Versteifung vermeiden
Moderne Sprunggelenks-Endoprothetik

Es sind mehr als 100000 km, die jeder von

uns im Laufe seines Lebens durchschnitt-

: lich zu FuB zuriicklegt. Um dieses gewal-
J tige Pensum zu bewdltigen, brauchen
wir gesunde FiiBe. Dabei spielen
die Sprunggelenke eine wichtige
Rolle. Ohne sie wdren wir nicht in

— der Lage, beim Gehen oder Laufen
richtig abzurollen. Kein Wunder, dass unsere Beweglichkeit bei Verletzungen oder Abnut-

zungserscheinungen an diesem Gelenk weitreichend eingeschrinkt wird. ,,Im Laufe der
Zeit kann dies unter Umstdnden zu einer fortschreitenden Gelenkzerstérung fiihren”, weil3
Dr. André Morawe, Chefarzt der FuBB- und Gelenkchirurgie an der ORTHOPARC-Klinik K6ln.

rthrotische Verdnderungen im
A Sprunggelenk fiihren zu chro-
99 nischen Entziindungen®,
erldutert Dr. Morawe. ,,Das ist einerseits
mit zum Teil erheblichen Schmerzen ver-
bunden. Andererseits wird aufgrund kno-
cherner Anbauten auch die Beweglichkeit
immer mehr eingeschrankt. Frither bot
sich in solchen Féllen meist kein ande-
rer Ausweg, als das Gelenk zu versteifen.
Diese Option ist allerdings nicht ganz un-
problematisch. Denn auf diese Weise las-
sen sich zwar die Schmerzen beseitigen,
zugleich muss der Patient aber in Kauf
nehmen, dass seine Beweglichkeit dau-
erhaft eingeschréankt bleibt — ein Man-
ko, das sich auch durch Spezialschuhe
nicht vollig ausgleichen lasst. AuBerdem
fiihrt eine Versteifung dazu, dass die an-
grenzenden Strukturen starker belastet
werden und so einem deutlich héheren
Verschleif ausgesetzt sind.”

Gelenkersatz auf
hohem Niveau

Nachteile dieser Art lassen sich heut-
zutage vielfach vermeiden. Dr. Morawe:
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,Die moderne Sprunggelenks-Endopro-
thetik bietet uns die Moglichkeit, die
Funktion des oberen Sprunggelenks auf
hohem Niveau wiederherzustellen. Es
gibt inzwischen eine Reihe von Konzep-
ten, mit denen wir sehr gute Ergebnisse
erzielen kénnen. Wenn wir ein kiinstli-
ches Sprunggelenk einsetzen, haben wir
immer die natiirlichen Bewegungsablau-
fe im Blick. Jede Sprunggelenksprothese
besteht aus einer gerundeten Metallkap-
pe fiir die Sprungbeinrolle, einer Metall-
platte flir die Schienbeingelenkflache
sowie einem frei beweglichen Gleitkern
aus Polyethylen. Die Verankerung erfolgt
knochensparend und zementfrei. So
missen nur wenige Millimeter des na-
turlichen Knochens an Sprungbein und
Schienbein ,geopfert‘ werden.*

Manchmal sind zusitzliche
Eingriffe erforderlich

Die Sprunggelenks-Endoprothetik hat
sich in den letzten Jahren immer groie-
ren Herausforderungen gestellt. ,,Unser
Ziel ist es, jedem Patienten zu einer in-
dividuellen Losung und einem Héchst-

maf3 an Mobilitat zu verhelfen, erldutert
Dr. Morawe. ,,Das schlief3t auch Félle mit
ein, bei denen es iiber den Verschleid
hinaus zu erheblichen Fehlstellungen,
einer ausgepragten Banderschwéche,
Sehnenrissen oder Begleitveranderun-
gen der angrenzenden FuBgelenke ge-
kommen ist. In solchen Situationen ist
es unsere Aufgabe, die hdufig erheblich
gestorte muskuldre Balance wiederher-
zustellen, etwa indem wir einzelne Seh-
nen verlagern. Damit eine Prothese ihre
Funktion optimal erfiillen kann, miissen

Dr. André Morawe,
Chefarzt der FuBB- und Gelenkchirurgie
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wir das Implantat unter Ausgleich gelenknaher Fehlstellun-
gen exakt positionieren. Dies kann im Einzelfall dadurch
geschehen, dass wir die Komponenten individuell auf die
jeweilige Beinstatik einstellen. Oft ist es dariiber hinaus not-
wendig, Zusatzeingriffe am geschaddigten Bandapparat des
Sprunggelenks durchzufiihren, etwa um verkiirzte Strukturen
zu entspannen oder iberdehnte Bandanteile zu straffen.”

Oft ist es moglich, die Haltbarkeit des
Implantats nachtrdglich zu verbessern

Sprunggelenksendoprothese, links im Réntgenbild

Um die muskulédre Balance wiederherzustellen, sollte nicht
nur das statische Gleichgewicht beriicksichtigt werden. Unter
Umstdnden ist es dariiber hinaus angebracht, auch die Dy-
namik der Unterschenkelmuskulatur in den therapeutischen
Prozess mit einzubeziehen. ,Falls die dynamische Balance
gestort ist, kann es z.B. hilfreich sein, einzelne Sehnenan-
sdtze ganz oder teilweise zu versetzen®, erkldrt Dr. Morawe.
,Auf diese Weise ist es in vielen Fallen méglich, die Funktion
und Haltbarkeit des Implantats nachtraglich zu verbessern.

Haltbare und
dauerhafte Implantate

Die moderne Endoprothetik bietet den Patienten giinstige
Voraussetzungen fiir ein dauerhaftes und haltbares Implan-
tat. Dr. Morawe: ,,Falls erforderlich, lasst sich das Gelenk
spater immer noch versteifen. In bestimmten Féllen ist auch
eine Auswechslung der Prothese moglich.“

von Stefan Freibarth
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