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EIﬂE weltwem neue Uperatmnsmethnde wurde im Klinikum
Klagenfurt erstmals angewendet
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Ein Stiick Knie-Knorpel
heilt das Sprunggelenk

Unfalle, Briiche oder Fehisteliungen kbnnen bei Jung und Alt schmerzhafte Knorpeidefekte im
Sprunggelenk verursachen. Das Laufen, Stehen und Gehen ist fur die Betroffenen ene Qual, Nun
wurde einer jungen Patientin am Klinikum Klagenfurt (K) mit Hilfe einer neuen OP-Technik ein Stlick
Knochen-Knorpel aus dem kKnie in das Sprunggelenk verpflanzt. Eine Premigre in unserem Land

Ein Sturz mit dem Fahrrad, ein
Kntchelbruch beim Schitahren oder
eine schlechte Fufthaltung, die nicht
korrigiert wurde. Unsere Sprungge-
lenke, das sind die knbchernen Ver-
bindungen zwischen Unterschenkel
und Fub, sind im Laufe des Lebens
vielen Gefahren ausgesetzi

Lst dieses sensible und wic ein Puz-
zle rusammengeserzie Gelenk ein-
mal beschidigr, tragtmeist der Knor-
pel des dxr:n hprum{ﬂrltnl.e{- den
grifiten Schaden davon. Die Folgen
sind Schinerzen, die das lingere Ge-

hen, Stehen, Laufen oder Springen
unmiaglich oder zur Coal machen.
Ein Unfall mit FuBverletzung
Diese leidvolle Erfahrung machee
die I8jahrige Kirntmenin Rebecca
Rohrmeister. Schuld war ein AMo-
pedunfall, bei dem sie so ungliad:-
lich stiirzie, dass ihr Sprunggelenk
gm linken Bein rum Teill zersiorc
wurde. Ich hatte von diesem Tag
an Schmerzen und konnte oft nur
humpeln®, erzihlt die junge Fraw
Therapien. dic in solchen Fillen
angewendet werden, halfen niche

Die Knorpelfliche Lonnte niche
wieder hergestellt  werden.  Die
Schmerzen hlichen.

Die verrweifelte Suche nach
ginem Arzt, der endlich helfen
konnte, fuhrte Rebecca Rohrmeister
in das Klinikkum Klagenfurt am
Whorthersee (K), zu Dr. Matthias
Fab. Der Viorstand der Plasoschen,
Astherischen und Rekonstruktiven
Chirurgie machre der jungen Frau
cinen Therapievorschlag, der eine
Premicre in onserem  Land dar-
siellen sollee. Wir haben unseres




destinder

Patientin  ein Knochen-Knorpel-
Transplantat samt Gefibistiel fir die
kiunftige Durchblutung des Gewe-
bes vom Knie in das ﬂpmnggl:ltnk
verpflanze. Das ist néu, denn bislang
war es technisch nicht gur moglich,
ein Stick Knorpel aus dem Kmie zu
entfernen, das von seiner Wilbung
her ant das Spronggelenk passt
Ine Losung st oun, ein Knochen-
Knorpel-Transplantat vom  Ober-
schenkelknochen 2o entnehmen,
der hinter der Kniescheibe licgt.
Das entnommene Stock im Knie
fehlc der Patentn sparer nichr, da
eg kaum belaster wird®, erklare De
Rab. Zwei Tage nach dem Eingrift

Dr. Heinz Biirger und dem ameri-
kznischen Chirurgen Dr. Jim Hig-
gins seine Patientin operiert. Mie
Erfu|g. [yas Spmngg:i:n!.: ist wieder
hergestellt. Die ersten Rontgenaut-
nahmen sind vielversprechend. Das
Ergebnis macht Hotfnung®, sagt
Dir. Bab sine Woche nach dem Ein-
griff. Fir Rohrmeister, die wieder
ru Hause 158, war es eine autregende
Zeit. Nor der Operation firchtete
ich mich ein wenig. Die erste Pa-
tentin zu sEn, bet der so ein Ein-
griff gemacht wird, das machte mir
Angst. Jerzr bin ich ghicklich®, sagt
gie wnd sreakile, Vier Wochen darf zie
den Kniichel nichr belasten. (Geh-

Der kndcherne Aufbau des FuBes

Das unteve Ende des Wadenbeines (gestrichelte Linie)

1 und das Sprungbein bilden mit

.. dem unteren Ende des Schienbeines das
e bl

alken Gesancen sind die Gleidlachen mit einer
dred i fnd Millimeter dicken Knorpalschich: a

sogenannte nbere

Lisarrogen.

chen werden mit enes Ge-

ist das Knie wieder gut bewegbar.”
BlutgefaB wurde
mitverpflanzt
Damit das wansplantierte Knor-
pelstiick gut an seinem neuen Platz
im oberen Sprunggelenk einwichst,
wurde es mit dem Stumpf eines
Blurgefifies verpflanzt. Auch das
ist nén. ,Wir haben unter dem Mi-
kroskop den rransplantierten Ge-
fiflstumpf mit einem Blurgefil des
Unterschenkels verndhr. Das war
Millimererarbeit, extreme Mikro-
chirurgie, aber es garantiert die
Durchblorung  der Knochenbein-
haut, die das Knochen-Knorpel-
Stiick schlieBlich versorge®
Sechs Stunden hat Dr. Rab mit der
Unterstiitzung des Unfallchirurgen

ERrsanbeE

hilfen in Form von Kricken nnter-
stiitzen sie withrend dieser Zeit.

Thre Arzte hoffen, dass die Ein-
heilungs- und Rehaphase kure wird.
<10 wenigen Tagen beginnt die Phy-
siotherapie. Mit gezielten Ubungen
werden das Sprunggelenk, der Fuf
und das Bein so bewegt, dass die
Hﬂi|uﬂg ungestort bleibt, der Fufi
aber seine notwendige Bewegung
erhalt®, erklire Dr Rab. Daraof
freut sich die Patientin. Sie hat viel
vor, Jlm September beginne ich
meine Aushildung zor Diplom-
krankenschwester hier am Kh-
nikum. Wenn alles abgeheilt ist,
gehe ichs wieder laufen und na-
tiirlich mit meinen Frepndinnen
ans, Dann ohne Schmerzen®
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In Kurze

Abstehende Ohren
ohne OP korrigieren

drtte  Neugeborene
kEnommt mit verformten (hr-
muscheln aof die Welt, Zehn
hiz 30 Prozent hnrrlgiﬁr:n sich
im Lapfe der ersten Lebens-
monate selbst aus. Fir die rest-
lichen Kinder bieten die Arzie
der Klinischen Abteilung fir
Plastische, Asthensche und Re-
konstrakrive Chirurgie am Kli-

| nikum Graz (Stmk) nun eine |

villig neve Behandlung an, die |
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Mit einem
Modellie-

stem wit Bl

schirzer®
aus  Plastk
(re.)  kann
der Crrofioeil
der Fehlbildungen innerhalb
von ein his zwei Wochen rich-
riggestelle werden. Wicheig ist,
die modellierenden Schalen in
den ersten beiden Lebenswo-
chen anzulegen, wenn das Ohr
noch extrem weich und formbar
ist. Weder das Anlegen noch
das Tragen ist fiir den Saugling
schmerzhaft. Eine (Iperation
ist damit nicht mehr notwendig,
Die  Erfolgsquote beim  Mo-
dellierungssystem liege bei 9
Prozent, sagen die Arze.
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\4 Dr. Patricia Lebo, Mutter Romana Quitt mit
Tochter Laura und Prof’ Stephan Spended
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