
O bwohl die Wetterfühligkeit 

von rheumakranken Gelen-

ken in Forscherkreisen noch 

viele Fragen aufwirft, ist ein Zu-

sammenhang zwischen bestimm-

ten Wetterkonstellationen und der 

Verschlimmerung von rheuma-

tischen Beschwerden inzwischen 

unbestritten. Demnach machen 

Rheumapatienten die schwüle Hit-

ze an Hochsommertagen und vor 

allem die feucht-kühle Witterung 

im Herbst besonders stark zu schaf-

fen. Je nach Krankheitsbild reicht 

die Bandbreite von einer deutlichen 

Zunahme der Schmerzen und/oder 

Bewegungseinschränkung bis hin 

zur Auslösung eines akut-entzünd-

lichen Rheumaschubs, wodurch 

einfachste Alltagstätigkeiten, die 

sonst einigermaßen zu bewälti-

gen sind, zur Qual werden. Hinzu 

kommt oft eine Verstärkung von 

unspezifischen Symptomen wie 

Abgeschlagenheit, Müdigkeit und/

oder Kreislaufproblemen. 

Was genau durch die Wetterreize 

im Körper angeregt wird und wel-

che meteorologischen bzw. klima-

tologischen Faktoren im Einzelnen 

verantwortlich sind, ist unklar. Als 

vielversprechend gelten Ansätze, die 

die Ursache für Wetterfühligkeit in 

unsichtbaren elektromagnetischen 

Entladungen oder auch in subtilen 

Luftdruckschwankungen vermu-

ten. Vieles spricht jedoch dafür, dass 

nicht ein Auslöser, sondern letztlich 

das Zusammenspiel verschiedener 

Einflüsse verantwortlich ist.

»Rheuma« — eine 
Krankheit mit vielen 
Gesichtern 
Auf dem Gebiet der Rheumatolo-

gie wird nach wie vor intensiv ge-

forscht. Obwohl hierzulande je-

des Jahr mindestens 800 000 Neu-

erkrankungen registriert werden, 

sind die jeweiligen Auslöser für die 

mehr als 400 Krankheitsbilder, die 

unter dem Oberbegriff »Rheuma« 

zusammengefasst sind, immer noch 

nicht vollständig bekannt. Als weit-

gehend gesichert gilt, dass bei den 

chronisch-entzündlichen Formen, 

z. B. der rheumatoiden Arthritis 

(chronische Polyarthritis), ein fehl-

geleitetes Immunsystem beteiligt 

ist: Das Abwehrsystem des Organis-

mus richtet sich durch die Bildung 

von Antikörpern gegen körpereige-

nes Gewebe und zerstört es. Betrof-

fen sind vor allem die Gelenke, die 

aufgrund von akut-entzündlichen 

Prozessen mit Schwellungen, Über-

wärmung und starken Schmer-

zen reagieren. Mitunter greift die 

Erkrankung aber auch auf andere 

Körperregionen und Organe wie 

Rippenfell, Augen und/oder den 

Herzbeutel über – ein besonders 

schwerer Verlauf, der im Extremfall 

lebensbedrohlich sein kann. 

Demgegenüber bleiben die dege-

nerativen rheumatischen Erkran-

kungen, etwa die Polyarthrosen, 

in der Regel auf Finger-, Hüft-, 

Knie- und/oder Großzehengrund-

gelenke beschränkt. Für diese Er-

krankungsform besteht meist eine 

erbliche Vorbelastung. Bei ande-

ren rheumatischen Erkrankungen 

spielt sich das Krankheitsgeschehen 

vornehmlich an den »Weichteilen« 

wie Muskeln, Sehnen, Bänder, Seh-

nenscheiden oder Schleimbeuteln 

ab. Die häufigste weichteilrheuma-

tische Erkrankung ist die Fibro-

myalgie, die durch Schmerzen an 

bestimmten Sehnenansatzpunk-

ten gekennzeichnet ist; zusätz-

lich bestehen oft vegetative Symp-

tome wie Erschöpfungszustände, 

Schlafstörungen, Verdauungs- oder 

Herzrhythmusstörungen. 

Keine ursächliche 
 Therapie möglich
Allen rheumatischen Erkrankun-

gen gemeinsam ist, dass sie bis heu-

te nicht geheilt werden können. 

Rheumatische Erkrankungen

Wetterfühlige Gelenke – 
und was man dagegen tun kann
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Bringen die ersten Herbsttage kühle Feuch-

tigkeit, leiden viele Rheumakranke deutlich 

stärker unter Schmerzen und Bewegungsein-

schränkungen. Damit Gelenke weniger anfällig 

für Wetterfühligkeit sind, raten Rheumatolo-

gen den Betroffenen zu regelmäßiger Akti-

vität sowie zu gezielten »Abhärtungsmaß-

nahmen« gegen Wetterreize. Von Dr. Nina Schreiber
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Weil die Ursache nach wie vor unklar ist, zielt die The-

rapie primär auf eine Milderung der Symptome ab und 

darauf, ein Fortschreiten der Erkrankung solange wie 

möglich hinauszuzögern. 

