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Agenda

e Histologie
* Anatomie

* Physiologie

¢ Unfallchirurgie

e Orthopéadie

e Fragen?

Elemente und Bauprinzipien des
Bewegungsapparts

¢ Knochen

e Knorpe
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¢ Muskel

o GefdR-, Lymph- und Nervenbahnen
e Fett

e Haut
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Elemente und Bauprinzipien des
Skeletts

e Knochen
e Knorpel

e Bander
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O\

Knorpelgewebe

/'-'\ltyicher aIIgemeiner\Aufbau

Zelle Extrazelluldre Matrix
(-zyt, -blast, -clast) / &

Faser  Amorphe

Knochengewebe

Adhésions-

Grundsubstanz  Molekilen

Knorpel

* Fest aber druckelastisch

¢ Bradytropes, anaerobes Gewebe

Im Skelettsystem fast Hyalinknorpel

Faserknropel

Wasserreich: 60-70% H,0

Knorpelgrundsubstanz: sulfatierte Glykosaminoglykane
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s
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Knorpel
e Knorpelzellen
— Chondroblasten
— Chondrozyten
e Versorgung
— Diffusion von der Knorpelhaut
— Synovia - Gelenkschmiere
— Frei von BlutgefaRen und Nerven
i e
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Hyaliner Knorpel (Glasknorpel)

Chondorne (2-8) Knorpelzellen
Kollagenfaser: Typ lI{, IX, X, XI)

Amorphe Grundsubstanz und
Typische territoriale Gliederung

Perichondrium (Gelenkknorpel aus-
genommen)

Vorkommen:
-Rippenknorpel
-Gelenkknorpel

Hyaliner Knorpel (Glasknorpel

'ﬂ i "‘;B\i'lder: P. Rohlich

-Atemwege
1: Chondron
2: Knorpelzelle
3: Amorphe Grundsubstanz
5.‘ Bild: htpyfssnwscia-eged himl "’:“'..:“.,}..
Hyaliner Knorpel (Glasknorpel)
Zone ——"h-—»w
superfizielle Zone ! L ; Kollagen +11l
transitionelle Zone
Kollagen 1|
Aggrekan
radidre Zone "
kalzifizierte Zone Kollagenl, I1+X
a o ombonr -~ }..
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Hyaliner Knorpel (Glasknorpel)

Zone

)

superfizielle Zone

Kollagen I +1il
[l den auftretenden Zugkraften als
Membran entgegenwirkt "

zur Gelenklubrikation beitragt

eine besondere proliferative und
biosynthetische Reaktion auf
biomechanische Stimuli aufweist w
[l Zellen mit
Stammzelleneigenschaften zu
enthalten scheint

Kollagen Il
Aggrekan

Kollagenl, 11+X
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Hyaliner Knorpel (Glasknorpel)

Knorpek-Oberfliche e

s

Kollagen +111

Kollagen-Arkaden
Bindung von H0:
~ Expansion

Kollagen !
= ShweliDruck prrd

Aggrekan Kollagenl, 11+X

Monomere

y J— )
ol indumbonr e
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Faserknorpel

Kleine Chondrone, eher einzelne
Knorpelzellen

Bild: P. Rohlich

Kollagen: Typ I und Il
KEIN Perichondrium

Vorkommen:

- Anulus fibrosus von Disci

intervertebrales

Symphysis pubica

Disci und Menisci in Gelenken

- Gelenksflache einzelner Gelenke
(z. B. Art. temporomandibularis)

Kollagenfaser

Chondrozy(gn:_“ >—

o —
bonr wiwchnrye (e
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Knochengewebe

(Reifer) Lamellenknochen (Unreifer) Geflechtknochen

Allgemeine Eigenschaften der Knochen:

-Hart
-Umbau- und Anpassungsféhigkeit (Remodelling)
-Enthélt Gef4Re (vaskularisiert)

-Regenerationsfihigkeit

Ao — )
o4 iniumbonr e

Knochen

-ca. 35 % aus organischem Material:

