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Liebe Leserinnen und Leser,

»Erndhrung”, dieses Wort gehort zu den beliebten Suchbegriffen in In-
ternetsuchmaschinen. Tendenz steigend. Das hohe Interesse der Men-
schen an diesem Thema befriedigt das Fernsehen mit Kochformaten,
die Industrie liefert Nahrungsergdnzungsmittel dazu und die Marketing-
abteilungen der Lebensmittelhersteller erfinden das Wort ,,Superfood*.
So wird die Erndhrung Schritt fiir Schritt zum Heilsbringer fir ein lan-
ges Leben gemacht. Und nicht nur Menschen mit Ubergewicht, sondern
auch Schmerzpatienten, die unter Entziindungsschiiben leiden, greifen
verstdndlicherweise gern nach jedem Strohhalm, der helfen kann. Auch
wenn am Ende oft nur das Portemonnaie erleichtert wird und nicht der
schmerzgeplagte Korper.

Wir fragen uns: Kann eine Erndhrungsumstellung die Rheumaerkrankung
beeinflussen? Die Antwort ist: Die richtige Erndhrung ist eine wichtige Er-
gdinzung der medikamentdsen Therapie rheumatischer Erkrankungen.
Auch die mit rheumatischen Leiden einhergehenden Begleiterkrankun-
gen lassen sich durch Erndhrungstherapie positiv beeinflussen. Worauf
zu achten ist und welche Empfehlungen wissenschaftlich gesichert sind,
erfdhrt man in der vorliegenden komplett tiberarbeiteten Broschiire, die
der renommierte Autor Prof. Dr. Gernot KeyRer fiir die Rheuma-Liga ver-
fasst hat.

Die Lektire dient als erste Orientierung. Bei Lebensmittelunvertrdglich-
keiten, starkem Uber- oder Untergewicht, Osteoporose oder Osteopo-
rosegefdhrdung durch langjdhrige Kortisoneinnahme ist es wichtig, die
individuelle Beratung durch erfahrene Erndhrungsberaterinnen und
-berater zu nutzen. Spezielle Informationen werden auch zum Beispiel
wdhrend eines Reha-Aufenthaltes angeboten. Ebenso lohnt eine Nach-
frage bei der Rheumatologin/beim Rheumatologen und bei der &rtlichen
Rheuma-Liga. Wir sind gerne fiir Sie da!

Ihre

Rotraut Schmale-Grede

Prdsidentin der Deutschen Rheuma-Liga
Bundesverband e.V.
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1 Kann man durch gute Erndhrung
einer rheumatischen Erkrankung
vorbeugen?

1.1 Rheuma ist nicht gleich Rheuma -
und Didt nicht gleich Didt!

Die Begriffe ,,Rheumatismus“ und ,,Didt“ stammen bei-  Krankheiten des rheumatischen Formenkreises lassen
de aus der Medizin des alten Griechenlands. ,Rheu- sich in zwei grofte Gebiete einteilen: Die nicht-entziind-
matismus“ bedeutet so viel wie ,das FlieRende“, also  lichen Krankheitsbilder, die vor allem durch Abnutzung
einen Schmerz, der durch ,verdorbene Korpersdfte” entstehen. Ursache sind die nattirlichen Alterungsvor-
in die Gelenke, die Muskulatur oder die Wirbelsdule génge, aber auch Uberlastungen durch Ubergewicht
HflieBt”. In der modernen Medizin spricht man stattdes- oder Schidden durch Unfdlle. Abnutzungserscheinun-
sen von einem ,rheumatischen Formenkreis”,zudem  gen am Gelenk werden Arthrosen genannt, bei Ver-
eine groRe Zahl verschiedener Krankheitsbilder ge- dnderungen an der Wirbelsdule spricht man z.B. von
zdhlt wird. Diese Erkrankungen gehen fast immer mit ~ Spondylose. Ein weiteres wichtiges Leiden aus dieser
Schmerzen in Gelenken, Wirbelsdule oder Weichteilen ~ Gruppe ist die Osteoporose, bei der es zum allmahli-
einher. chen Verlust von Knochenmasse und zu vermehrter
Knochenbriichigkeit kommt.




Entziindlich-rheumatischen Erkrankungen liegt da-
gegen eine krankhaft gesteigerte Reaktion des kor-
pereigenen Abwehrsystems zugrunde. Diese kann
entweder auf den Bewegungsapparat beschrdnkt sein -
wie bei einer Gelenkentziindung (Arthritis) - oder sich
im gesamten Korper ausbreiten. Das Spektrum dieser
Gruppe umfasst neben relativ harmlosen eine Reihe
von lebensbedrohlichen Erkrankungen. Die hdufigste
entziindlich-rheumatische Erkrankung ist das ,Gelenk-
rheuma®, friiher chronische Polyarthritis, heute rheu-
matoide Arthritis genannt. Bei dieser Erkrankung fiih-
ren schmerzhafte Gelenkschwellungen zur Zerstérung
von Gelenkknorpel und -knochen. Spondyloarthritiden,
wie die Ankylosierende Spondylitis (Morbus Bech-
terew) sind Entziindungen, welche bevorzugt die
Wirbelsdule, aber auch die Gelenke befallen kénnen.

Die meisten rheumatischen Leiden sind chronisch, d.h.
sie begleiten die Betroffenen ein Leben lang. Eine Son-
derstellung innerhalb der rheumatischen Krankheits-
bilder nimmt die Gelenkentziindung bei Gicht ein. Hier
handelt es sich um eine Stoffwechselerkrankung, die -
eine Ausnahme in der Rheumatologie - durch geeigne-
te Manahmen im Friihstadium heilbar ist.

Da in spdteren Jahrhunderten zwischen Gicht und an-
deren rheumatischen Erkrankungen nicht unterschie-
den wurde, standen Didtvorschriften lange Zeit im
Mittelpunkt der Behandlung rheumatischer Krankhei-
ten. Schon die Arzte des alten Griechenlands wussten,
dass die Gicht-Arthritis durch Gbermdfiigen Genuss
von Fleisch und Alkohol ausgeldst werden konnte (sie-
he Seite 12).

Die richtige Erndhrung bei Rheuma

Didt heiRt Lebensweise

Der griechische Begriff ,Didt“ bedeutet ,Lebenswei-
se“ und schlieRt daher nicht, wie heute oft angenom-
men, lediglich Erndhrungsfragen ein. Auch die Art,
wie wir uns bewegen, wie wir schlafen oder wie wir
mit Genussmitteln wie Nikotin und Alkohol umgehen,
gehort in die Planung einer ,Didt*.

Der Trend zu natdirlichen Heilverfahren und der Wunsch
vieler Patienten, einen eigenen Beitrag zur Einddm-
mung ihrer Krankheit zu leisten, hat in der Rheu-
matologie das Interesse an mdoglichen therapeu-
tischen Wirkungen der Erndhrungsweise geweckt.
AuRerdem hat in den letzten Jahren die Mikro-
biom-Forschung nach Zusammenhdngen zwischen
Erndhrung und chronischer Krankheit gesucht. Als
Mikrobiom wird die Gesamtheit der im und am Kor-
per lebenden Mikroorganismen bezeichnet. Vor allem
der Darm enthdlt groRe Mengen von Darmbakterien
und Pilzen, die einerseits zahlreiche niitzliche, so-
gar lebensnotwendige Funktionen ausiiben, ande-
rerseits moglicherweise zur Krankheitsentstehung
beitragen konnen. Da sich Menschen mit unter-
schiedlicher Erndhrungsweise auch im Mikrobiom
voneinander unterscheiden, wird zurzeit intensiv er-
forscht, ob Stérungen des Mikrobioms rheumatische
Erkrankungen unterhalten oder gar auslésen kénnen.
Moglicherweise werden daher Fragen der Erndhrung
bei Rheumakranken kiinftig eine stdrkere Bedeutung
erlangen.

Viele Menschen bekennen sich zu Erndhrungsleh-
ren, die auf bestimmten, oft philosophisch geprdgten
Vorstellungen vom Charakter unserer Nahrung und
der Art ihrer Zubereitung beruhen. Neben dem seit
Jahrzehnten ausgetibten Vegetarismus (Verzicht auf
Fleisch und Fisch) und seiner extremeren Variante, der
veganen Erndhrung (Verzicht auf alle tierischen Pro-
dukte) haben in den letzten Jahren Kostformen wie
die Vollwertkost oder Trennkost die Aufmerksam-
keit auf sich gezogen. Ihre Verfechter argumentieren
damit, dass mit der Einhaltung bestimmter Essge-
wohnheiten eine Stdrkung der Abwehrkrdfte und eine
»Reinigung“ von krankheitsverursachenden Umwelt-



giften verbunden sei. Nichteinhaltung der Erndh-
rungsvorschriften sei dagegen schuld an einer Viel-
zahl chronischer Erkrankungen.

Verfechter einer glutenfreien Kost (Verzicht auf alle
Produkte, die Weizen, Roggen oder Gerste enthalten)
oder einer ketogenen Didt werben ebenso fir die
Anwendung bei Rheumabetroffenen. Auf diese Kost-
formen wird in den Kapiteln 2.3. und 2.4 ndher ein-
gegangen. Die experimentellen Beweise fiir die Wirk-
samkeit dieser Didten sind hdufig schwach. Dennoch
sprechen sowohl Tierexperimente als auch Untersu-
chungen an Patienten dafiir, dass Nahrungsmittel
den Verlauf rheumatischer Erkrankungen beeinflussen
kénnten. Vor allem Fettverbindungen kdénnen entziin-
dungshemmende oder -férdernde Wirkungen ent-
falten - dies wird im Folgenden weiter ausgefiihrt. Es
existieren somit auch wissenschaftlich iiberpriifbare
Ansatzpunkte fiir eine Erndhrungsbehandlung in der
Rheumatologie.

1.2 Moglichkeiten und Grenzen der Didt

Um es gleich vorweg zu nehmen: Keine noch so durch-
dachte Erndhrungsweise kann die medikamento-
se oder orthopddische Behandlung rheumatischer
Erkrankungen ersetzen. Es ist grundsdtzlich falsch,
schul- und alternativmedizinische Verfahren im Sinne
eines ,Entweder - Oder“ gegeneinander auszuspielen.

Didgtverfahren sind ein Element in der Rheumathera-
pie, und ihre Bedeutung sollte weder tber- noch un-
terschdtzt werden. Eine Umstellung der Erndhrung
kann bei entziindlich-rheumatischen Erkrankungen
die Wirkung von Medikamenten und Operationen prin-
zipiell unterstitzen. Richtig angewendet, knnen das
Lebensgefiihl verbessert, Gelenkschmerzen gelindert
und der Verbrauch von Schmerzmedikamenten redu-
ziert werden.

Aufterdem sind viele Erndhrungsformen, die bei rheu-
matischen Erkrankungen empfohlen werden, auch fiir
die Vermeidung anderer Gesundheitsgefahren wichtig.
Dazu gehdren vor allem Herz-Kreislauf-Erkrankungen
(siehe Kapitel 2.6). Manche der in diesem Heft vorge-
stellten Erndhrungsweisen sind der Kiiche des Mittel-
meerraumes entlehnt. Wer die Vorziige der italienisch-
en oder griechischen Kiiche zu schdtzen weif3, erkennt
bald, dass man als Rheumatiker/Rheumatikerin auch
Freude an gesunder Nahrung und ihren Zubereitungs-
formen haben kann.