Frühzeitig aktiv werden
Umso wichtiger ist es, dass die Erkrankung frühzei-

tig erkannt wird und die Betroffenen umgehend fach-

kundige Hilfe erhalten: Auf diese Weise können Be-

schwerden nachhaltig gelindert und Folgeschäden 

vermieden werden. Den größten Nutzen ziehen Pati-

enten, wenn die Therapie individuell auf das Krank-

heitsbild, aber auch auf ihre Lebenssituation und ihre 

Bedürfnisse abgestimmt ist. Dazu gehört neben einer 

adäquaten Kombination verschiedener Medikamente 

auch eine angemessene Dosierung der schmerzstillen-

den und entzündungshemmenden Präparate, die ge-

gebenenfalls immer wieder an den Krankheitsverlauf 

angepasst wird. Im akuten Schub kommen meist rei-

ne Schmerzmittel (z. B. Paracetamol, Metamizol, aber 

auch Opio ide wie Tramadol) bzw. nichtsteroidale Anti-

rheumatika (NSAR) wie Acetylsalicylsäure, Diclofenac, 

Ibuprofen oder Meloxicam bis hin zu Kortison infrage. 

Als Basistherapeutika haben sich u. a. die Wirkstoffe 

Sulfasalazin, Methotrexat, Choloroquin oder Aurano-

fin bewährt. Hohe Erwartungen sind auch an eine neue 

Medikamentenklasse geknüpft: Wie die anderen Basis-

therapeutika richten sich die sogenannten monoklonale 

Antikörper (z. B. Infliximab, Anakinra) gegen die ent-

zündlich bedingte Zerstörung von Knorpeln und Kno-

chen an den Gelenken. Die hohen Kosten machen die 

neuen Medikamente für viele Rheumakranke jedoch 

bislang unerreichbar.

In leichteren Fällen können eventuell auch äußerliche 

Anwendungen von »Rheumabädern« mit ätherischen 

Ölen oder der Einsatz von warmen Heublumensäck-

chen Linderung verschaffen. Zur innerlichen Anwen-

dung empfiehlt die Phytotherapie u. a. Arzneidrogen, 

die Brennnesselblätter, Teufelkrallenwurzel oder Wei-

denrinde enthalten; ebenso sind pflanzliche Kombina-

tionspräparate, z. B. mit Eschenrinde, Goldrutenkraut 

und Pflanzenteilen der Zitterpappel, hilfreich. Insbe-

sondere in Phasen hoher Schmerz- bzw. Entzündungs-

intensität können pflanzliche Mittel in der Regel jedoch 

nur wenig ausrichten.

Krankengymnastik hilft
Weitere wichtige Behandlungssäulen sind Kranken-

gymnastik und regelmäßige Anwendungen der physi-

kalischen Therapie, aber auch Anregungen, was Rheu-

mapatienten selbst tun können, um im Alltag gut mit 

ihrer Erkrankung zurecht zu kommen. 

So haben z. B. viele Betroffene gute Erfahrungen mit 

dem Erlernen von speziellen Schmerzbewältigungs-

strategien wie autogenes Training oder progressive 

Muskelrelaxation gemacht. Das »A und O« der Selbst-

therapie ist jedoch die regelmäßige, möglichst tägliche 

Ausübung von Bewegungsübungen, um einerseits die 

Beweglichkeit von rheumakranken Gelenken zu erhal-

ten und andererseits zu lernen, sich so 

zu bewegen, dass die Gelenke entlastet 

werden.

Viele Rheumapatienten profitieren zu-

dem von einer Änderung der Ernährung 

hin zu einer vitaminreichen Vollwert-

kost mit viel frischem Obst und Gemü-

se und einem stark reduzierten Verzehr 

von tierischen Fetten, wie sie vor allem 

in Fleisch, Wurst, Innereien oder Eigelb 

enthalten sind.  

Maßvolles Bewegungstraining
Mit einem maßvollen Bewegungstraining lässt sich 

im Übrigen auch die »Überreaktion« von wetterfüh-

ligen Gelenken mildern. Im Akutfall helfen bei Ar-

throse ohne Entzündungszeichen Wärmekompressen 

und durchblutungsfördernde Mittel. Ist das Gelenk er-

wärmt oder geschwollen, können Wärme anwendungen 

die Beschwerden verschlimmern – in diesem Fall sind 

kalte Kompressen die geeignete Behandlungsmethode.

Darüber hinaus empfehlen Experten, sich systematisch 

gegen Wetterreize abzuhärten: Tägliche Spaziergänge 

an der frischen Luft – auch bei schlechtem Wetter – re-

gelmäßige Wechselduschen, Wechselfußbäder und an-

dere Anwendungen nach Kneipp sind, sofern aus ärzt-

licher Sicht nichts dagegen spricht, ebenfalls bewährte 

Mittel, um rheumakranke Gelenke gegen unverträg-

liche Wettereinflüsse zu stärken. 

Physiotherapie kann rheumatische Beschwerden lindern.

Kneippanwendungen oder einfache 
Wechselduschen härten ab und verringern 
die  Wetterfühligkeit.
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