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Das Kniegelenk

Das Knie

Intakte Bander, Sehnen, Menisken und Knorpel sowie eine gut trainierte Bein-
muskulatur machen das Kniegelenk ausserst belastungsfahig. Hingegen fuhren
Verletzungen und Instabilitaten zu Fehlbelastungen und zu einer Beeintrach-
tigung der Funktionsfahigkeit des Kniegelenks.

Das Kniegelenk verbindet den Oberschenkel (Femur)
mit dem Schienbein (Tibia). Zwei Seitenbadnder sor-
gen zusammen mit den Sehnen der Beinmuskula-
tur fUr die seitliche Stabilitat und Begrenzung. Die
beiden Kreuzbander verhindern, dass sich der Ober-
schenkel zu weit nach vorne und nach hinten ver-
schieben kann.

Die Knorpel an den Knochenenden des Ober-
schenkels und Schienbeins sowie die C-formigen Me-
nisken im Gelenksspalt geben dem Knie Halt beim
Drehen und Abwinkeln und dampfen die Erschit-
terungen beim Gehen und Springen. Auch die Ge-
lenkskapsel tragt zur Stabilitat bei und schuitzt die
Gelenksflussigkeit, der eine wichtige Gleitwirkung
zwischen den einzelnen Gelenksteilen zukommt.
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Schematische Darstellung des Kniegelenks
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