Einige Krankheitsbilder des rheumatischen Formenkrei-
ses sprechen besonders gut auf eine Didt an: Arthrosen
der ,Last tragenden“ Gelenke, vor allem der Kniege-
lenke, wenn sie durch Ubergewicht verursacht wor-
den sind. Hier ist die Reduktionskost das wichtigste
Element in der Behandlung: Jedes Kilogramm Ge-
wichtsabnahme bringt Entlastung fir Knorpel und
Bdnder. Auch die Gicht-Arthritis ist durch Erndhrung
beeinflussbar. In den Hungerzeiten nach dem Zwei-
ten Weltkrieg war die Gicht nahezu verschwunden.
Erst als sich die Versorgung mit Fleisch oder alkoho-
lischen Getrdnken verbesserte, wurde dieses Krank-
heitsbild wieder hdufiger.
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Nicht auf Basismedikamente verzichten

Auf der anderen Seite sind die Mdglichkeiten, mit Er-
ndhrung eine entziindlich-rheumatische Erkrankung
grundlegend zu beeinflussen oder gar zu verhindern,
sehr begrenzt (siehe Kapitel 2.1). Es wurde auch bisher
keine Didt beschrieben, die in der Lage gewesen widire,
die Entstehung von Schdden an Knorpel und Knochen
zu verzdgern, wie sie regelmdfig im Verlauf der rheu-
matoiden Arthritis oder anderer entziindlicher Gelenk-
erkrankungen auftreten. Die starke Entziindungshem-
mung, wie sie mit den heutigen Basis-Medikamenten
erreicht wird, kann durch keine Erndhrungsweise er-
setzt werden.

Zu guter Letzt sind Essen und Trinken mehr als bloRe
Nahrungsaufnahme. Wir verbinden damit Genuss, Ent-
spannung und Lebensfreude. Wer méchte von einer
Didt leben, die zwar positiv auf die Gelenkerkrankung
wirkt, aber einfach nicht schmeckt?




1.3 Gicht-Arthritis - ein Sonderfall in der
Rheumatologie

Die Gicht ist eigentlich keine rheumatische Erkran-
kung. Es handelt sich um eine Stoffwechselerkran-
kung, bei der es zu einer erhéhten Konzentration von
Harnsdure in Blut und Korperfliissigkeiten kommit.
Dieses Abfallprodukt des Zellstoffwechsels kann
von einigen Menschen nicht optimal Uber die Nieren
ausgeschieden werden. Daher kommt es bei einem
Uberangebot von Harnsdure zu Ablagerungen dieser
Substanz in kristalliner Form in Gelenken, Nieren, aber
auch Weichteilen. Ansammlungen von Harnsdurekris-
tallen in der Gelenkflissigkeit knnen zu Gichtanfdl-
len fihren. Der Betroffene erlebt dies als eine heftige
Arthritis, die Uberaus schmerzhaft ist und bei chroni-
schem Verlauf zu Gelenkschdden fiihren kann.

Im Vordergrund der Gichtbehandlung stehen wirksa-
me Medikamente. Dass eine Didt dabei hilft, Gichtan-
fdlle zu vermeiden, ist wissenschaftlich noch nicht
abschliefend bewiesen, erscheint aber aufgrund kli-
nischer Erfahrungen wahrscheinlich. Daher sollten
der von Gicht betroffene Patient, jedoch auch gesun-
de Personen mit erhdhten Harnsdurewerten auf den
Puringehalt der Nahrung achten. Purine sind die Aus-
gangssubstanzen fiir die Bildung von Harnsdure. Eine
genauere Aufstellung purinarmer und purinreicher
Lebensmittel enthdlt die Tabelle auf Seite 9.

Dabei gilt die Faustregel, dass Lebensmittel mit einem
Puringehalt von mehr als 150 mg pro 1009 zu vermei-
den, bzw. deutlich eingeschrdnkt aufzunehmen sind.
Liegt der Harnsduregehalt zwischen 50 und 150mg
pro 100g, sollte eine Aufnahme von einer Mahlzeit
pro Tag nicht tberschritten werden. In der Liste sind
vor allem tierische Produkte aufgelistet. Auch Hilsen-
friichte, Spargel oder Rosenkohl kdnnen gréfiere Men-
gen Harnsdure enthalten. Nach neuen Forschungs-
ergebnissen fiihrt diese Harnsdure aber wesentliche
seltener zur Auslosung einer Gicht, so dass von die-
sen pflanzlichen Nahrungsmitteln nicht mehr abge-
raten wird.

Nicht nur die Aufnahme, sondern auch die behinder-
te Ausscheidung von Harnsdure iiber die Niere ldsst
den Harnsdurespiegel ansteigen. Daher kdnnen Nah-
rungsmittel, die selbst harnsdurearm sind, aber die
Ausscheidung von Harnsdure behindern, Gichtanfdlle
beglinstigen - auch diese sind in der Tabelle ange-
fuhrt. Fir den Gichtpatienten ist eine ausreichende
Trinkmenge wichtig: Trinken Sie dabei vor allem ka-
lorienfreie Getrdnke wie klares Wasser, Tee oder Kaf-
fee. Alkoholische Getrdnke sind zu meiden, da sie die
Harnsdureausscheidung tiber die Nieren behindern.
Wem das Studium langer Harnsduretabellen zu miih-
sam ist, sollte wenigstens diese drei Faustregeln
beachten: Deutliche Reduktion des Fleischkonsums,
Betonung pflanzlicher Nahrungsmittel und Vermei-
dung grolRerer Mengen von Fruchtzucker, wie sie z.B.
in Softdrinks vorhanden sind.

Heilsame Didt

Eine sehr wichtige MaRnahme zur Vorbeugung von
Gicht ist die Einhaltung eines normalen Korperge-
wichts. Bei Ubergewichtigen kann die Abnahme von
funf bis zehn Kilogramm bereits zu einer Senkung des
Harnsdurespiegels im Blut fiihren. Durch die Kombina-
tion von medikamentdsen und didtetischen Mafnah-
men sowie eine Beeinflussung des Lebenswandels
kann die Gicht in der Mehrzahl der Félle einen giinsti-
gen Verlauf nehmen. Dies setzt jedoch die aktive und
motivierte Mitarbeit der Betroffenen voraus.
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Mittlerer Purin- und Harnsduregehalt einiger Lebensmittel

Purine gebildete Harnsdure

Lebensmittel
ebensmitte pro 1009 (in mg) pro 1009 (in mg)

Milch 0 0
Joghurt 0 0
Quark 0 0
Eier 2 4,8
Salatgurke 3 7,2
Hartkdse 4 7,2
Tomaten, Paprika 4,2 10
Kartoffeln 6,3 15
Eiernudeln (gekocht) 8,4-21 20-50
Walnusse 10,5 25
Spargel 10,5 25
Reis (gekocht) 10,5-14,7 25-35
Weilbrot 16,8 40
Blumenkohl 18,9 45
Champignons 25,2 60
Rosenkohl 25,2 60
Mettwurst 26 62
Erdnisse 29,4 70
Weizen 37,8 90
Bratwurst 40 96
Bier (auch alkoholfrei) 42 100
Kabeljau 45 108
Wurst 42-54,6 100-130
Fischstdbchen 46,2 110
Putenschnitzel 50,4 120
Fleischbriihe 58,8 140
Fisch (gegart) 63 150
Fleisch (Schwein, Rind, Kalb - mager, frisch) 63 150
Hdhnchenbrustfilet (frisch) 75,6 180
Schinken 85 204
Schweineschnitzel 88 211,2
Olsardinen 200 480
Sprotten 335 802

Nahrungsmittel, die in groReren Mengen Gichtanfdlle, unabhdngig vom Harnsduregehalt begiinstigen:
Alkoholika (Schnaps), Bier, Softdrinks (Cola, Limonade), stifte Fruchtsdfte, Friichte mit hohem Fruktosegehalt
(v.a. Trockenfriichte: Pflaumen, Aprikosen, Mango, Rosinen)

(Quelle: @ www.internisten-im-netz.de, Dalbeth N et al. Ann Rheum Dis 2010; 69: 1738-43)

(Vo]
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1.4 Osteoporose - ein Kapitel fiir sich

Osteoporose bedeutet den allmdhlichen Verlust von
Knochenmasse. Schleichender Knochenabbau fiihrt
zu einer Ausdiinnung der R6hrenknochen und der Kno-
chenbdlkchen. Die Folge sind Knochenbriiche nach
kleinsten Unfdllen oder Riickenschmerzen, die durch
Einbriiche der Wirbelkdrper entstehen. Bei Frauen
nach den Wechseljahren ist dieser Abbauprozess be-
sonders stark ausgeprdgt.

Erndhrungsfragen sind fiir den Stoffwechsel des Kno-
chens enorm wichtig. Kalzium ist einer der entschei-
denden Bausteine der Knochensubstanz. Unser Koér-
per ist ungefdhr bis zum 26. Lebensjahr in der Lage,
Knochenmasse aufzubauen - danach verliert der Kno-
chen allmdhlich wieder an Festigkeit. Eine kalziumrei-
che Erndhrung von Kindheit an schiitzt also im Alter
vor Osteoporose.

Knochengewebe formt sich aber auch bei kérperlicher
Belastung, wdhrend Bewegungsmangel zum Verlust
von Knochenmasse fiihrt. So entwickeln bettldgerige
Patienten sehr rasch eine Osteoporose. Bewegung
ist daher eine Voraussetzung fiir den Erhalt unserer
Knochenfestigkeit.

Ein oft vernachldssigtes Element fiir die Knochen-
bildung ist das Sonnenlicht. Unter Einwirkung ult-
ravioletter Strahlung wird das knochenstdrkende Vi-
tamin D in der Haut gebildet. Viele dltere Menschen
kommen zu selten an die frische Luft - oft, weil sie
Schmerzen beim Laufen haben, die durch die Osteo-
porose verursacht wurden. Bewegungs- und Licht-
mangel setzen so einen Teufelskreis in Gang, der dem
Knochen schadet.

Die Knochengesundheit wird auch von anderen Fak-
toren bestimmt: Raucherinnen und Raucher haben
deutlich hdufiger Osteoporose als Nichtraucherinnen
und Nichtraucher. AuRerdem schaden stark phosphat-
und oxalathaltige Lebensmittel den Knochen, weil sie

10

Kalzium binden und so dem Korper entziehen. Eine
oft unterschdtzte Phosphatquelle sind Colagetrdnke,
die obendrein Karies verursachen und durch ihren
hohen Zuckergehalt zur Ubererndghrung beitragen.
Viele Wurstsorten sind ebenfalls phosphatreich. Und
schlieRlich schwdcht UbermdRiger Alkoholkonsum
nachweislich unser Skelett. Auf der anderen Seite
trdgt Eiweilmangel zur Osteoporose bei. Daher sol-
len besonders dltere Menschen auf eine ausreichende
Eiweilzufuhr achten. Magere Milchprodukte wie
Quark und Magerkdse, Fisch und Gefliigelfleisch, aber
auch Eier, Hilsenfriichte und Sojaprodukte wie Tofu
sind fiir die Knochen wertvoll.

Tipps fiir den Alltag

- Bei der Gestaltung einer Didt fiir Patienten
mit rheumatischen Erkrankungen sollte
man sich an wenige Grundsdtze halten, die-
se dann aber konsequent befolgen. Blinder
Eifer schadet nur, und Didgten sind keine All-
heilmittel. Dennoch kénnen sinnvolle Re-
geln fir die Erndhrung und die Alltagsgstal-
tung unsere Lebensqualitdt verbessern.