-Kollagenfasern (Typ 1)
-und andere Proteine (z.B. Osteocalcin, Thrombospondin,
ALP)

-ca. 65 % aus anorganischem Material:
-Hydroxilapatit (kristallisiertes Calciumphospat)

-Andere lonen (Na, Mg, Citrat, Karbonat usw.)

y J— )
ol indumbonr e
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Knochen

Organic (35-40%)

Matrix (98%)
Collagen (95%)

Hypomineralized matrix (osteoid)

Mineralized matrix (bone)

Proteoglycan = .
Noncollagen = ™,
proteins = ™,

Cells ]

Osteoblasts _—

(Matrix-forming
cells) Originate
from mesenchyme

Inorganic (60%)

Osteocytes ; Hydroxyapatite (95%)
Originate from
osteoblasts Cayg(PO)g(OH),
Osteoclasts Mineralized matrix

between and at ends
of collagen fibers

Originate from
bone marrow--
derived
macrophage-
monocyte line

wbonr
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Four Mechanisms of Bone Regulation
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Netincrease in bone mass

4.

Rohrenknochen

Knochenbalkchen
= Spongiosa
BlutgefaBe

Knochenhaut
= Periost

Epyhpyse Diaphyse / K

pyhpy

tumbonr
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Knochen

¢ Als Neugeborene 176 Knochen
¢ Als Erwachsene 206 Knochen

Knochenbildung

mbonr
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4.

Direkte (desmale) Ossifikation

Intramembranous ossification

Mesenchymal cells
Reticular fibers in

)/cxlracc\\ulav luid

of mesenchyme

Osteoblasts (from
mesenchyma
cells sending
out extensions

Bundles of collagen
fibers laid down as
organic osteoid matrix

P

Capillaries in narrow spaces

Periosteum of condensed———
chymi i Nerve fibers
Trabeculae of cancellous
(woven) bone lined with
osteoblasts forming in
mesenchyme

2

tumbonr
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Indirekte (enchondrale) Ossifikation

Enchondral ossification Epiphyseal
ossification
centers for

Calcified

cartilage greater tubercle

Epiphyseal (secondary) \ Physis

ossification center |

s for head
Canals, containing | +——Outer part of periosteal |
capillaries, periosteal || bonebeginningtotrans- |
mesenchymal cells, _ form into compact bone | Epiphyseal
and osteoblasts, passing T~ Central marrow 1 23;':‘;:‘(‘;"
through periosteal bone | 1| (medullary) cavity ey, s of e
into calcified cartilage | 4 el cpicondylc
(primary ossification Epiphyseal capillary 4 medial epicondyle,
ten) < L trochlea, and

centen b Calcified cartilage- capitulum

At9 weeks Atbirth AL5 years

Hinikumbonr
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Indirekte (enchondrale) Ossifikation

,,,,,,,,,,,,,, 20y S| o
N universitit 2] T Bone , 3
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Wachstumspotenzial
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Osteon

Querschnitt (Knochenschliff)
PoIarisationikrosko pie

#1104 Bild: P Rohlich .

Querschnitt (Knochenschliff)
Polarisationsmikroskopie

Bild: P. Rohlich
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1. Stratum fibrosum 2. Stratum

iumbonr

Bild: P. Rohlich

Knochenwachstum

1. Appositionell: von der Knochenhaut
(Stratum osteoblasticum besteht aus undifferenzierten Zellen, sog.:
Osteoprogenitorzellen Osteoblasten Osteozyten)

omsis 7y

Appositionelles Knochenwachstum

Beispiel von der Tibia beim Hase
HE

2. Interstitiell: siehe enchondrale Ossifikation

i gt wd
iumbonr B

Anatomische
Grundbegriffe

i gt wd
Lumbonr B

{ Hindkumbonr

Knochenmark

* 5% des Korpergewichts

* Rotes Knochenmark
* Gelbes Knochenmark

* Verhdltnis ausgeglichen

051214
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Kérperebenen

Transversal

Horizontal

Saggital

{ Hindkumbonr




Richtungen im Raum

kranial

proximal
kopfwarts

rumpfnah

p
kaudal

zum SteiBBende
G

4.

