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bermiidung, Unacht-

samkeit, unterschiitz-

te Gefahr: Ausloser
fitr Unfille gibt es viele, aber
eines ist allen Situationen ge-
meinsam - es geht blitzschnell.
Die Heckenschere rutscht ab,
die Motorsige bleibt hingen,
die Stahltiire schlieBt sich mit
einem Ruck.

Schwere Handverletzungen
sind zwar auf Grund besserer
SchutzmaBnahmen  seltener
geworden, Freizeit- und
Heimwerkerunfille hingegen
machen in vermehrtem Aus-
maf moderne chirurgische
Eingriffe erforderlich.

»In der Handchirurgie be-
handeln wir neben Verletzun-
gen auch Nervenkompressio-

"nen, Verbrennungen, Fehlbil-

dungen und rheumatologische
Stdrungen Dxe erforderlichen

en Techniken
haben sich ebenso verfeinert

Unachvtsamkeit im Umgang mit scharfem Waerkzeug kann fatale Unfallfolgen nach sich ziehen

Wieder handlungsfahig

wie die verwendeten Mikro-
skope, Naht- und Verbands-
materialien sowie die Logistik,
die uns zur Verfiigung steht”,
berichtet Prim. Priv.-Doz. Dr.
Matthias Rab, Vorstand der
Abteilung filr Plastische, As-
thetische und Rekonstruktive
Chirurgie am Landesklinikum
Klagenfurt am Worthersee.
Das Einsatzgebiet ist breit -
Finger, H4nde, ja sogar den
ganzen Arm zu erhalten, bzw.
wieder herzustellen ist mitt-
lerweile keine Besonderheit
mehr. Verlorene Daumen etwa
kann man durch Zehen erset-
zen. Die Vorgehensweise muss
aber immer individuell abge-
klirt werden. Wie stark sind
Knochen, Sehnen, Muskeln,

Nerven und GefaBe zerstrt,
sind abgetrennte Finger vor-
handen und besteht die Mog-
lichkeit, nach Transplantation
die Durchblutung zu gewihr-

leisten? Welchen Beruf itbt der
Patient aus? Hier ist aulerdem
eine enge Zusammenarbeit
zwischen Unfall- und Hand-
chxrurgvonnbten

Ein wichtiger Be-
reich stellt auch die
Therapie des Kar-
paltunnelsyndroms
dar. Hierbei kommt
es im Handgelenk
zu Verengung und
der Medianusnerv
wird abgedrickt.
Kribbeln, Taub-
heitsgefithl, ,Na-
delstiche*  stellen
sich ein, spiter auch
Schmerzen und
eingeschrinkte Be-
weglichkeit. Mit der
Abklirung  sollte
nicht zu lange ge-
wartet werden, um

Feinstarbeit unter dem Mikroskop: wieder hergesteliter Daumen (rechts) endgiiltige Nerven-

schidigungen zu vermeiden.
Bei der Operation wird der
Nerv ,befreit“, der Karpal-
tunnel (tunnelartige, von Bin-
degewebe umschlossene Roh-
re, die vom Arm in Richtung
Hand ftihrt) erweitert.

Bei Verbrennungen muss
nicht nur der Hautdefekt ge-
schlossen, sondern auch die
Funktion so gut wie mdglich
erhalten werden. Mikrochir-

_urgische Feinstarbeit ist auch

hierunumginglich.

Nach den Eingriffen sind
engmaschige Kontrollen wich-
tig, um den Heilungsvorgang
zu itberwachen. In vielen Fil-
len reicht eine einzige Opera-
tion aus, der Patient muss aber
aktiv an seiner Rehabilitation
mitwirken. ,40 Prozent Anteil
an der Heilung hat der Opera-
teur, 60 Prozent der Patient®,
50 Prim. Rab. Physiotherapie,
Ubungen fir den Alltag, Mus-
keltraining etc. werden durch-
geftihrt.

Lesen Sie nichste Woche
Qiber Eingriffe bei Kindern.
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