- Ubergewicht tiberlastet unsere Gelenke. Wer
starkes Ubergewicht reduziert, schont sei-
nen Bewegungsapparat und beugt gleichzei-
tig Herz-Kreislauf- und Stoffwechselerkran-
kungen vor.

- Bewegungsmangel begiinstigt die Osteopo-
rose und férdert die Entstehung von Uber-
gewicht. Es muss kein Fitnessclub sein: Spa-
ziergdnge, leichte Gymnastik, Rad fahren,
Tanzen, Schwimmen, ... wichtig ist: Anfangen!

- Rauchen und Alkohol schaden nicht nur
Herz und Leber: Auch die Knochen brechen
bei Alkoholikern und Rauchern schneller.

Die richtige Erndhrung bei Rheuma



Kinder und Schwangere haben einen erhéhten Kalzi-
umbedarf. Milch und Milchprodukte sind die wesent-
lichen Kalziumquellen unserer Nahrung. Magermilch
und Molke enthdlt genauso viel Kalzium wie Voll-
milch. Wer keine Milch vertrdgt, kann seinen Kalzi-
umbedarf auch aus kalziumreichen Mineralwéssern
und kalziumreichen Gemiusen decken (Broccoli, Lauch,
Fenchel, Griinkohl). Die tdgliche Kalziumzufuhr sollte
aus der Nahrung stammen. Die zusdtzliche Einnahme

Die richtige Erndhrung bei Rheuma

in Tablettenform wird heute kritisch gesehen und
sollte von einem auf Knochenerkrankungen speziali-
sierten Arzt angeordnet werden. Informationen tber
den Kalziumgehalt von Nahrungsmitteln sind bei
der Deutschen Gesellschaft fiir Erndhrung erhdiltlich
(® www.dge.de).

11



2 Kann ich meine rheumatische
Erkrankung durch Erndhrungsum-
stellung glinstig beeinflussen?

2.1 Gibt es Erndhrungs- oder Lebens-
weisen, die das Risiko fiir eine
rheumatische Erkrankung erh6hen?

Jahrelang wurde diskutiert, ob bestimmte Nahrungs-
mittel rheumatische Erkrankungen zum Ausbruch
bringen konnen. Vermutet wurde dies fiir ,rotes
Fleisch“ (v.a. Rind- und Schweinefleisch). Die Hinwei-
se dafiir sind an Langzeitbeobachtungen bei mehr
als 100.000 Personen Uberpriift worden. Dabei hat
sich in der Tat gezeigt, dass rotes Fleisch das Risiko
fiir eine rheumatoide Arthritis erhdht -in einem gerin-
gen, aber messbaren MaRe. Im Gegensatz dazu wird
Fischmabhlzeiten eine schiitzende Wirkung vor rheu-
matischen Erkrankungen nachgesagt, da besonders
stark fetthaltiger Seefisch entziindungshemmende
ungesdttigte Fettsduren enthdlt.

Nach neueren Forschungsergebnissen ist es wahr-
scheinlich nicht ein Lebensmittel, welches die Er-
krankungswahrscheinlichkeit erhdht, sondern das
Gesamtbild der Erndhrungsgewohnheiten. Das féngt
schon in der friihesten Kindheit an: Mangelerndhrung
im Sduglingsalter steigert das Arthritis-Risiko ebenso
wie eine sehr kurze oder fehlende Stillperiode. Eine
gesunde Erndhrung enthdlt einen hohen Anteil von
Obst und rohem Gemiise, Nissen und Ballaststoffen,
wie sie in Vollkornmisli enthalten sind. Sie verzich-
tet weitgehend auf stark gesiiRte Getrdnke und Er-
zeugnisse aus reinem Weizenmehl und schrdnkt den
Verzehr von Schweine- und Rindfleisch und von stark
gesalzenen Lebensmitteln stark ein. Menschen, die
sich nach diesen Gesichtspunkten erndhren, haben
ein vermindertes Risiko, eine rheumatoide Arthritis zu
erleiden.
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Interessanterweise senkt der Verzicht auf Alkohol
nicht das Risiko einer rheumatoiden Arthritis. Perso-
nen, die in geringen Mengen(!) Alkohol zu sich neh-
men, erkranken sogar etwas seltener an entziindli-
chem Gelenkrheuma als vollig abstinente Personen.
Die Betonung liegt dabei auf der geringen Dosis:
Ubersteigt die Zufuhr von Alkohol die Menge von 10g
pro Tag, verliert sich diese Schutzwirkung rasch wie-
der. Diese Menge ist schon mit einem halben Liter Bier
oder einem Schoppen (0,2 Liter) Wein pro Tag Uber-
schritten!

Neue Forschungen haben gezeigt, dass auch das
Ubergewicht das Risiko fiir eine rheumatoide Arthritis
steigen ldsst. Menschen, die im Zeitraum von ca. 25
Jahren mehr als 20 Kilogramm an Gewicht zulegen,
verdreifachen ihr Risiko fiir diese Erkrankung.

Patientinnen und Patienten, die neu an einer rheu-
matoiden Arthritis erkranken, fragen sich oft: Habe
ich durch falsche Erndhrung selbst zur Entstehung
der Erkrankung beigetragen? Die oben genannten Zu-
sammenhdnge lassen fiir den einzelnen Betroffenen
eine derartige Schlussfolgerung nicht zu - Schuldge-
fiihle sind daher fehl am Platz. Stdrker als der Einfluss
der Erndhrung ist der des Rauchens: Die rheumatoide
Arthritis tritt bei Raucherinnen und Rauchern mess-
bar hdufiger auf und verlduft schwerer als bei Nicht-
rauchern. Das Erkrankungsrisiko steigt zusdtzlich an,
wenn sich Raucherinnen und Raucher sehr salzreich
erndhren und Ubergewichtig sind.
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2.2 Stdrken Sie Ihre Abwehrkrifte -
leichter gesagt als getan

Das Thema ,Erndhrung und Abwehrkrdfte“ ist Ge-
genstand vieler Diskussionen und wird oft zur ,Glau-
bensfrage“ erhoben. Der Volksmund sagt ,,Essen und
Trinken hdlt Leib und Seele zusammen®. Noch im
19. Jahrhundert bestand die ,Heilwirkung“ vieler Kran-
kenhduser im Wesentlichen darin, dass die Kranken
dort regelmdfig zu Essen bekamen und so die Krank-
heit aus eigener Kraft Giberwanden. Unumstritten ist,
dass in der Erndhrung alles Extreme der Entstehung
von Krankheit Vorschub leisten kann: Permanente
Untererndhrung genauso wie maflose Vollerei, aber
auch zu einseitige Erndhrung. Schwieriger zu beant-
worten ist die Frage, welchen Stellenwert die durch-
schnittliche Alltagskost fiir die Gesundheit des Einzel-
nen haben kann.

Stress vermeiden

Unsere Fdhigkeit, Krankheiten zu widerstehen, ist von
vielen Einflissen abhdngig: Von den Erbanlagen und
vom Lebensalter genauso wie von der Stressbelas-
tung, von regelmdfigem Schlaf, von Umweltfaktoren
wie Luftverschmutzung, Ldrm, klimatischen Faktoren
u.v.a.m. Bei Patienten mit entziindlich-rheumatisch-
en Erkrankungen kommt zu diesen Faktoren noch ein
weiterer hinzu: Die Schwidchung des Immunsystems
durch entziindungshemmende Medikamente. Diese
Schwdchung ist notwendig, denn Krankheiten wie die
rheumatoide Arthritis entstehen durch eine zu hohe
Aktivitdt unseres Immunsystems. Der Preis fiir die Ein-
ddmmung der Erkrankung ist daher eine etwas hohe-
re Anfilligkeit fir Infektionskrankheiten.

Um diesen Infektionen vorzubeugen, empfehlen sich
eine Reihe einfacher, aber wirksamer Maknahmen.
Dazu gehort eine ausgewogene Erndhrung, auf die im
Kapitel 2.3 und 2.4 ndher eingegangen wird. Ebenso
wichtig ist aber die Abhdrtung: wechselwarme Du-
schen, hdufige - moglichst tdgliche - Bewegung an der
frischen Luft, ausreichend Schlaf. Rauchen und tber-
mdafBiger Alkoholgenuss fiihren auch zu erhohter In-
fektanfdlligkeit.
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Bei Patienten, die oben genannte Medikamente ein-
nehmen, bestehen in der Regel keine Einwénde gegen
Impfungen, z.B. gegen die Grippeschutzimpfung. Die-
se MaRnahmen werden sogar ausdriicklich empfohlen,
mit Ausnahme einiger Lebendimpfstoffe bei hochak-
tiven rheumatischen Erkrankungen. Im Einzelfall soll-
ten Sie mit ihrem Rheumatologen tber die Mdglich-
keiten von Impfungen sprechen.

In Drogerien, Zeitschriften und im Internet werden
hdufig pflanzliche oder mineralische Prdparate, Vi-
taminmischungen oder Spurenelemente angeboten,
denen die Werbung eine Stdrkung der Abwehrkrifte
zuschreibt. Wissenschaftliche Beweise fiir diese Eigen-
schaften fehlen oft oder halten einer griindlichen Prii-
fung nicht stand. Zudem sind viele dieser Mittel aus-
gesprochen teuer. Bitte wenden Sie sich auch hier an
ihren behandelnden Arzt, bevor Sie diese Prdparate
anwenden.

2.3 Gibt es Nahrungsmittel mit
antirheumatischer Wirkung?

Bei der rheumatoiden Arthritis ist die Frage, ob sich die
Erkrankung mit einer Erndhrung glinstig beeinflussen
ldsst, sehr griindlich untersucht worden. Die Entste-
hung einer Gelenkentziindung wird durch Botenstof-
fe verstdrkt, die aus Fettverbindungen, so genannten
Lipiden, in der Zellmembran stammen. Bestimmte
Lipide in der Nahrung kénnen die Produktion dieser
Botenstoffe beeinflussen und dadurch anti-entziind-
lich wirken. Dies gilt zum einen fiir mehrfach un-
gesdttigte Fettsduren, die sog. Omega-3-Fettsduren,
welche vor allem in Fischdlen vorkommen. Auch ein-
fach ungesdttigte Fettsduren, wie sie in Olivendl
gefunden werden, beeinflussen Entziindungen eher
guinstig. Eine Behandlung der rheumatoiden Arthritis
mit reinem Fischol in einer Dosis von mindesten 2,7 g
der aktiven Omega-3-Fettsduren vermindert Gelenk-
schmerzen und - in geringerem Mafe - auch die Ge-
lenkschwellung. Uber eine Schutzwirkung auf die Ge-
lenkzerstdrung ist jedoch nichts bekannt.




Mit Fettsduren und Gewiirzen gegen Entziindung

Die Einhaltung einer ,mediterranen Didt“, die der
Kiche des Mittelmeerraumes entlehnt ist, linderte in
einer wissenschaftlichen Studie die Schmerzen von
Rheumabetroffenen. Diese Didt enthdlt einen hohen
Anteil von Friichten und Gemusen. Milchprodukte mit
hohem Fettanteil werden durch Joghurt und mageren
Kdse ersetzt. Mediterrane Kost kann viel Fisch enthal-
ten, muss es aber nicht. Die entzindungshemmenden
Wirkungen von Olen aus fetten Seefischen wie Mak-
relen oder Hering kénnen auch durch pflanzliche Ole
erreicht werden. Mediterrane Kost verwendet wenig
Fleisch. Einmal pro Woche Rind oder Schweinefleisch
ist das Maximum. Der Vorteil dieser Didt liegt in der
Tatsache, dass auch Herz- und Gefdflerkrankun-
gen glinstig beeinflusst werden kénnen - vor allem
durch die reichliche Verwendung von Olivendl. Auch
eine Reihe von anderen Pflanzendlen (Borretsch,
Nachtkerze, Walnussol, Schwarzkiimmeldl) besitzen
entziindungshemmende Eigenschaften, auch wenn
positive Effekte beziiglich ihrer Wirkung bei rheumati-
schen Erkrankungen noch nicht sicher nachgewiesen
wurden.

