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Die therapeutischen Möglichkeiten bei Kniearthrosen sind 
nach wie vor stark limitiert. So wird versucht, mit Physio-
therapie, Gewichtsreduktion, gesunder Ernährung, Analge-
tika (speziell NSAR), Steroidinjektionen, Hyaluronsäure, 
«Preparation Rich in Growth Factors» (PRGF) oder «Platelet- 
Rich Plasma» (PRP) den Betroffenen zu helfen. Nützt das 
alles nichts, bleibt als letzte Option die Knieprothese. In einer 
kürzlich erschienenen Analyse, die auf der Basis des profun-
den PRISMA-Verfahrens (Preferred Reporting Items for Sys-
tematic Reviews and Meta-Analyses) durchgeführt wurde, 
wollten die Reviewer aus Chicago (Illinois/USA) wissen, wel-
cher Outcome hinsichtlich Schmerz und Funktion sechs 
Monate nach einer Behandlung mit Steroidinjektionen, 
Hyaluronsäure, PRGF oder PRP zu erwarten ist (1). 

PRP mit signifikanten Vorteilen
Aus knapp 4000 gescreenten Artikeln wurden 23 randomi-
sierte kontrollierte Studien in die Auswertung einbezogen. 
Alle untersuchten Behandlungen zeigten nach sechs Monaten 
eine statistisch signifikante Verbesserung, ausser den Korti-
kosteroiden. «Das ist für mich nicht überraschend, denn wir 
wissen schon lange, dass Kortison zwar akut gut hilft, dass es 
aber langfristig, das heisst schon nach vier Wochen, nichts 
mehr bringt», erklärte Wildi am semi-virtuellen Treffen der 
SGR. Die höchste Wahrscheinlichkeit für einen Nutzen wies 
die Behandlung mit PRP auf. Bei diesem Verfahren werden 
durch Zentrifugation von patienteneigenem Blut die roten 
Blutkörperchen abgetrennt und der verbleibende Überstand, 
das plättchenreiche Plasma, dann direkt ins betroffene Ge-
lenk injiziert. Blutplättchen sind Träger vieler Wachstums-
faktoren und Entzündungsmodulatoren. Die PRP-Therapie 
zeigte gegenüber Plazebo eine bedeutsame Verbesserung hin-
sichtlich des Schmerzes (Mittlere Differenz MD: 0,71), vor 
allem aber hinsichtlich der Funktion (MD: 1,60), berichtete 
der Rheumatologe. 
Auch die in der Zahnmedizin bisweilen verwendete, dem 
PRP sehr ähnliche Therapie mit PRGF, bei der Blutplasma 
mit Wachstumsfaktoren angereichert wird, liess einen signi-
fikanten Vorteil beobachten (MD: 0,55 resp. 1,53), gefolgt 
von Hyaluronsäure (MD 0,21 resp. 0,43). Die Behandlung 
mit Kortikosteroiden war hingegen Plazebo nicht überlegen 

(MD: 0,14 resp. 0,43). Auch im direkten statistischen Ver-
gleich zeigte sich PRP gegenüber den Therapien mit Hyalu- 
ronsäure, Steroiden und Plazebo klar überlegen. «Das ist 
schon eine sehr erfreuliche Evidenz, die hier in einer sehr 
sorgfältigen Arbeit zusammengetragen wurde», sagte Wildi, 
«sie unterstützt die These, dass PRP wirklich langfristig wirk-
sam sein könnte.» Unbekannt sei bislang jedoch noch, ob es 
auch einen strukturellen Benefit gebe. 

Glukokortikoide nur bei relevanten
Entzündungen
Die Studie wies jedoch klar auf die Limitierung von Gluko-
kortikoiden hin. Steroide seien zur Behandlung einer Ar- 
throse zwar nicht ganz gestorben, aber sie sollten nur dann 
eingesetzt werden, wenn ein relevanter Entzündungsdruck 
oder sogar zusätzlich zur Arthrose CPPD-Kristallablagerun-
gen vorlägen, erklärte der Winterthurer Spezialist. Trotz der 
guten Ergebnisse für die Therapie mit PRP seien noch viele 
Fragen offen. So seien die heutigen PRP-Behandlungen sehr 
unterschiedlich. Deshalb brauche es bezüglich der Herstel-
lungsverfahren und Therapieschemata unbedingt Standardi-
sierungen. Auch Kombinationen mit Hyaluronsäure seien 
denkbar, so Wildi. Bislang darf PRP nicht aus der obligato- 
rischen Krankenpflegeversicherung (CH) bezahlt werden. 
Gewisse Zusatzversicherer beteiligen sich jedoch an den Kos-
ten.� s
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Neue Studie zur Kniearthrose

PRP-Therapie mit langfristigem Benefit

Die Behandlung von Kniearthrosen ist schwierig, da kaum nachhaltig wirksame Optionen zur Verfü-
gung stehen. In einer grossen aktuellen Metaanalyse wurden nun die gängigen Injektionsbehandlun-
gen auf ihren längerfristigen Nutzen analysiert und miteinander verglichen. Dr. Lukas Wildi aus Win-
terthur stellte am Jahreskongress der Schweizer Rheumatologen (SGR) in Lausanne die interessanten 
Resultate vor.