rumpffern

Richtungen im Raum

lateral
(zur Seite hin)

| medial
% (zur Mitte hin)

dexter (rechts) sinister (links)

Paramedian-Ebenen

[ D Median-

Sagittalebene

051214

Richtungen im Raum
St -

kranial

(zum Kopf hin)
superior

(weiter oben)

inferior
(weiter unten)

Transversal-
und Paramedian-

kaudal (zum
[Sagittal-)Ebene

Schwanz hin)

4

051214

Richtungen im Raum

4 N

medial zur Medianebene hin (innen)
lateral v. d. Medianebene weg (auBen)

anterior/ventral
Qosterior/dorsal

vorne/bauchwarts
hinten/rUckenw'artj

oo, s )

e (bome

Richtungen im Raum

posterior (hinten)

anterior (vorne) occipital (zum

Hinterhaupt hin)

frontal (stirnwarts)
nasal (nasenwaérts)

rostral

. dorsal (zum
(schnabelwirts)

Riicken hin)

ventral (bauchwirts)

oo, s )
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Richtungen im Raum

« superficialis (oberflachlich) — profundus (tief)

« externus (auBen gelegen) — internus (innen)

oo, s )
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Passiver
Bewegungsapparat

Réhrenknochen

Leicht-Bauweise

Spongiosa Compacta
(Kortikalis)
- -

-> Osteoporose

Kurze Knochen

Platte Knochen




Skelettelemente

J J

Skelettelemente Extremitas superior
Skapula Schulterblatt
Klavikula Schlisselbein
Extremitas [__Oberarmbein
. Radius Speiche
Ulna Elle
Extremitas
inferi : Carpus Handwurzel
Unlitiels Metacarpus Mittelhand
4 Digitus Finger

Schultergurtel

Skapula/Klavikula

. s

© 2003 Primal Pictures Ltd.




Humerus

Diaphyse

Ellbogen

Ellbogen

€1 2003 Primal Pictures Ltd.

1 3
Unterarm
Radius
. Speiche
Supinated
1 3
Handwurze
1 3

10



Extremitas inferior

oY)
0]
0O
=
(0]
S

Oberschenkel ]

Kniescheibe ]

Schienbein
Wadenbein

wews )

Becken

Sitzbein

Becken

Sitzbein

o1 L shband

Becken

Becken

Becken
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Beckenring

Femur

femoris 'J

) Trochantd
urkopf [D groBer R|
femoris
nkelhals Tro_chante
kleiner Ro
sis femoris
urschaft
s medialis Condylus
1 e Kondyle ‘ Innere K

e L

Oberschenkel
-distales Femur

Kniescheibe
-Patella

" Wadenbeinkopf
) -Caput fibulae

Unterschenkel

Gelenke

* Bewegliche Kontaktstelle

zwischen Skelettelementen
* Gelenkkapsel (Synovialis)

* Gelenkschmiere (Synovia)

12



Taxonomie der Gelenke

e Diarthrose
— mit Gelenkspalt, “echtes” Gelenk, Art. Synovialis
e Amphiarthrose
— Durch Bander eingeschrankte Diarthrose
e Synarthrose
— Ohne Gelenkspalt, “falsches” Gelenk, Art. Fibrosa/cartilaginea

¢ Pseudarthrose
— ,falsches” Gelenk, Ausbleiben der Heilung eines Knochenbruchs

4 Hiniumbonr
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rvenite v
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1.

Diarthrosenformen

Einfache Komplexe

—_— % — =
\\\ / Srova \ // At

bonr
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Zusammengesetzte

vepite vt
e

Synarthrosen
Syndesmose

2.B. distales
Tibiofibular-Gelenk

straffes
Bindegewebe

z.B. xiphisternal +
manubriosternal

aliner
norpel

z.B. Symphysis
pubica + Symph.
intervertebralis

4 Hiniumbonr
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Faserknorpel

v
ot

s

.