Die Erndhrungsweisen anderer Weltregionen kénnen
ebenso eine entziindungshemmende Wirkung entfal-
ten, wenn sie im Wesentlichen auf pflanzlicher Nah-
rung basieren. Die indische Kiiche ist sehr fleischarm
und wird durch die Verwendung von Curcuma geprdgt,
dem Pulver der Gelbwurz, Hauptbestandteil des Currys.
Curcuma werden zahlreiche entziindungshemmende
Wirkungen nachgesagt. Im asiatischen Raum werden
hdufig fermentierte pflanzliche Nahrungsmittel ge-
gessen, wie das Koreanische Kimchi - ebenfalls sehr
gesundheitsfordernd. All diese Kostformen lassen
sich sehr schmackhaft gestalten, so dass bei entspre-
chender Schulung viele Patienten ihre Vorteile schat-
zen.
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2.4 Welche Nahrungsmittel schaden
dem Korper?

Menschen mit rheumatoider Arthritis wollen oft wis-
sen, ob ihre Erkrankung durch Nahrungsmittel ausge-
l6st oder unterhalten wird. Wissenschaftliche Versu-
che, Arthritis-auslésende Nahrungsmittel zu finden,
sind jedoch bisher gescheitert. Allerdings geben man-
che Rheumatikerinnen und Rheumatiker an, nach
Aufnahme bestimmter Speisen und Getrdnke mehr Ge-
lenkschmerzen und -schwellungen zu haben. Dabei
werden jedoch ganz unterschiedliche Lebensmittel
genannt: hdufig Fleisch, aber auch Sussigkeiten, Wein,
Zitrusfriichte oder Kaffee. Es gibt seltene Fille von Le-
bensmittelallergien (z.B. auf Kuhmilch), die mit Gelenk-
schmerzen einhergehen. Beobachten daher Patienten
eine Zunahme ihrer Krankheitserscheinungen unter
bestimmter Kost, sollte dies ernst genommen werden.

In den letzten Jahren wurde hdufig eine glutenfreie
Erndhrung als vorteilhaft fir Patienten mit entziind-
lichen Erkrankungen beschrieben. Das ,,Klebereiweif3*
Gluten findet sich in Weizen, Roggen und Gerste, aber
nicht in Mais, Reis und Kartoffeln. Patienten mit der
(selten vorkommenden!) echten Gluten-Unvertrdg-
lichkeit (Zoliakie) missen lebenslang auf glutenhal-
tige Nahrung verzichten. Wer jedoch keine Zdliakie
hat, sollte sich nicht glutenfrei erndhren, denn eine
glutenfreie Didt enthdlt oft zu wenige Ballaststoffe
und kann das Diabetes-Risiko erhéhen. Wer Fragen zu
einer Lebensmittelallergie oder Glutenunvertrdglich-
keit hat, sollte eine qualifizierte Erndhrungsberatung
nutzen und sich gegebenenfalls testen lassen.

Vegetarische Kost und ketogene Diéit:
pro und contra

Vegane Kost verzichtet auf jede Form tierischer Le-
bensmittel: auf Milchprodukte, Eier, im Extremfall
sogar auf Honig. Dadurch besteht die Gefahr eines
Mangels an Vitamin B12 und Eisen. Es gibt keine Uber-
zeugenden Beweise dafiir, dass entztindlich-rheuma-
tische Erkrankungen durch diese Kostform langfristig
glnstig beeinflusst werden. Bei Betroffenen mit hoch-
aktiver rheumatoider Arthritis, die durch die Erkran-
kung unter einem Eiweilabbau leiden, ist der véllige
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Verzicht auf tierisches Protein nicht zu empfehlen. Aus
den oben besprochenen Griinden sollte jedoch der
Anteil von Rind- und Schweinefleisch reduziert wer-
den. Vegetarische Erndhrung (auch Ovo-lacto-vegeta-
bile Kost genannt) erlaubt die Verwendung von Milch,
Milchprodukten und Eiern. Wer nicht ganz ,fleischfrei“
leben mochte, sollte Fleischmahlzeiten nur einmal
wdchentlich essen, Gefliigel und Fisch bevorzugen
und auf die Herkunft aus artgerechter Haltung achten.

Ein aktueller Erndhrungstrend ist die ketogene Didt.
Diese ist sehr fett- und eiweiltreich und verzichtet
weitgehend auf Kohlehydrate (also auf Zucker, Getrei-
de, Reis, Kartoffeln). Aus den tierischen und pflanzli-
chen Fetten entstehen im Kérper Abbaustoffe, die sog.
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Ketone, denen u.a. entziindungshemmende Wirkun-
gen nachgesagt werden. Ob diese Kostform fiir Rheu-
mabetroffene vorteilhaft ist, steht noch nicht fest. Ei-
nige ketogene Erndhrungsformen enthalten zu wenig
Ballaststoffe und kénnten das Risiko fiir Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen erhdhen. Deshalb soll hier keine
Empfehlung dafiir ausgesprochen werden.

Die richtige Erndhrung bei Rheuma



2.5 Fasten - pro und contra

Fastenkuren werden hdufig fiir die naturheilkund-
liche Behandlung von Patienten mit rheumatoider
Arthritis empfohlen. Fiir ldnger als 10 Tage dauernde
Fastenkuren existieren keine aussagekrdftigen For-
schungsergebnisse. Kurze Fastenperioden von 7 bis
9 Tagen fiihrten bei Patienten mit milder und stabil
eingestellter Erkrankung zu einer Linderung von Ge-
lenkschmerzen.

Auch wenn die Vorstellung von einer ,,Reinigung“ oder
»Entschlackung“ durch Fasten zundchst einleuchtend
scheint, konnte bisher nicht nachgewiesen werden,
dass die rheumatoide Arthritis durch Umweltgifte
entsteht, oder dass Fasten Giftstoffe aus dem Korper
entfernt. Denkbar ist, dass korpereigene, entziin-
dungshemmende Stoffe — Glucocorticoide - fiir die
positiven Effekte des Fastens verantwortlich sind. Ldsst
man gesunde Personen fasten, kommt es zu einer ver-
mehrten Freisetzung dieser Hormone, die neben der
Hemmung von Schmerz und Entziindung auch fir
die Bereitstellung von Energie aus korpereigenen Re-
serven verantwortlich sind. Aufterdem hat das Fasten
Auswirkungen auf unsere Darmflora, also die Zusam-
mensetzung der Darmbakterien, deren Gesamtheit als
Mikrobiom bezeichnet wird. Was das im Einzelnen fiir
unsere Gesundheit bedeutet, wird zurzeit erforscht.

Fasten nur bei Ubergewicht

Der Gewichtsverlust beim Fasten kommt in den
ersten Tagen vor allem durch die Darmentleerung
zustande. Parallel dazu werden kurzfristig verfligbare
Energiespeicher, z.B. in der Leber abgebaut. Fettre-
serven werden leider erst spdt mobilisiert. AuRerdem
kann es bei ldngeren Fastenperioden zum Abbau
von EiweiRR aus Muskulatur, Knochen und anderen
Geweben kommen. Gerade fiir Patienten mit aktiver
RA wirkt sich ein derartiger EiweiRverlust negativ
aus, denn die Gelenkentziindung an sich fiihrt be-
reits zu verstdrktem Abbau von Eiweils. Daher sind
Fastenkuren in erster Linie bei libergewichtigen Pa-
tienten mit gut eingestellter rheumatoider Arthritis
zu empfehlen.
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Fastenkuren sollen von Arzten mit Erfahrung in
der Didttherapie durchgefiihrt werden. Die medika-
mentdse Therapie sollte dabei unbedingt fortgesetzt
werden. In den letzten Jahren ist eine besondere Fas-
tenform ins Blickfeld geraten: Das Intervallfasten.
Hier wird die Zeit der Nahrungsaufnahme auf 8 Stun-
den begrenzt (z.B. von 12 bis 20 Uhr), in den Ubrigen
16 Stunden werden keine Kalorien zugefiihrt. Alterna-
tiv kann auch an einem oder zwei Tagen der Woche
komplett gefastet werden. Glinstige Auswirkungen
auf die Aktivitdt einer rheumatischen Erkrankung sind
zwar bisher nicht erwiesen, aber positive Effekte auf
den Stoffwechsel und das Risiko flir Herz- und Kreis-
lauferkrankungen sind belegt. Das ist fir Rheuma-
patienten, die oft ein hoheres Risiko fiir diese Erkran-
kungen haben, besonders wichtig.

Was ist das optimale Kérpergewicht fiir
Rheumabetroffene?

Fettleibigkeit ist die hdufigste Ursache von Ver-
schleiBerscheinungen in den Kniegelenken. Auch
Riickenschmerzen werden durch starkes Uberge-
wicht begiinstigt. Allerdings muss auch die ,,gerten-
schlanke Figur“ nicht das anzustrebende Ideal fiir
Rheumapatienten sein. Arthritispatienten mit einem
leichten Ubergewicht hatten in statistischen Erhe-
bungen eine besser zu fiihrende Erkrankung und litten
seltener an Herz-Kreislauf-Erkrankungen als Patien-
ten mit Normal- oder gar Untergewicht. Leicht Uber-
gewichtige mit einem Body-Mass-Index zwischen 25
und 30 sollten auf ihre kérperliche Fitness achten, re-
gelmdRig Sport treiben und weitere Gewichtszunah-
me vermeiden, ein ,Herunterhungern“ auf ein Ideal-
gewicht ist jedoch kein Muss.
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2.6 Die Spdtfolgen rheumatischer
Erkrankungen - so beugen Sie vor

Die hdufigste Spdtfolge entziindlich-rheumatischer
Erkrankungen ist der Verlust der Gebrauchsfdhigkeit
von Gelenken, der bis zur Invaliditdt flihren kann.
Auch die Osteoporose tritt bei Rheumatikern friiher
und schwerer auf als bei Gesunden. Lange Zeit galt in
der Medizin der Satz ,Am Rheuma stirbt man nicht*.
Mittlerweile hat sich jedoch die Erkenntnis durchge-
setzt, dass entziindlich-rheumatische Erkrankungen
die Betroffenen sehr wohl wertvolle Lebensjahre kos-
ten kénnen. Neben einer hoheren Rate von Infektio-
nen wurde in statistischen Erhebungen eine groRere
Hdufigkeit von Herzinfarkten und Schlaganfillen fest-
gestellt. Man vermutet heute, dass die stdndig vor-
handenen Entziindung die GefdRwdnde schadigt und
dadurch zur Arteriosklerose beitragt.

Spdtschdden vorbeugen

Die beste Vorbeugung von Spdtschdden bei rheuma-
tischen Erkrankungen ist eine qualifizierte Betreuung
durch rheumatologisch erfahrene Arzte. Wenn die
Gelenkentziindung durch geeignete MalRnahmen un-
terdriickt werden kann - mdglichst bis zum vollstdn-
digen Verschwinden von Krankheitszeichen - ist dies
der sicherste Schutz vor Folgeschdden.

