Bundes, Heft 54 Arthrose, Berlin 2013
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Gonarthrose-Fakten

Weltweit leiden etwa 9,6 % der Minner und 18 % der Frauen ab
60 Jahren an symptomatischer Gonarthrose. Nicht nur aufgrund
der Demographie, sondern auch angesichts der wachsenden
Anzahl an Gbergewichtigen Menschen wird prognostiziert, dass
immer mehr Menschen, vermehrt auch jungere Personen, von
Gonarthrose betroffen sein werden.

Bei héherem Lebensalter der Patientinnen und Patienten, aber
auch im Kontext von Ubergewicht, sind in der Gonarthrose-
Therapie hiufig auch Begleiterkrankungen zu berticksichtigen.
Idealerweise kommen daher moglichst wenig Medikamente zum
Einsatz.

Zentrales Thema der Gonarthrose-Therapie ist die schnelle
Schmerzlinderung. Gleichzeitig soll die Beweglichkeit rasch
wiederhergestellt werden, um eine zielfithrende Therapie zu
ermdglichen und einer stirkeren Schidigung des Gelenks
vorzubeugen.

Quelle: Gonarthrose S2k-Leitlinie 2024, DGOU

Fast jede 2. Person ab 60 Jahren
ist von Gonarthrose betroffen.

‘ | [-\ .. der Personen ab 60

Jahren leiden weltweit

9,6« 18% an symptomatischer
Gonarthrose

50 = 60 Jahre

Im sechsten Lebensjahrzehnt weisen Frauen eine
Lebenszeitpravalenz der Arthrose von ca. einem Drittel
und Minner von knapp einem Viertel auf.

Risikofaktoren

Alter, genetische Determination,
Beinachsenfehlstellungen,
Osteoporose, Vitaminmangel,
Uberlastung, Ubergewicht




Struktur der Pocket-Leitlinie

Diese Pocket-Leitlinie bietet auf Basis der Gonarthrose
S2k-Leitlinie der DGOU von 2024 (Version 4.0)' sowie der
internationalen Leitlinien (AAOS 20222, ACR 2020% ASPN 20224,
EULAR 2023°) einen Uberblick zum neuesten Stand des

interdisziplindren und multimodalen Gonarthrose-Managements.

S2k-Leitlinie — Stand 2024: Empfehlungen und Statements der
S2k-Leitlinie sind unter ,,S2k-Leitlinie — Stand 2024 als Kann-/
Soll-Aussagen beschrieben.

Internationale Leitlinien — aktueller Stand: Hier ist der aktuelle
Stand internationaler Empfehlungen kurz dokumentiert.

Status quo: Unter Beriicksichtigung der internationalen

Empfehlungen wird der Status quo der Empfehlungen aufgezeigt.
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Weiterlesen?

Erhalten Sie die vollstandige Pocket-Leitlinie
von Ossur unter

https://go.ossur.com/kontaktformular_ausfuellen_2_2025