Syndesmosen
Interasseaus

|
J\\\; -

\— Sacrodiac joints ———

Diarthrose

4 Hiniumbonr
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rvenite v
ot

.

Hip bones
deoe, ez )
Gelenke
/ e Scharniergelenk \

e Sattelgelenk
e Drehgelenk

* Kugelgelenk

bonr

vepite vt
e
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Scharniergelenk

Scharniergelenk

z.B. Ellenbogengelenk

Sattelgelenk

i

z.B. Sprunggelenk, Daumen

\/
___Bm
Drehachse
1 —
Sattelgelenk
] it
AchseA —
: 'S
|
AchseB —— —
4
{ i (O
Radgelenk

il

Drehgelenk

z.B. Ellenbogen

14



Kugelgelenk

R

deos, o =2
s oo

Kugelgelenk

Dreiachsige Gelenkformen

T v Benninghofl - Drenckhalin Anatomie v reon

| N [ ——
s
=l AT

Kugelgelenk

2.B. Schulter- u. Huftgelenk

q

Zweiachsige Gelenkformen

Eigelenk: Bikondylares Sattelgelenk;
z.B. proximales Gelenk; nur im Daumen-
Handgelenk z.B. Kniegelenk, grundgelenk

Kiefergelenk (Os trapezoideum +

Os metacarpale 1)

051214 88

Einachsige Gelenkformen

Planes Gelenk: Rad- oder Zapfen-
Gleitbewegungen; Gelenk;

2.B. Articulatio z.B. medianes
calcaneocuboidea Atlantoaxialgelenk

Scharniergelenk;
z.B. ulnarer Teil des
Ellenbogengelenks,

oberes Sprunggelenk

q

051214 8

q

Discus articularis - Gelenkscheibe

* Funktion
- Vergr
— Puffer
— Besse

* Beispiele
— imBn
(Artict
Brustt

— im Sct
und St

— zwisch

sselbein

— im Kie

B fer
(Mandibula) und Schlafenbein (Os temporale).

051214 %0
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Meniskus

Auterior eruciate ligament Traneverse Ligament

* Méndch
mondfor

e Teilt die

)G méniskos =

Kniegele

Ligament of Wrisherg
Posterior cruciale Ligument
— Operauve ciueriung -~ nunzeiuge Aluiuse

051214 a1
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5
W

A

58y

[BenninghoffBrendihabn Aavioply Favamens |

E—
i

e

Freiheitsgrade

Freiheitsgrade

Beispiel Huftgelenk

Beugung ¥ &
Streckung » <

Ab-
Adduktion

Bewegungsrichtungen
Extension Streckung
Flexion Beugung
Abduktion Wegflihren v. Rumpf
Frontalebene
Adduktion Heranfihren a.d. Rumpf

—
i
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Bewegungsrichtungen

Innenrotation IRO

AuBenrotation ARO

Bewegungsrichtungen

Supination
Auswartsdrehung
Pronation

Einwartsdrehung

Supination Auswadrtsdrehung
Pronation Einwartsdrehung
Gelenke

¢ echte Gelenke

e falsche Gelenke
(Halbgelenke)

Halbgelenke

Pseudarthrose

{

Klinischer Hinweis

/ Behandlungsprinzip bei \

Briichen der langen R6hrenknochen:

Wiederherstellung von
Lange, Achse und

\_ Rotation! ) |

17



Klinischer Hinweis

/ Behandlungsprinzip bei
Gelenkverletzungen:

Anatomische

~

N Rekonstruktion!

gt wd
R

Klinischer Hinweis

Jede Stufe im Gelenk
fihrt zur Arthrose!