Doch was kdnnen die Patienten selbst fiir die langfristi-
ge Sicherung der Gesundheit tun? Gliicklicherweise gilt:
Es gibt keinen Widerspruch zwischen den Empfehlun-
gen fir eine Didt bei rheumatischen Erkrankungen und
denen zur Verhiitung von Herz-Kreislauferkrankungen.
Was fiir die Gelenke gut ist, schiitzt auch das Herz.
Umgekehrt schaden die Risikofaktoren, die auch bei
Nicht-Rheumatikern Gefahr fir Herz und Kreislauf
bedeuten, bei Rheumatikern doppelt: Bewegungs-
mangel, Rauchen, iberméRiger Alkoholgenuss, Uber-
gewicht durch zu fettes und zu reichhaltiges Essen for-
dern die Entstehung Herz- und GefdRleiden, belasten
aber auch die Gelenke und fordern Osteoporose.

Bleiben Sie um jeden Preis in Bewegung! Schlieen

Sie sich anderen Menschen an, um aktiv zu bleiben.
Dies kdnnen Nachbarn oder Freunde ebenso gut sein
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wie die Mitglieder einer Selbsthilfegruppe. Bewe-
gungsmangel heifst oft auch Mangel an Begegnung
und Gesprdch, an Freundschaften und Zuwendung.
Vereinsamung als Spdtschaden einer rheumatischen
Erkrankung - das darf nicht sein! Uber Bewegungs-
angebote informieren die Verbdnde der Deutschen
Rheuma-Liga (siehe Seite 50)

Tipps fiir den Alltag

- Achten Sie bei Ihrer Erndhrung auf Ausge-
wogenheit. Lebensmittel mit glinstiger
Wirkung fiir Herz und Gelenke sind Pflan-
zendle mit hohem Anteil an ungesdattig-
ten Fettsduren. Diese sollten Butter und
Schmalz weitgehend ersetzen.

- Einmal in der Woche Schweine- oder Rind-
fleisch ist ausreichend. Pflanzliche Nahrung
sollte den Hauptbestandsteil Ihrer Erndhrung
bilden. Viele Pflanzen enthalten wertvolle
Proteine und Ballaststoffe. Fermentierte
Nahrung, Gewtiirze wie Curcuma und Ingwer
sind schmackhaft und gesund.

- Kaufen Sie nach Mdglichkeit beim regionalen
Anbieter, um frische Ware mit geringen
Transportwegen zu bekommen (Wochen-
markt, Gemisehdndler, lokale Angebote
im Supermarkt).

- Achten Sie auf mdgliche Zusammenhdnge
zwischen Gelenksymptomen und Nahrungs-
aufnahme. Lebensmittelunvertrdglichkei-
ten als Ursache von Gelenkschmerzen sind
selten. Hier kann eine Erndhrungsbera-
tung weiterhelfen.

- Wer eine Fastenkur durchfiihren mochte,
sollte sich vorher mit dem Rheumato-
logen beraten. Nicht Jede(r) ist fiir das
Fasten geeignet.

- Was den Gelenken niitzt, schiitzt auch das
Herz. Bewegung ist die beste Didit!
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3 Rheuma zehrt an der Substanz -
Wie gleiche ich den Mangel aus?

3.1 Nahrungserginzungsstoffe —
die Qual der Wahl

In Zeitschriften und Fernsehwerbung sowie zuneh-
mend im Internet werden Nahrungsergdnzungsstoffe
in schwer iberschaubarer Zahl angeboten. Das Ange-
bot reicht von Vitaminprdparaten, Spurenelementen
und Heilerden bis zu Gelatinekapseln, Soja-, Hefe- und
Algenextrakten oder pulverisiertem Muschelkalk.

Diese Prdparate werben in der Regel damit, Mangelzu-
stdnde an Vitaminen und Mineralstoffen auszugleichen.
Neben allgemein positiven Effekten fiir Gesundheit
und Fitness wird hdufig auch Linderung bei Erkrankun-
gen wie Asthma, ,,allgemeiner Immunschwdche* oder
»~Rheuma*“in Aussicht gestellt.

Es ist unmoglich, zu allen derartigen Substanzen
Stellung zu nehmen. Grundsdtzlich ldsst sich aber
feststellen, dass wir im Alltag bei einer ausgegli-
chenen Erndhrung, die geniigend frisches Obst und
Gemiise, magere Milchprodukte und EiweiBquellen

enthdlt, nicht in erndhrungsbedingte Mangelsitua-
tionen geraten.

Bei Patienten mit schweren entziindlich-rheuma-
tischen Erkrankungen kann es jedoch gelegentlich zu
einem Mehrbedarf an bestimmten Vitaminen und Spu-
renelementen kommen. Hier werden Prédparate mit
klar festgelegten Inhaltsstoffen medizinisch verord-
net. Die Tatsache, dass sich viele Menschen im Alltag
wenig leistungsfdhig fiihlen, ist hingegen hdufig an-
deren ,Didt“-faktoren zuzuschreiben: zu viel Stress,
zu wenig Schlaf, zu lange Zeit an Bildschirmen, Miss-
brauch von Genussmitteln u.a.m.

Nicht jedes der frei verkduflich angebotenen Mittel ist
harmlos und nebenwirkungsfrei. Allergische Reaktio-
nen sind bei allen Praparaten prinzipiell méglich. Vita-
mine und Spurenelemente kdnnen in zu hoher Dosis
auch Schdden verursachen.




3.2 Vitaminprdparate

Fir Vitaminprdparate gilt das unter 3.1 gesagte in
besonderem Mafe: Die Quelle von Vitaminen sollte
immer die Nahrung selbst sein. Eine Zufuhr von Vita-
minen aus medizinischen Griinden ist nur selten erfor-
derlich und sollte mit dem behandelnden Arzt abge-
sprochen werden.

Vitamin C ist in vielen frischen Gemiisen und Obst-
sorten enthalten. Es wird durch Kochen leicht zerstort,
daher sind Mangelzustdnde gerade in der Winterzeit
bei schlechterem Angebot an Frischobst mdglich. Der
tdgliche Bedarf liegt bei etwa 60mg. Da Vitamin C fir
die Bildung von Bindegewebe benétigt wird, wurde
ein Mehrbedarf bei rheumatischen Erkrankungen, bei
denen Bindegewebe geschddigt wird, angenommen.
Ein positiver Einfluss einer vermehrten Vitamin C-Zu-
fuhr auf derartige Erkrankungen konnte jedoch bisher
nicht bewiesen werden.

Auf die Rolle von Vitamin D wurde bereits eingegan-
gen. Gerade bei dlteren Menschen besteht die Gefahr
eines Vitamin D-Mangels, der die Entstehung einer
Osteoporose fordern kann. Dazu kann eine zu gerin-
ge Zufuhr von Vitamin D mit der Nahrung beitragen:

Fisch, z.B. Sardinen und Thunfisch, aber auch Eier und
bestimmte Sorten Pflanzenmargarine enthalten Vita-
min D. Bedeutsam ist aber auch der Mangel an natiirli-
chem Sonnenlicht, welches fiir die Entstehung von Vi-
tamin D in der Haut verantwortlich ist (Ein Solarium ist
dafir kein Ersatz!). Der Sonnenlichtmangel betrifft vor
allem Menschen in Alten- und Pflegeheimen, die sich
nicht mehr aus eigener Kraft im Freien bewegen kdn-
nen. Empfohlen wird ein tdglicher Aufenthalt an der
Sonne von mindestens 30 Minuten, wobei Gesicht und
Unterarme der Sonne ausgesetzt sein sollten. Wer-
den diese Zeiten nicht erreicht, sollten 400 bis 800
Einheiten Vitamin D von auften zugefiihrt werden. Die
Gabe von Vitamin D sollte drztlich angeordnet und
iberwacht werden. Uberdosierungen kénnen schédi-
gende Folgen haben.

Vitamin E (a-Tocopherol) spielt dhnlich wie Selen (sie-
he unten) eine Rolle bei der Ausschaltung schddlicher
Sauerstoffverbindungen (sog. Sauerstoff-Radikale). Bei
Rheumatikern wird ein krankheitsbedingt hoherer Be-
darf an Vitamin E diskutiert. Die tdglich bendétigte
Menge von 12 mg Vitamin E wird in der Normalkost
problemlos gedeckt. Wichtige Quellen von Vitamin E




sind Sonnenblumen- und Weizenkeimdl, aber auch
Fisch, und viele Obst- und Gemiisesorten. Mittlerweile
gibt es Hinweise dafiir, dass die zusdtzliche Einnah-
me von Vitamin E-Prdparaten in hohen Dosen das Ri-
siko fur Herzinfarkt und Schlaganfall erhéhen konnte.
Diese Pridparate werden daher fiir Rheumapatienten
nicht empfohlen.

3.3 Mineralstoffe

Selen schiitzt den Korper von schddlichen Sauerstoff-
verbindungen und kann damit ebenfalls anti-entziind-
lich wirken. Schweinefleisch und Fisch sind wichtige
Quellen fir Selen. Bei Patienten mit RA liegt Selen in
verminderter Konzentration in den Korperflissigkeiten
vor. Ein positiver Effekt einer Selenzufuhr auf den Ver-
lauf der rheumatoiden Arthritis konnte allerdings bis-
her nicht festgestellt werden.

Zink ist ein regulierender Faktor bei der Bildung von
Bindegewebe. Dieses Metall ist wichtig fiir das
Wachstum, die Wundheilung und die Funktion des
Immunsystems. Patienten mit rheumatoider Arthri-
tis weisen verminderte Zinkspiegel im peripheren Blut
auf. Allerdings gilt auch fiir die Behandlung mit Zink-
prdparaten: ein Nutzen fiir die Behandlung bei rheu-
matoider Arthritis konnte trotz umfangreicher wis-
senschaftlicher Untersuchungen nicht nachgewiesen
werden.

Auf die enorme Bedeutung von Kalzium fir den Kno-
chenstoffwechsel wurde im Abschnitt 1.3 bereits ein-
gegangen.

Eisen wird fiir die Bildung des roten Blutfarbstoffes
benétigt. Eisenmangel fiihrt zur Blutarmut, erkennbar
an leichter Erschopfbarkeit, Konzentrationsschwdche
und blassem Aussehen. Viele Patienten mit entziind-
lich-rheumatischen Erkrankungen haben eine Blutar-
mut und nehmen daher Eisenprdparate ein. Allerdings
liegt nicht immer ein echter Eisenmangel vor. Hdufig
ist auch eine Eisenverwertungsstérung: Die chroni-
sche Gelenkentziindung blockiert die Blutbildung im
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Knochenmark, so dass auch reichlich zugefiihrtes Ei-
sen nicht zu vermehrter Blutbildung sondern unter Um-
stdnden zur schddlichen Eisentiberladung fiihren kann.

Eisenverwertungsstorung abkldren

Auf der anderen Seite kann es bei Rheumatikern zu
schleichenden Blut und damit Eisenverlusten durch
Schleimhautschdden kommen, die wiederum durch
antirheumatische Medikamente verursacht werden
konnen. Es ist daher im Einzelfall zu priifen, ob bei Blut-
armut ein echter Eisenmangel oder eine Eisenverwer-
tungsstorung vorliegt. Ein echter Eisenmangel sollte
unbedingt ausgeglichen werden.

