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» Hilfe fiir die Schulter

Kunstgelenke an der Schulter haben zwar
eine jiingere Geschichte als an Knie und Hiif-
te. Aber in neueren wissenschaftlichen Studi-
en kristallisiert sich heraus, dass die Schulter-
Endoprothetik dhnlich erfolgreich ist: Mehr
als 90 Prozent der Prothesen funktionieren
auch nach zehn Jahren noch einwandfrei, mit-
unter sogar erheblich-linger. ,Voraussetzung
ist allerdings, dass die Diagnose stimmt und
der Patient mit dem richtigen Implantat zum
richtigen Zeitpunkt operiert wird. Wenn diese
Bedingungen erfiillt sind, hilft ein kiinstliches
Gelenk den meisten Patienten sehr. Aber im
Umkehrschiuss bedeutet dies auch: Nicht fiir
jeden Patienten ist eine Prothese sinnvoll,
sagt Schulterspezialist Professor Ben Ockert
und erldutert die maRgeblichen Kriterien:
,Der Patient hat Tag und Nacht Schmerzen
und ist in der Bewegung stark eingeschrankt.
Konservative Therapien wie Physiotherapie
oder Eigenblutbehandlungen sind ausge-
schopft, gelenkerhaltende Operationen nicht
mehr moglich, wie etwa das Ndhen einer ge-
rissenen Rotatorenmanschette.”

» Erfahrung und Spezialisierung

Um zweifelsfrei beurteilen zu kénnen, ob
eine Prothese sinnvoll ist — Mediziner spre-
chen von einer sicheren Indikationsstellung —,
bedarf es viel Erfahrung. Prof. Ockert, der sich
.ganz auf die Behandlung von Schultererkran-
kungen spezialisiert hat, erwarb sein Know-
how u. a. als Oberarzt am LMU Klinikum. Dort
leitete er iiber viele Jahre die Schulterchirur-
gie. Er stand bei mehr als 3000 Eingriffen am
OP-Tisch. Heute operiex Prof. Ockert seine Pa-
tienten zum einen weiterhin an Deutschlands
zweitgrofter Uniklinik, zum anderen an der
renommierten Klinik Josephinum. Er be-
herrscht die gesamte Palette der modernen
' Schulterchirurgie, darunter alle Gelenkersatz-
Techniken — von Teilgelenkersatz tiber klassi-
sche Vollprothesen bis hin zu inversen Schul-
terprothesen. Hierbei werden die Positionen
von Kugel und Pfanne umgedreht, Diese Me-
thode setzt sich nach Einschitzung des Exper-
ten immer mehr durch. Zu Prof. Ockerts Spe-
zialgebieten gehoren auch komplexe Wech-
seloperationen kinstlicher Schultergelenke.
Neben Gelenkersatz-Operationen fiihrt der
Facharzt fiir Orthopédie und Unfallchirurgie
auch arthroskopische Eingriffe an der Schul-
ter durch, etwa an der Rotatorenmanschette.

» OP ohne Knochenzement

Die meisten Kunstgelenke an der Schulter
werden heute zementfrei eingesetzt und im
sogenannten Press-Fit-Verfahren in den Kno-
chen hineingesetzt bzw. geschraubt - mit
dem Vorteil, dass eine sehr stabile Verbin-
dung zwischen Prothese und Knochengewebe
entsteht. In der Regel muss der Patient nicht
langer als drei Nichte in der Klinik bleiben.
Nach etwa sechs Wochen ist man wieder all-
tagstauglich, es lassen sich Computerarbeiten
oder bestimmte Haushaltsarbeiten erledigen.
,Nach sechs Monaten ist die Schulter wieder
voll belastbar, mitunter und gerade bei inver-
sen Prothesen auch bereits deutlich friiher®,
berichtet Ockert. bez
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» Hilfe bei Schulterschmerzen

Schmerzen in der Schulter konnen die Hol-
le sein. Es gibt Betroffene, die nachts kaum
mehr schlafen kénnen und in ihrem Alltag
und in ihrer Bewegungsfreiheit stark einge-
schrankt sind, Prof. Dr. Andreas Lenich hilft in
seinem Zentrum fiir. Ellenbogen & Schulter-
therapie ZEST am Stiglmaierplatz in solchen
Fillen. Ziel der Therapie ist fiir ihn immer,
dass die Betroffenen wieder schmerzfrei ihr
Leben genieRen konnen * im besten Fall sogar
ohne oder nur mit einer kleinen Operation,
um das geschadigte Gelenk durch konservati-
ve Methoden so lange wie moglich zu erhal-
ten. Prof. Lenich ist Facharzt firr Orthopidie
und Unfalichirurgie mit viel Erfahrung. Er hat
sich auf Schulter- und Ellenbogenchirurgie
spezialisiert - von der konservativen Behand-
lung tiber gelenkerhaltende Operationen bis
hin zum Gelenkersatz mit modernen OP-
Techniken und diversen Prothesentypen.
Auch komplexe Prothesenwechsel gehoren zu
seinem Repertoire. Sein umfangreiches Wis-
sen hat Prof. Lenich in renommierten Klini-
ken weiterentwickelt, u. a. als Oberarzt der
Sportorthopadie des Uniklinikums rechts der,
Isar sowie als Chefarzt im Helios Klinikum
Miinchen West. Seit 2020 praktiziert er in der
Praxis Orthopadie am Stiglmaierplatz, ope-
riert seine Patienten gleich nebenan in der la-
tros-Klinik sowie in der Klinik Josephinum am
Englischen Garten.

» Gelenkerhaltende Therapien

Der Focus liegt zundchst auf dem Gelenker-
halt. Sportmedizinische Ubungen, Eigenblut
oder die Gabe von Blutplasma helfen, die Ent-
ziindungsreaktion des Korpers zu stoppen.
Um den Selbstheilungsprozess anzukurbeln,
setzt Prof. Lenich nicht auf Kortison. ,MaRgeb-
lich dafiir, ob solche sanfte Therapien helfen,
ist das personliche Schmerzempfinden des Pa-
tienten und nicht das Bild des Gelenks, das
man mit radiologischen Verfahren sichtbar
macht®, erklart der Spezialist. Wenn aber um-
gekehrt die Schmerzen so groR werden, dass
sich der Betroffene kaum mehr bewegt, dann
droht Muskelschwund und Handeln ist drin-
gend geboten. Denn wie schnell jemand nach
einer OP wieder fit ist, hingt auch davon ab,
wie gut seine Muskulatur vorher war. ,Des-
halb sollte man mit einer notwendigen OP
nicht zu lange warten®, sagt Prof. Lenich.

P Zu alt fiir eine OP ist man nie

Schmerzfreiheit ist die Voraussetzung fiir
ein aktives Leben. ,Viele Menschen schrecken
erst einmal vor kiinstlichen Prothesen zuriick
und manch einer denkt sogar, er sei in einem
Alter, in dem sich das nicht mehr lohnt - aber

‘niemand ist zu alt fiir eine Prothese, wenn die-

se ihm bessere Beweglichkeit zurtickgibt®,
sagt Prof. Lenich. Ihm geht es auch bei den
Operationen darum, das Optimum fiir den Pa-
tienten zu finden. Davon hingt auch der Um-
fang der OP ab. In manchen Fillen helfen
schon kleine Kndpfe, sogenannte Buttons, um
die Stabilitit des Gelenks wiederherzustellen.
In anderen Fillen hilft eine Halbschale.
Manchmal aber ist es am besten, gleich das
vollstindige Gelenk, also Gelenkkugel und
Gelenkpfanne, zu ersetzen. svs