Arthrose = vorzeitiger
GelenkverschleiR

aktiver
Bewegungsapparat

Muskulatur

Quergestreifte-Muskulatur

s KR

18



Muskelhllle = Faszie

Quergestreifte-Muskulatur

. ,__ i
RRRARN] HIHHH =

a

iumbonr

Verkiirzung

Muskulatur-Sehne Muskulatur-Sehne-Knochen

b - aees ). Beispiel Achillessehne

iumbonr

Bewegung durch Muskeln

~

K Agonisten - Antagonisten
Beuger - Strecker
Innen- Aussendreher

Ab. - Anspreizer

\ .

piond e
{- tumbonr ey

4 Hiniumbonr
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2.B Ellenbogen

Kniegelenk

Rumpf

Muskulatur

Muskulatur

Agonisten - Antagonisten

Beugung/Streckung des Ellbogens

20



Agonisten - Antagonisten

Pro/Supination des Unterarmes

Anordnung

051214 13

Leitungsbahnen

Peripherer Nerv
->Riickenmark A g

->Gehirn \ ‘

Sensibilitat und Motorik?

Sensibilitat?

[Sensibilitét = Tastsinn = Berijhrungsempfindlichkeit]

Mechanorezeptoren Druck, Vibration, Dehnung
Thermorezeptoren Temperatur
Nozizeptoren Schmerz

iz y

21



Zentrale Areale

Leitungsbahnen

Haut Meissner’s Korperchen

Thalamus.

Nervenimpulse
Zellkérper

* 24+2 unregelmaRig geformten
Knochen

— 7 Halswirbel

— 12 Thorakalwirbel
— 5 Lumbalwibel

— Sacrum

— (4-5) verschmolzene
Coccygealwirbel

* Inder Sagittalebene S-férmig
* Inder Koronalebene gerade

Anterior view

Lumbar curvature
{concave)
5 vertebrae, Ly - Lg

Sacrum (convex)
5 fused vertebrae

Right lateral view
herye ( bom

Marieb, Human Anatomy & Physiology Figure 7.13

G
oversp bt adjscet domatoes.

Anteior view

Posteriorview

q

mbonr
051214

] )‘
g/ o fsteetimn
Nervenwurzeln
N bonr = )

051214

‘Anterior (palma) view

Herinal pat of
meslocaneous

5 between o 2
ek i f R i e Sl with
il o4 i s f 3 g 35 <hon

22



Dermatome/Nerven

1.

Plexus brachialis

i vepite vt
bonr esere

Sensibilitat Klassifikation

Motorik?
[ Motorik = Willkiirbewegung ]
i, .

S0 Keine Empfindung
S1 Tiefe autonome Sensibilitat (Schmerzempfindung
S2 Oberflachliche Schmerzempfindung
Oberflachliche Schmerzempfindung +
S3 " g
Beriihrungsempfindung
sS4 Normale Empfindung
4' bonr ey }...
Funktionstest
e M
o¢

4.

Aoon dar Motorische
Sinneszolie

* Re

Axon der " \, ‘
Motomervenzelie
|

© gehimlemen.de

bone e ).

051214

Muskelkraftgraden nach Janda

e Stufe 5:5/5, Volle, normale Muskelkraft (100 % der Norm)
Stufe 4: 4/5, Circa 75 % der normalen Muskelkraft

Stufe 3: 3/5, Circa 50 % der normalen Muskelkraft, d.h. Bewegung kann
gegen die Schwerkraft in vollem BewegungsmaR ausgefiihrt werden.
Stufe 2: 2/5, Circa 25 % der normalen Muskelkraft, d.h. Ausfiihrung der
Bewegung in vollem Bewegungsausmal maglich, jedoch nicht gegen die
Schwerkraft.

o Stufe 1: 1/5, Spur einer Anspannung; circa 10 % der normalen Muskelkraft.

* Stufe 0: 0/5, Beim Bewegungsversuch keine Muskelkontraktion méglich.

i vepite vt
bonr esere

051214 138
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Ao,

051214 140
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Orthopadie und Unfallchirurgie

Unfalle

Degenerative Erkrankung
Sportmedizin

Fehlbildungen

Rheumatische Erkrankung
Systemische Skeletterkrankungen

Tumor
— Benigne / gutartige
— Maligne / bosartige
— Metastasen

051214

Unfallchirurgie ?