3.4 EiweiB- und Knorpelschutzprdparate

Knorpel und Knochen enthalten EiweilRe, aber auch
komplexe Kohlehydratverbindungen wie Chondroitin-
sulfat und Hyaluronsdure. Seit Jahren werden daher
Eiweil3- und Kohlehydratverbindungen aus tierischem
Knorpel- und Knochengewebe als Heil- und Schutz-
mittel fiir eine Vielzahl von Gelenkerkrankungen an-
geboten. Auch eine Reihe von wissenschaftlichen
Studien hat die Wirksamkeit von einigen dieser Sub-
stanzen untersucht.

Zumindest fiir Chondroitinsulfat wurde ein - vergleichs-
weise geringer - positiver Effekt auf den Knorpelstoff-
wechsel beschrieben - allerdings kamen nicht alle
Studien zu diesem Ergebnis. Fiir Gelatineverbindun-
gen liegen keine Wirksamkeitsnachweise vor. Das in
Gelatine enthaltene Eiweil’ ist auch ein Bestandteil
der tdglichen Nahrung, so dass die zusdtzliche Zufuhr
in Kapselform wenig sinnvoll erscheint.
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3.5 Probiotika

Entziindlich-rheumatische Erkrankungen wie die RA
kénnen mit Verdnderungen der Darmflora einherge-
hen, also mit der Zusammensetzung der verschiede-
nen Mikroorganismen, die unseren Darm besiedeln
(siehe Kap. 1.1.). Ob diese Verdnderungen einen Anteil
an der Entstehung der Arthritis haben oder lediglich
(harmlose) Folgeerscheinungen sind, wird zurzeit
untersucht. Aus diesem wissenschaftlichen Problem
resultiert eine fur den Alltag wichtige Frage: Kann
ich mit von auRen zugefiihrten Bakterien oder Hefen
einen positiven Einfluss auf die Erkrankung ausiiben.
Damit kommen die Probiotika ins Spiel: lebende Mik-
roorganismen, die gesundheitsfordernde Effekte aus-
Uiben sollen. Die am ldngsten als Probiotika angewen-
deten Organismen sind Milchsdurebakterien, aber
auch Hefen und andere Einzeller werden angeboten.
Probiotika konnen als angereicherte Lebensmittel
(z.B. Joghurt-Produkte), als Nahrungsergdnzungsmit-
tel oder in Form von Arzneimitteln eingenommen
werden.

Eine Reihe von klinischen Studien hat sich mit einer
moglichen entziindungshemmenden Wirkung der
Probiotika befasst. Die Ergebnisse sind jedoch bis-
her nicht tiberzeugend. Bei RA-Patienten und solchen
mit Spondyloarthritiden besserten sich die Krank-
heitszeichen nach Einnahme von Probiotikaprdpara-
ten entweder gar nicht oder nur unwesentlich. Da-
mit kdnnen Probiotika fiir rheumatische Erkrankungen
zum jetzigen Zeitpunkt nicht empfohlen werden,
allerdings sind in Zukunft moglicherweise neue wis-
senschaftliche Ergebnisse zu erwarten.




Gut zu wissen

- Nahrungsergdnzungsstoffe sind bei ausgegli-
chener Erndhrung in der Regel nicht notwendig.

- Prifen Sie jedes Angebot sorgfiltig. Ein hoher
Preis fir ein Nahrungsergdnzungsprdparat ist
nicht gleichbedeutend mit guter Qualitdt oder
exzellenter Wirksamkeit. Fordern Sie schriftli-
che Informationen an, die eindeutig belegen,
welche Inhaltsstoffe im Produkt enthalten sind.
Fragen Sie nach wissenschaftlichen Untersu-
chungen zur Wirksamkeit bei Ihrer Erkrankung.

- Allgemeine Aussagen wie ,,Stdrkung der Ab-
wehr“, ,Entschlackung®, ,,Gelenkschutz“
verschleiern oft, dass ein messbarer, positiver
Effekt der angebotenen Stoffe fehlt. Fragen
Sie sich vorher, was Sie mit diesen Mitteln kon-
kret erreichen wollen: Weniger Schmerzen?
Gestinderen Schlaf? Bessere Konzentrationsfd-
higkeit? Priifen Sie anschlieftend kritisch, ob
dieses Ziel erreicht wurde!

- Sprechen Sie mit dem Arzt Ihres Vertrauens
Uber die entsprechenden Prdparate!

Leben Vegetarier gesiinder?

Unsere Vorfahren waren Sammler und Jdger. Der
Stoffwechsel des Menschen ist daher auf eine
gemischte Nahrung eingestellt. Bestimmte Eiweil3-
bausteine und Vitamine, die unser Kérper nicht
selbst bilden kann, werden ganz tiberwiegend aus
tierischen Nahrungsmitteln bezogen.

Eine ausschlieBlich pflanzliche, d. h. vegane Didt
kann daher Mangelerscheinungen auslésen, wenn
dem nicht gegengesteuert wird. Allerdings neh-
men Bundesbiirger im Durchschnitt zu viel Fleisch
und Wurstwaren zu sich. Eine vegetarische Didt,
die die Einnahme von Eiern und Milchprodukten
erlaubt, kommt einer gesunden Erndhrung sicher
ndher als eine Erndhrungsweise, die zu wenig
frisches Gemise und Obst einbezieht.

Tipps fiir den Alltag

- Essen Sie grundsdtzlich nur an einem einzigen

Platz in ihrer Wohnung. So entfdllt Vieles, was
man ,,nebenher* verzehrt.

Viele kleine Mahlzeiten sind besser als wenige
grofte!

Langes, griindliches Kauen und kleine Bissen
lassen das Sdttigungsgefiihl friiher eintreten -
die Mahlzeiten kdnnen verkleinert werden.

SuiRigkeiten und Snacks vor dem Fernseher sind
geflirchtete Dickmacher!

Essen Sie ausreichend Ballaststoffe, die mit
wenig Kalorien den Magen fiillen: Rohes Gemi-
se, Vollkornbrot, Obst.

Probieren Sie das Intervallfasten. Die zeitweise
Beschrdnkung der Nahrungsaufnahme kann
positive Effekt auf das Risiko fiir Herz- und
Kreislauferkrankungen haben.

Trinken Sie ausreichend, aber moglichst ohne
Kalorien! Oft wird Hungergefiihl eigentlich
durch Durst verursacht und kann durch Trinken
unterdriickt werden.

Die meisten Menschen sind nicht zu dick, weil
sie zu viel essen, sondern weil sie sich zu wenig
bewegen! Fangen Sie an mit einem Sport, der
Ihnen Spalt macht - aber ohne tbertriebenen
Ehrgeiz! Totale Erschépfung motiviert nicht
zum Weitermachen!

Lassen Sie sich nicht entmutigen! Oft kommt
es nach ersten Erfolgen zu keiner weiteren
Gewichtsabnahme, denn Fettreserven werden
erst sehr langsam mobilisiert! Man braucht
einen langen Atem!
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KURBIS- CURRY

Wohlig-warmes Soulfood voller Farben und Aromen: Cremiges Kiirbis-Curry mit knackigem Gemiise,
aromatischer Currypaste und gerdsteten Cashews.

ZUTATEN

1 % EL Kokosél ca. 209

1 mittelgrofbe Schalotte

(fein gehackt) ca. 40g

2 EL frischer Ingwer (fein gehackt) ca. 20g
2 EL Knoblauch (fein gehackt) ca. 20g

1 kleine rote Chili (Stiel + Samen entfernt, in
Scheiben geschnitten) ca. 10g

1 grolbe rote Paprika

(in Streifen geschnitten) ca. 150g

3 EL Thai-Currypaste

(gelb oder rot) ca. 459

500g Hokkaido- oder Butternut-Kdirbis
(geschdlt, gewdirfelt)

2 Dosen Kokosmilch
(je 400ml - fur ein dtinneres Curry, die Hdlfte
durch Gemuisebriihe ersetzen) 800 ml

2 EL Ahornsirup oder Agavendicksaft
ca.30g

1 TL Kurkuma, gemahlen ca. 3¢

1 gute Prise Meersalz (~% TL) ca. 1,5¢
1 EL Sojasauce ca. 15ml

1509 Brokkoli (in kleinen Roschen)

2 EL Zitronensaft ca. 30mi

100g Cashews, gerdstet
(leicht gesalzen oder ungesalzen)

ZUM SERVIEREN (OPTIONAL)
Frisches Basilikum oder Koriander
Extra Zitronensaft

Naturreis oder Quinoa

ZUBEREITUNG

I. Einen groRen Topf bei mittlerer Hitze erhitzen.

Wenn er heifs ist, Kokosdl, Schalotte, Ingwer, Knoblauch
und Chili hineingeben. 2 -3 Minuten unter hdufigem
Riihren anschwitzen.

2. Paprika und Currypaste hinzufiigen und unterriihren.
Weitere 2 Minuten garen. Dann den Kiirbis hinzufiigen
und wieder 2 Minuten unter Riihren garen.

3. Kokosmilch, Ahornsirup/Agavendicksaft, Kurkuma,
Salz und Sojasauce hinzugeben und verriihren. Auf mitt-
lerer Hitze zum Simmern bringen.

4. sobald es simmert, die Hitze leicht reduzieren
(niedrig bis mittel) und den Topf abdecken. Es soll nur
leicht kocheln, nicht stark kochen.

5. 10-15 Minuten kécheln lassen, dabei gelegentlich
umrihren, bis der Kiirbis weich ist und das Curry schén
aromatisch.

6. Abschmecken und nach Bedarf nachwiirzen: mehr
Ahornsirup/Agavendicksaft fiir Stike, mehr Salz fur Wirze
oder mehr Currypaste fiir Intensitdt.

7. Wenn die Briihe gut abgeschmeckt ist und der Kiirbis
zart, Brokkoli, Zitronensaft und Cashews hinzuftigen.
Abdecken und weitere 3 -4 Minuten bei niedriger bis
mittlerer Hitze kécheln lassen.

8. Optional: Fiir ein cremigeres Curry die Hdlfte von
Sauce und Kiirbis (Brokkoli mdglichst aussparen) heraus-
nehmen und im Mixer pirieren, bis es glatt und cremig
ist. Zurlick in den Topf geben und kurz erwdrmen.

9. sofort servieren; pur oder mit Reis oder Quinoa.
Mit frischem Zitronensaft und Basilikum oder Koriander
abrunden.

Tiep

Anstelle von Cashews, kann man auch super knusprigen Tofu oder rote Linsen
als Eiweiftquelle verwenden.
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Tim Feldner ist Vegan Foodie und Moderator. Seit 2024 engagiert er sich als Botschafter
fiir die Deutsche Rheuma-Liga. ,Rheuma kann jeden treffen - in den unterschiedlichsten
Lebenslagen®, sagt er tiber sein Engagement, ,,es ist mir wichtig, tber die Krankheit auf-

zukldren und Unterstiitzung anzubieten.” Tim Feldner bietet zudem Kochkurse fiir Privat,
Firmen und Events an. timfeldner.de




4 Tipps zum Shoppen und Kochen

Einkaufen, Kochen oder gar Feste ausrichten - das ist
selbst fiir korperlich gesunde Hausfrauen und -man-
ner oftmals anstrengend. Fiir Rheuma-Betroffene aber
kann es regelrecht zur Tortur werden. Einkaufen und
Kochen aber hat viel mit Lebensfreude zu tun und
schon deswegen will man auch nicht stdndig dele-
gieren.

