DIE ERSTE SEITE

Degenerative Gonarthrose

Arthroskopische ,Kniegelenkstoilette” sinnlos

Das arthroskopische Débridement sollte
bei Patienten mit degenerativer Kniege-
lenksarthrose kein regularer Bestandteil
der Therapie mehr sein. Weder im Hin-
blick auf Schmerzen noch auf die Funk-
tion des Gelenks ist laut einem interna-
tionalen, interdisziplindren Expertengre-
mium langfristig mit einer relevanten Ver-
besserung zu rechnen.

Die Forderung stiitzt sich auf zwei sys-
tematische Reviews, in welche die Daten

Schutzwirkung vermutet

Ballaststoffe gegen arthrotische Knieschmerzen?

Wer reichlich Ballaststoffe zu sich nimmt,
entwickelt seltener eine symptomatische
Kniearthrose. Die retrospektive Analyse
der Daten von 4.051 Teilnehmern der Os-
teoarthritis Initiative (OAI) und 971 Teil-
nehmern der Framingham Offspring Os-
teoarthritis Study zeigte eine dosisabhan-
gige, inverse Korrelation. In der OAI lag

Erhohtes Komplikationsrisiko

das Risiko bei Probanden mit der hochsten
Zufuhr (21,9 g/d) um 30% niedriger als bei
jenen mit der niedrigsten Zufuhr (9,1 g/d).
In Framingham reduzierte ein hoher Kon-
sum (26,6 g/d) das Risiko gegeniiber einem
niedrigen (14,1 g/d) sogar um 61%.

= Ann Rheum Dis 2017; online 23. Mai;
doi: 10.1136/annrheumdis-2016-210810

Auch asymptomatische COPD ist gefahrlich

Eine nicht erkannte COPD verschlechtert
die gesundheitliche Prognose selbst dann,
wenn die Patienten noch keine Beschwer-
den haben. Das hat die Untersuchung von
32.518 Teilnehmern der Copenhagen Ge-
neral Population Study ergeben. Alle Pro-
banden galten als stark COPD-gefdhrdet,
weil sie Uiber 40 Jahre alt waren und min-
destens zehn Jahre lang taglich eine
Schachtel Zigaretten geraucht hatten. Das
Spirometrie-Screening wies bei 11,9% von
ihnen eine COPD nach (FEV,/FVC < 70%

und FEV, < 80% vom Soll). Bei 78% dieser
Patienten war die COPD zuvor nicht be-
kannt gewesen.

Das Exazerbationsrisiko symptomati-
scher Patienten mit unerkannter COPD
lag iiber die Studiendauer von 6 Jahren
15,5-mal hoher als bei COPD-freien Rau-
chern, das Pneumonierisiko 2,8-mal hoher.
Aber auch bei beschwerdefreien COPD-Pa-
tienten war das Risiko fiir diese Ereignisse
5,0- bzw. 1,7-fach erhoht.
= Lancet Respir Med. 2017;5:426-34
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von insgesamt iiber 1,8 Millionen Patien-
ten eingingen. Im ersten Review war der
Nutzen der Kniearthroskopie im Vergleich
zur nicht-operativen Versorgung bei dege-
nerativer Kniegelenkserkrankung unter-
sucht worden, im zweiten ging es um die
vom Patienten empfundene relevante Ver-
besserung.

Die Empfehlung bezieht sich explizit
auch auf Patienten mit Meniskusriss, rein
mechanischen Symptomen, fehlenden
oder minimalen Arthrosezeichen in der
Bildgebung oder plétzlichem, nicht trau-
matisch bedingtem Symptombeginn.

* BMJ.2017:35741982

Neue Metaanalyse

Kaffee konnte vor
Leberkrebs schiitzen

Méglicherweise lisst sich das Leberkrebs-
risiko senken, wenn man seinen taglichen
Kaffeekonsum erhoht. Zu dieser Erkennt-
nis kommt eine Metaanalyse von 18 Ko-
hortenstudien mit fast 2,3 Millionen Pro-
banden und acht Fall-Kontroll-Studien
mit mehr als 6.000 Teilnehmern. Als Er-
hohung des Konsums definierten die Au-
toren ,,zwei zusitzliche Tassen Kaffee pro
Tag®. Die Obergrenze lag in den Studien
bei fiinf Tassen taglich. Insgesamt lag die
Wahrscheinlichkeit fiir ein Leberkarzi-
nom bei erhéhtem Kaffeekonsum um 35%
niedriger als bei normalem Konsum.

= BMJOpen 2017;7:e013739
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