-

~

Pravention
Trauma-Management
Unfallbehandlung
Rehabilitation
Begutachtung

Motivation

Motivation

¢~ 8 Millionen Verletzte
- 1,2 Millionen Arbeitsunfille

«19.500 Tote (0,02%)

‘1 (1) Unfallstatistik Deutschland 2006 \e
el

bonr
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Bedeutung

Jahrlicher Arbeitszeitausfall

Tod in Deutschland 2012

4 )
Unfallverletzungen
133,2 Mio Arbeitstage
- J
4 )
Tumorerkrankungen
21,5 Mio Arbeitstage
e br )fwxiﬂ.
Bedeutung
Jahrlicher Verlust an Lebensjahren
Krebserkrankungen 0,58 Mio
Kreislauferkrankungen 0,54 Mio
[ Unfallverletzungen 1,13 Mio ]
S, s )

/ 50%

& ° 015 16-35 3659 60-74 375 /

deos.

B Kreislauf
B Krebs
O Eingeweide
263% |OLunge
2% @ Suizid
OTrauma
' H andere
6 Trauma Bypgesamt fir Statistik,
2, 7% Y
vesrere (v
Altersverteilung

40%
30%
20%
10%

0,

Quelle: Traumaregister der DGU rhopate oo >

{ www.destatis.de
Hiniumbonr

Personenschaden

[ 2,28 Mio / 2,25 Mio ]
2002 /2005

476 422 Verletzte 438 804 -7,9%
362 060 Unfélle mit Verl. 336 619 -7,0%

6832 Getodtete 5361 -21,5%

Statistisches Jahrbuch 2002/ 2005

rvupite i
pra iy

UNFALLTOTE

UNFALLVERLETZTE

2012

Unfallkategorie

039Mio.  1,29Mio. 2,80 Mio. 3,11 Mio.
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Verkehrstote

1991-2013

Todliche Arbeitsunfélle 2005 n =1084

5000

4000

3000

2000

1000 -8,6%

0
1960 1980 1990 1996 1998 2000 2002 2004

I Wegeunfille B Arbeitsunfille

Statistik der Gewerblichen Berufsgenossenschaften 2005

www.hvbg.de =
B —
Hinikumbonr Fele o

VU/Personenschaden
[ ——— e e e ]
|
e
e——————————— ]
=

2000-2013 o~
-
[
O —— |
=]
]
=
[
_——

Kosten

* €100 Mrd. = 5% BrIP
* €36 Mrd. — Gesundheitskosten
* €64 Mrd. - Folgekosten

~

* 13% aller AU-Tage

x\m Dreinhéfer, Z Orthop Unfall 2007

A

4 )

Indikation und Planung

einer Unfallbehandlung

N J

Entscheidungskaskade

fl. Ziel definieren
© 2. Klassifikation
& 3. Individualsituation
4. Therapie

(operativ oder konservativ)

~

=
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1. Ziel definieren

~

eine Krankheit
- die ich behandeln werde
- mit der ich kdmpfen werde

- die man nicht behandeln kann

Papyrus Edwin Smith
Luxor 1600 v. Chr.

E =

Ziel definieren

»life saving surgery”

Lebensrettung

& Beckenbruch mit instabilem Kreislauf oes )

Fraktur einfach...

|
W

Lebensrettung
1 e, L
Ziel: Extremitatenerhalt
- ,,Limb saving surgery”
dos e, L
«.Weichteile ?
Weichteilschaden
‘1 fihrt !! s ?