Wie Uberall im Alltagsleben des chronisch Rheuma-
kranken ist es wichtig, den eigenen Rhythmus zu finden.
Notwendige Pausen missen eingeplant, die Arbeits-
haltungen zur Gelenkentlastung sollten wechseln und
die Grenzen der Belastbarkeit akzeptiert werden. Im
folgenden geben wir Tipps, wie man gelenkschonend
und kraftsparend diese Aufgaben bewdiltigen kann.

4.1 Beim Einkaufen

Schon das Einkaufen kann zu einer Herausforderung
und Kraftprobe werden. Was kann dabei hilfreich sein?

* So nah wie mdglich an die Geschdfte, den Super-
markt heranfahren; in der Ndhe des Eingangs parken
(mit dem Einkaufswagen auch bis ans Auto wieder
heranfahren zum Verladen)

* Einkaufswagen, statt Korb benutzen (,,Nichts tragen,
was rollen kann“)

* Einkaufszettel schreiben - erspart unnétiges Stehen,
Uberlegen und zielloses Laufen im Supermarkt

* Um Hilfe bitten, wenn der Kaffee im Regal unerreich-
bar ist und es einem Gewichtestemmen gleichkommt,
wenn die Wassermelone auf die Waage muss




* Auf Wochenmarktbesuchen einen Einkaufstrolly
benutzen. Es gibt inzwischen im Handel sehr scho-
ne Modelle, die nicht zu ,,altbacken aussehen.

e Einkaufen auferhalb der Stofdzeiten - man erspart
sich so das ,,Gegrummel“ der Schlange hinter einem,
wenn das Ware auflegen nicht schnell genug klappt

* Bei grofen Einkdufen und nicht verderblichen Sa-
chen den Kofferraum von jemand aus der Familie
ausrdumen lassen oder Pausen einlegen; das Ver-
stauen in den Schrinken kann spdter noch erfolgen

* Beim Einkaufen von Getrdnken wenn mdglich Plas-
tikflaschen verwenden, da sie ein geringeres Eigenge-
wicht besitzen. Nach Mdglichkeit Flaschenschleppen
ganz vermeiden!

e Lieferservice von Geschdften nutzen: sehr nitzlich
besonders beim Getrdnkeeinkauf (ab einer bestimm-
ten Summe wird dieser Service meist kostenlos an-
geboten)

e Lieber mehrmals einkaufen gehen, als einen grofien
Wochenendeinkauf tédtigen

e Selbstbewusstsein entwickeln und notwendige Schie-
nen, Spangen o.d. tragen, die zum Schutz der eigenen
Gelenke dienen (sie kdnnen fiir die Mitmenschen
auch ein Signal sein, dass man ein Handicap hat
und Hilfe braucht)
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4.2 Inder Kiiche

Die Kiiche dient nicht nur der Zubereitung von Speisen,
sondern sie ist auch oft Treffpunkt der Familie. Schon
beim Kauf der Kiichenmébel sollte man daran denken,
dass die korperlichen Einschrdnkungen irgendwann
einmal schlimmer werden kénnten. Einige Tipps:

Beschaffenheit der Kiiche

* Hdngeschrdnke und Arbeitsplatte sollten die ent-
sprechende Héhe haben

* Anschaffung von Schrdnken mit Ausziehschubladen
fiir Geschirr, ein Apothekerschrank fiir Lebensmittel

* Backofen mit Ausziehwagen

¢ Unterfahrbare und héhenverstellbare Kiiche (Pater-
noster)

® Benutzung von Stehhilfen oder hohenverstellbaren
Stiihlen fiir das Spiilen oder die Vorbereitung

e Gut handhabbare Griffe an den Schrdnken, Schalter
an den Gerdten (vorher ausprobieren)

e Materialien verwenden, die leicht zu reinigen sind,
z.B. ein Herd mit Ceranfeld ist leichter zu putzen als
Elektroplatten

* Wenn mdglich einen Tisch integrieren oder eine Ess-
ecke (,kirzere Transportwege®)

e Spiile: Einhebelmischerarmaturen verwenden

Praktische Hilfsmittel

Der Einsatz von Hilfsmitteln, elektrischen Gerdten, um-
funktionierten Werkzeugen erleichtert die Arbeit in der
Kiiche ungemein und sichert die eigene Selbststdn-
digkeit. Bei der Kosteniibernahme solcher Hilfsmittel
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sieht es meist jedoch schlecht aus, denn die Kranken-
kassen erstatten die Kosten nicht, wenn es sich bei
dem Hilfsmittel um einen so genannten allgemeinen
Gegenstand des tdglichen Lebens handelt.

Bei der Anschaffung von Messern, Offnern etc. muss
man deshalb oft etwas mehr bezahlen. Das rechnet
sich, denn die Gerdte sind zuverldssig und auch lange
haltbar. Herkdmmliche Gerdte kénnen mit wenigen
Tricks preiswert umfunktioniert werden. Dem Erfin-
dungsreichtum von Rheumatikern sind da keine Gren-
zen gesetzt.

Welche Hilfsmittel erleichtern die Arbeit?

* Nach Mdglichkeit elektrische Gerdte benutzen, da
diese die Hande schonen (Brotschneidemaschine,
Mixer, Dosenoffner, Saftpresse, Pirierstab)

e Griffverdicker jeglicher Art zur Verbesserung der
Greiffunktion und Vermeidung von Fehlstellungen
verwenden, z.B. Besteck mit verdicktem Griff kaufen
oder Stile mit Moosgummi, Resten eines Garten-,
Isolierschlauches oder Fahrradgriffes verdicken

e Gemise- und Kartoffelschdler mit dickem Griff,
Y-Schdler benutzen (spart Kraft)

* Nagelbrett zum Festhalten von Lebensmitteln (ge-
ringerer Kraftaufwand)

e Verschiedene Flaschen-, Dosen- und Gldser6ffner
(Hebelwirkung nutzen - geringerer Krafteinsatz);
Vakuumentferner bei Gldsern

* Spezielle Kiichenmesser, Fuchsschwanzmesser, ge-
wdhrleisten eine ergonomische Kraftverteilung. Die-
se gibt es in verschiedenen GréRen und Klingen und
man kann damit alles schneiden, sei es nun Brot,
Wurst, Fleisch, Apfel, ja sogar Kartoffelschneiden
klappt damit prima.

e Rutschfeste Unterlage (damit Gegenstidnde nicht
wegrutschen)

* Schraubenzieher, Nussknacker, Zange werden zweck-
entfremdet und leisten in vielerlei Hinsicht gute
Dienste

Mehr Tipps zum Gelenkschutz und anschauliche Videos
im Internet: @ www.rheuma-liga.de/gelenkschutz




4.3 Wenn Gdste kommen

Man soll die Feste feiern, wie sie fallen? Na ja, fir Rheu-
makranke nicht ganz so einfach! Ob Geburtstag, Spie-
le-Abend mit Freunden, Einzugsparty oder Weihnachts-
fest - ohne Planung und Vorbereitung lduft hier gar
nichts. Bei gesunden Mitmenschen spielt das zwar
auch eine Rolle, aber die verfligen Uber erheblich
mehr Kraft und Energie und haben keine Schmerzen.
»~Teamwork“ ist daher fiir Rheumakranke ein passen-
des Zauberwort. Man soll und muss nicht alles allei-
ne machen. Méglichkeiten, einen gelungenen Abend
herbeizuzaubern, gibt es genug.

Die Tiefkhltruhen in Supermdrkten bergen die tollsten
Schdtze und Schmankerl. Ein Kuchen muss nicht mehr
stundenlang gebacken, sondern nur noch aufgetaut
werden, Salate und Obst gibt es fertig geschnippelt im
Kiihlbereich. Fiir eine leckere Pizza kommt der Pizza-
bote bis nach Hause. Fiir gréftere Events gibt es den
Partyservice (eine sehr angenehme, wenn auch nicht
ganz billige und so nicht immer anwendbare Sache, da
manchmal sogar das Geschirr mitgeliefert wird).

Jedoch - selbstgemacht bleibt selbstgemacht. Und mal
ganz ehrlich, etwas Selbstgekochtes oder -gebacken-
es zu prdsentieren macht nicht nur bei der Vorberei-
tung SpaR, sondern setzt beim Lorbeer verteilen auch
eine ganze Menge Gliicksgefiihle frei.

Wer nicht tUiber gute Familiengeister wie Mutter, Schwie-
germutter, Geschwister verfligen kann, die oft ganz
selbstverstdndlich Kuchen backen, Wurstplatten legen,
das Biifett aufbauen, muss nicht verzagen.

Freundschaftsdienste

Ulrike E. regelt das so: ,Wenn Freunde, Bekannte oder
Verwandte zum Essen kommen, hat es sich mittler-
weile eingespielt, dass wir uns vorher absprechen und
jeder etwas mitbringt. So halten sich die Einkdufe und
Vorbereitungen fiir mich in Grenzen, werden sie auf
alle verteilt.”

Damit hat auch Gabriele B. positive Erfahrungen ge-
macht, sie meint: ,Wiinschen Sie sich zu ihrer ndchsten
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Geburtstagsfeier, dass jeder Gast eine Speise mitbringt
und sich die Gdste gegenseitig bedienen.“

Bei Corinna E. wird auch immer etwas mitgebracht:
»Bei gréfteren Festen ist eine gute Logistik vonnéten, es
kommen immer auch welche vorher zum Eindecken
und dekorieren. Essbare Mitbringsel statt Geschenke
sind praktisch und auch viel leckerer, da neue Rezepte
im Hause erscheinen. Wir besorgen meist die Getrdn-
ke (also mein Mann) und z.B. im Sommer das Grill-
fleisch. Hinterher oder am néchsten Morgen kommen
welche zum Aufrdumen - eine gute Idee zum Nach-
plduschchen halten. Alles in Ruhe machen - das Fest
genieften kdnnen ist toll - ich bleibe ganz viel sitzen
und sage, wo alles steht, auch widhrend des Festes
und habe keine Probleme damit, dass sich meine
Freunde bald besser in meiner Kiiche auskennen, als
ich ..“

Oft sind auch die ungezwungen Feiern ohne groftes
Kopfzerbrechen die schénsten und perfekte Bewir-
tung muss es ja nun nicht immer sein. In erster Linie
kommt es doch auf das Miteinander an. Trotz Rheuma
funktioniert oft mehr, als man denkt.
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Im Einsatz fir
rheumakranke
Menschen

Gemeinsam stark

Rund 260.000 Mitglieder machen die Deutsche Rheu-
ma-Liga zum grofiten deutschen Selbsthilfeverband
im Gesundheitsbereich. Die Mitglieder legen mit ih-
rem Engagement das Fundament fiir das breite Spek-
trum der Leistungen der Deutschen Rheuma-Liga.
Uber zehntausend Ehrenamtliche informieren neu Er-
krankte, schaffen Beratungs- und Betreuungsangebo-
te und organisieren die unterschiedlichsten Angebote
fiir Betroffene.

Offen fiir alle

Es gibt eine Vielzahl rheumatischer Erkrankungen. Ob
Menschen mit Arthrose, entziindlichen Erkrankungen,
Fibromyalgie, Rheuma bei Kindern oder eher selte-
nere Krankheitsformen, die Deutsche Rheuma-Liga
ist fur alle da. Morbus Bechterew-, Lupus Erythema-
todes und Sklerodermie-Betroffene organisieren sich
in eigenen Verbdnden unter dem Dach der Deutschen
Rheuma-Liga.

