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I'rotz Knieprothese auf der Piste

Ver zuvor Ski gefahren ist, sollte mit seinem Arzt abkliren, ob er dem Sport wieder fronen darf

iin kiinstliches Kniegelenk
redeutet nicht immer das Aus
tirs Skifahren. Dank moder-
ler computer-navigierter
dperationstechniken in der
diakonissen-Klinik in Linz
tonnen heute geuibte Skifah-
er durchaus wieder ihre
Jretter anschnallen.

das Knie ist das am meisten
relastete und grofite Gelenk
les Korpers. Es kann nicht
wr beim Sport, besonders
yeim Skifahren, sondern
wuch im Alltag Probleme
ereiten. Die Entschei-
lung zur Operation fiir

iin kinstliches Knie-
relenk wird daher
neist  hinausge-
choben. Denn
lie Angst, nach
ler OP nur
1och  einge- \
chrinkt  seinen /
Jobbys nachgehen/zu
Onnen, ist grofs.

P~

inbedingt sei
yadde und Un

sagt Ortho-
Ichirurg Boris
der Diakonis-

wird, umso hoher
‘Wahrscheinlichkeit,
er Patient zurick auf
lie Skipiste kann“.

Yézision dank Navigation

Ait einem computergestiitz-
en Operationsverfahren, das
ei der Implantation von
{niegelenksersitzen optimale
irfolge sicherstellt, wird laut
drthopdde Helmut Fliesser
vei den Diakonissen ange-
etzt. Die Prizisionsarbeit er-
olgt durch das Zusammen-
piel von Chirurg, Computer,
3ildschirm, Sensoren und Ka-
nera. Ein spezielles System
ermisst wihrend des Ein-
riffs das Bein und sendet
liese Daten laufend an den

Jomputer. Das Navigations-
dabei

nstrument vermisst

punktuell

die anatomi- W
schen  Details %
des Kniegelenks,
die optimale Aus-
richtung der Bein-
achse und der Schnitt-
ebenen. Uber den Bild-
schirm werden die Opera-
tionsschritte vorweg geplant,
dann simuliert und kontrol-
liert. ,Erst wenn das virtuelle
Ergebnis optimal ist, wird der
Operationsschritt am Patien-
ten durchgefithrt, erginzt
Unfallchirurg und Sportarzt
Markus Wipplinger. Das Sys-
tem unterstiitzt die Handgrif-
fe des Arztes und meldet not-
wendige Korrekturen. Im
Vordergrund stehen aber die
Erfahrung und das Konnen
des Chirurgen. Einen wesent-
lichen Anteil am Genesungs-
prozess nimmt anschlieflend
die Physiotherapie ein.

Viele Studien belegen, dass

Die Spezialisten fiir Hiift-, Knie- und FufSchirurgie

Ein kiinstliches
Knie MUSS
nicht zwangs-
ldufig das Aus
[fiirs  Skifabren
bedeuten.

Foto: Bilderbox

sich Bewegung positiv auf
Lebensqualitit und Lebens-
freude auswirkt. ,Grundsitz-
lich kann man sagen, dass es
fiir den Patienten ein Gewinn
ist, sich mit der Knieprothese
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wieder schmerzfrei zu bewe-
gen”, meint Poschusta,
schrankt aber ein, dass nur
Personen Ski fahren sollten,
die bereits davor gefahren
sind — keinesfalls Anfinger.
Wichtigste Voraussetzung da-
bei ist die individuelle Abkla-
rung mit dem Arzt. Nur die-
ser kann griines Licht fir die
Ausiibung des (Ski-)Sports
geben. Einerseits muss der
Heilungsverlauf in Betracht
gezogen werden und der
Verlauf der Physiotherapie,
andererseits gibt es weitere
Gefahrenquellen, wie Verlet-
zungs- und Lockerungsris-
ken, die es zu beachten gilt.
,Bei schonender sportlicher
Betitigung gibt es weniger
Fille von Lockerung als bei
zu schonendem Verhalten.
Zu starke Belastung hin-
gegen sollte vermieden wer-
den. Es muss eine gute
Balance gefunden
werden®, er-
ortert

Poschusta. Wichtig ist ein
verniinftiges, gemifligtes SKi-
fahren, also keine Buckelpis-
ten, nur blaue und rote Pisten
und die Skier sollten nicht zu
stark tailliert sein.

in der Diakonissen-Klinik Linz (v. 1.): Boris