27



Ergebnis

2. Klassifikation

Knochen H
(AO-Klassifikation)

/TN

Klassifikation
l—/z} —/
< & — =
Weichteile “”7;
B —~|

dewe. geschlosssen o; en

3. Individualsituation

¢ berufliche Aspekte
¢ Freizeitaktivitaten
e Alter

K * Wunsch des Patienten /

"

Entscheidungskaskade

/1. Ziel definieren
© 2. Klassifikation
& 3. Individualsituation
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Arthrose = Gelenkverschlei

—— Uberblick iiber endogene und exogene Risikofaktoren

Geschlecht ) repetitives Mikrotrauma

efhghtes Korpergewicht

Ubergeedistne Herkun L. Jesezierende. Verletzung
(vor allem Kaukaser ‘Gélenkeingrifie
postmenopausale Unstellung Lrestylfaigoren

(Alkohol, Nikotin)

Belastungsfahigkeit des Gelenkknorpel:
wird Oberschrittes

051214

gt wd
B

Entwicklung der Arthrose

u Verlust der Elastizitat des Gelenkknorpels.

= Einzelne Knorpelzellen sterben ab.

= Das Knorpelgewebe wird diinner und reif3t ein.
=

Der Knochen, auf dem der Knorpel aufliegt,
verdichtet und verhartet sich.

5 ”i:",?‘/v%%
.n‘}{ i !’!“.!ia
e T4 ety
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1

Arthrose = Gelenkverschlei

bonr
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1

Beschwerdebild der Arthrose

Knorpeldegeneration fiihrt zu:

m Schmerz

m Schwellung, evtl. Gelenkerguss

m Muskelverspannungen

= B gseinschrank

POCTITION
.

Zunehmende Deformierung und damit
Funktionsverlust des Gelenkes!

bonr
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vepite vt
wruicserye (e

Stadieneinteilung nach Kellgren und
Lawrence*1
® Grad 0

— ohne Befund

® Grad 1
— initiale Arthrose, beginnende Osteophyten an
Eminentia

® Grad 2
— maRige Gelenkspaltverschmalerung, maRige sub-
chrondrale Sklerosierung
® Grad 3
— Gelenkspaltverschmalerung > 50 Prozent, Entrundung
Femurcondylus, ausgedehnte subchondrale
Sklerosierung, ausgepragte Osteophyten

® Grad 4
— Gelenkdestruktion, Gelenkspalt komplett aufgeho-
ben, Gerdllzysten im Tibiakopf und Femurcondylus,
‘1 Subluxationstellung

bonr
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1

bonr
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Behandlung der Arthrose

» Arthrose ist nicht heilbar, weil Knorpelzellen im
Erwachsenenalter nicht mehr wachstumsfahig
sind

» Bei tolerablen Schmerzen und noch erhaltener
Mobilitat bzw. Lebensqualitdt => konservative
Therapie

« Bei starken Dauerschmerzen, deutlich
eingeschrankter Mobilitat, konservative
Therapieresistenz => operative Therapie

fis, e,

051214

{1
St
i

Konservative Therapie

051214

Gelenkerhaltend :
Umstellungsosteotomie

Ziel: mechanische Entlastung des
Arthrosekompartimentes durch
Verlagerung der Traglinie auf das
gesunde Kompartiment

drss,

051214

Gonarthrose
=> Knieendoprothetik

Ll

Valgusgonarthrose ~ Varusonarthrose

Retropatellararthrose

bonr
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Knieendoprothesen

Schlittenprothesen

Totalendoprothesen
(ungekoppelt) Totalendoprothesen
(gekoppelt)

deo. ot )

051214

Schlittenprothese

postop

051214
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Ungekoppelte Totalendoprothesen

4.

051214

Gekoppelte Totalendoprothesen

051214

Knieprothesenwechsel

4

051214

Therapiealgorithmus

q

051214

Anzahl Knie- und Hiift-Endoprothesen in BRD

220000 03007 471 213169 213691 213934
1990281/__._‘

200000 O

180000

160000 <

140000 | 154703 159136 158008 158204

B 146556

120000 133387

100000
2006 2007 2008 2009 2010 2011
=4 Hift-Endoprothese alle  =fl=Knie-Endoprothese alle

4
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Entscheidungskaskade

fl. Ziel definieren

G 2. Klassifikation

& 3. Individualsituation
4. Therapie

(operativ oder konservativ)
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