An der Seite der Betroffenen

Millionen junge wie alte Menschen in Deutschland
leiden an Rheuma. Manche Krankheiten entwickeln

30

sich schleichend Uber viele Jahre. Andere sind akut
lebensbedrohlich und greifen die Organe an. Immer
beeinflussen sie die Lebensperspektive der Betroffe-
nen. Wer mit Rheuma lebt, der braucht deshalb Hilfe.

Uberall in Deutschland

Das Netz der ortlichen Gruppen und Verbdnde der
Deutschen Rheuma-Liga liberzieht ganz Deutschland
von Osten nach Westen, von Norden nach Stiden. So
besteht vor Ort eine Vielzahl von Mdglichkeiten der
Begegnung und Unterstiitzung im Umgang mit der
Krankheit: Bewegungstherapie, ergotherapeutische
Behandlung, Schmerzbewidiltigungskurse, sozialrecht-
liche Beratung, Betreuung von Schwerstbetroffenen,
Selbsthilfe- und Gesprdchsgruppen, Elternkreise, Tref-
fen junger Rheumatiker und viele Freizeitangebote.

Umfassende Aufkldrung, aktuelle Information

Die Deutsche Rheuma-Liga bietet Betroffenen und
Angehdrigen stets die wissenschaftlich, politisch und
gesellschaftlich aktuellsten Antworten auf ihre Fra-
gen bei Alltagshiirden aller Art. Es liegt eine grofte
Auswahl an verstdndlichen, kompetenten und um-
fassenden Ratgebern zu verschiedenen Krankheits-
formen vor. Die Broschiiren, Merkbldtter und weiteres
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Informationsmaterial konnen bei den Landes- und
Mitgliedsverbdnden und uUber das Internet bestellt
werden. Unter @ www.rheuma-liga.de finden sich
auch viele weitere Serviceangebote wie eine ,Versor-
gungslandkarte“ und ein Forum zum Austausch. Die
Mitgliederzeitschrift ,mobil“ hdlt die Mitglieder immer
auf dem neuesten Stand der Forschung und gibt viele
Anregungen und praktische Tipps mit wechselnden
Schwerpunkten. In der Redaktion arbeiten vor allem
Betroffene und drztliche Berater. Das Heft steckt voller
Fachwissen.

Dialog und Bildung

Die Deutsche Rheuma-Liga und die Verbdnde unter
ihrem Dach setzen auf den Dialog mit Mitgliedern, Be-
troffenen und Angehdrigen. Deshalb organisieren sie
die Informationsveranstaltungen und Schulungen. Ein
Schwerpunkt liegt hier auch auf der Fortbildung von
ehrenamtlichen Mitarbeitenden und im Gesundheits-
bereich Tdtigen. Ebenso hat die Deutsche Rheuma-Li-
ga Patientenschulungsprogramme entwickelt und
bietet diese an.

Unterstiitzung der Forschung

»Rheuma heilbar machen® ist das Ziel der 2008
gegriindeten Rheumastiftung. Auch die Deutsche
Rheuma-Liga fordert gezielt die Forschung und ver-
gibt Promotionsstipendien fiir Forschungsprojekte im

Wir freuen uns auf Sie!
Wir helfen weiter -
die Deutsche Rheuma-Liga

Tel. 0800-60025 25
E-Mail  bv@rheuma-liga.de
Internet www.rheuma-liga.de
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Bereich der Selbsthilfe und der Versorgung. Patienten-
vertreterinnen und -vertreter bringen ihre Anliegen in
den entsprechenden Gremien der medizinischen For-
schung ein.

Unabhdingig, aber parteiisch

Die Deutsche Rheuma-Liga wird von ihren Mitglie-
dern getragen und ist in ihren Zielen und Handlun-
gen unabhdngig und Uberparteilich. Aber sie ergreift
Uberall da Partei, wo es um die Belange rheumakran-
ker Menschen geht. Deshalb setzt sich die Deutsche
Rheuma-Liga auf kommunaler, Landes-, Bundes- und
europdischer Ebene fiir deren bestmdgliche medizini-
sche Versorgung und soziale Unterstiitzung ein.

Vorteile fiir Mitglieder

Alle Angebote der Deutschen Rheuma-Liga sind spe-
ziell auf rheumakranke Menschen zugeschnitten. Die
Deutsche Rheuma-Liga setzt sich fiir die Belange
ihrer Mitglieder ein, etwa durch gesundheitspoliti-
sches Engagement. Sie bringt ihre Mitglieder zusam-
men: in Gesprdchsgruppen, Elternkreisen und bei
Treffen fir junge Rheumabetroffene. Und sie versorgt
rheumakranke Menschen mit allen wichtigen Infor-
mationen. Eine Jahresmitgliedschaft beinhaltet bei
fast allen Landesverbdnden den Bezug der Zeitschrift
mobil, personliche Beratung und umfangreiches In-
formationsmaterial.
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Anschriften der

Deutschen Rheuma-Liga

Deutsche Rheuma-Liga Bundesverband e.V.
Welschnonnenstr. 7, 53111 Bonn

Tel. 0228-76606-0

bv@rheuma-liga.de

www.rheuma-liga.de

Rheuma-Liga Baden-Wiirttemberg e. V.
76646 Bruchsal, Tel. 07251-9162-0
kontakt@rheuma-liga-bw.de
www.rheuma-liga-bw.de

Deutsche Rheuma-Liga
Landesverband Bayern e.V.

80686 Miinchen, Tel. 089-5898 85 68-0
info@rheuma-liga-bayern.de
www.rheuma-liga-bayern.de

Deutsche Rheuma-Liga Berlin e. V.

Therapie-, Selbsthilfe- und Begegnungszentrum
12107 Berlin, Tel. 030-3229029-0
zirp@rheuma-liga-berlin.de
www.rheuma-liga-berlin.de

Deutsche Rheuma-Liga

Landesverband Brandenburg e. V.

03044 Cottbus, Tel. 0355-4948-651 oder -6 52
info@rheuma-liga-brandenburg.de
www.rheuma-liga-brandenburg.de

Rheuma-Liga Bremen e. V.

28195 Bremen, Tel.: 0421-168952 00
info@rheuma-liga-bremen.de
www.rheuma-liga-bremen.de
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Deutsche Rheuma-Liga
Landesverband Hamburg e. V.

22081 Hamburg, Tel. 040-6 6907 65-0
info@rheuma-liga-hamburg.de
www.rheuma-liga-hamburg.de

Rheuma-Liga Hessen e. V.

63263 Neu-Isenburg, Tel. 06102-88366-0
info@rheuma-liga-hessen.de
www.rheuma-liga-hessen.de

Deutsche Rheuma-Liga
Mecklenburg-Vorpommern e.V.
18057 Rostock, Tel. 03 81-26 05 60-0
lv@rheumaligamv.de
www.rheumaligamv.de

Rheuma-Liga Niedersachsen e. V.
30165 Hannover, Tel. 0511-133 74
info@rheuma-liga-nds.de
www.rheuma-liga-nds.de

Deutsche Rheuma-Liga
Nordrhein-Westfalen e. V.
45127 Essen, Tel. 0201-82797-0
info@rheuma-liga-nrw.de
www.rheuma-liga-nrw.de

Deutsche Rheuma-Liga Landesverband
Rheinland-Pfalz e. V.

55543 Bad Kreuznach, Tel. 06 71-83 40-44
info@rheuma-liga-rlp.de
www.rheuma-liga-rlp.de

Deutsche Rheuma-Liga Saar e. V.
66111 Saarbriicken, Tel. 0681-332-71
info@rheuma-liga-saar.de
www.rheuma-liga-saar.de
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Rheuma-Liga Sachsen e.V.

04205 Leipzig, Tel. 0341-35540-17
info@rheumaliga-sachsen.de
www.rheumaliga-sachsen.de

Deutsche Rheuma-Liga
Landesverband Sachsen-Anhalt e.V.
06126 Halle/Saale, Tel. 03 45-68 2960 66
info@rheumaliga-sachsen-anhalt.de
www.rheuma-liga-sachsen-anhalt.de

Rheuma-Liga Schleswig-Holstein e.V.
24103 Kiel, Tel. 0431-53549-0
info@rlsh.de

www.rlsh.de

Deutsche Rheuma-Liga
Landesverband Thiiringen e. V.

07407 Rudolstadt, Tel. 036 72-4802555
info@rheumaliga-thueringen.de
www.rheumaliga-thueringen.de

Deutsche Vereinigung Morbus Bechterew e. V.
97421 Schweinfurt, Tel. 097 21-755080
DVMB@bechterew.de

www.bechterew.de

Lupus Erythematodes Selbsthilfegemeinschaft e.V.
42103 Wuppertal, Tel. 0202-496 8797
leshg@lupus-rheumanet.org
www.lupus-rheumanet.org

Sklerodermie Selbsthilfe e. V.

74072 Heilbronn, Tel. 07131-39024 25
info@sklerodermie-sh.de
www.sklerodermie-sh.de

Die richtige Erndhrung bei Rheuma

Arbeitskreis Lupus Erythematodes
Ansprechpartner fiir Fibromyalgiebetroffene
Arbeitskreis Vaskulitis

Osteoporosegruppen

Elternkreise rheumakranker Kinder und Jugendliche
Clubs Junger Rheumatiker

Auskiinfte: beim Bundesverband und

den Landesverbdnden

Stand: 04/2025

Besuchen Sie uns auch auf
Facebook, YouTube, Instagram
und LinkedIn:

N> NCNin
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Sechs hilfreiche Angebote auf einen Blick

Diese Services der Rheuma-Liga machen den Alltag mit
einer rheumatischen Erkrankung leichter.

Austauschen
Zusammenhalten Tauschen Sie sich mit Betroffenen
Gemeinsam statt einsam: Lernen Sie andere in der App ,,Team Rheuma*“ aus.
Betroffene in unseren Selbsthilfegruppen vor Profitieren Sie von den Erfahrungen
Ort kennen. Wir freuen uns aus Sie! anderer und helfen Sie selbst mit
rheuma-liga.de/verbaende Ihren eigenen Erfahrungen weiter.

team-rheuma.de

W)

[
RHEUMA-AUSZEIT

Mitmachen

Mit der App ,Rheuma Auszeit“ Informieren

haben Sie Entspannungs- und Erfahren Sie mehr {ber Ihre

Bewegungsiibungen mit genauen rheumatische Erkrankung in

Anleitungen immer auf Ihrem unseren Broschiren. Unsere

Smartphone dabei. Ratgeber helfen auch bei

rheuma-liga.de/app Themen wie Erndhrung, Ge-
lenkschutz und Fragen zum
Sozialsystem.
rheuma-liga.de/publikationen

Finden

Sie suchen eine Rheumatologin,
einen Physiotherapeuten, eine
Klinik oder Praxis? Dann nutzen
Sie die umfassende Datenbank

Nachlesen

Sechsmal im Jahr erhalten Mitglieder die
der Versorgungslandkarte. Zeitschrift ,mobil“: Neues aus der Rheuma-
versorgungslandkarte.de [ versorgungslandkarte forschung, Aktuelles aus der Rheuma-Liga,
# € Erfahrungsberichte und vieles mehr.

rheuma-liga.de/mobil
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Mit freundlicher Unterstiitzung
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Deutsche Rheuma-Liga Bundesverband e. V.
Welschnonnenstr. 7
53111 Bonn

Telefon 0228-76606-0
E-Mail  bv@rheuma-liga.de
Internet www.rheuma-liga.de

Spendenkonto

Deutsche Rheuma-Liga Bundesverband e.V.
Deutsche Apotheker- und Arztebank Kéln
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