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Unsere Füße tragen
uns jeden Tag durchs

Leben und gehören somit
zu den wichtigsten Leis-
tungsträgern im Körper.
Beschwerden beim Gehen,
wie sie bei einem Plattfuß
entstehen können, schrän-
ken die Lebensqualität für
Betroffene zum Teil sehr
ein. Schmerzen am Innen-
knöchel oder am Fußin-
nenrand gelten als typi-
sche Symptome. Patienten
können oft nur noch kurze
Gehstrecken schmerzfrei
meistern. Dr. Bernd Mayer
ist Orthopäde und zertifi-
zierter Fußspezialist. Sei-
ne Patienten operiert er in
der WolfartKlinik. Er weiß,
dass Erkrankungen an den
Füßen medizinisch gese-
hen eine große Herausfor-
derung darstellen. Schließ-
lich gibt es hier zahlreiche
Gelenkverbindungen. Und
die Anforderungen an die
Funktion ist sehr hoch. Der
Facharzt aus dem ZFOS er-
klärt, wie Betroffene mit
einem Plattfuß am besten
„umgehen“.

Wie sieht ein Plattfuß
genau aus?

Dr. Mayer: Unter einem
Plattfuß versteht man die
Aufhebung des Fußlängs-
gewölbes, also ein Einsin-
ken der Wölbung von der
Ferse bis zum Vorderfuß-
ballen. Die Fußsohle liegt
somit beim Stehen und Ge-
hen komplett auf dem Bo-
den auf. Meistens tritt die
Fehlstellung zusammen mit
einer Vorfußauswärtsdre-
hung und einer X-Stellung
der Ferse auf. Bei ausge-
prägten Fehlstellungen ist
das Gehen auf den Zehen-
spitzen nicht mehrmöglich.

Ist ein Plattfuß genetisch
bedingt oder im Laufe des
Lebens erworben?

Dr. Mayer: Beides ist mög-
lich. Tatsächlich gibt es vie-
le verschiedene Ursachen
für diese Fehlstellung. Sie

kann angeboren oder er-
worben sein. Eine erbliche
Veranlagung ist sehr häu-
fig. Ein Plattfuß kann aber
auch durch schwache Fuß-
muskulatur, falsche Schuh-
wahl oder Fehlbelastungen
hervorgerufen werden.
Eine weitere Ursache sind
entzündliche (sogenannte
degenerative) Veränderun-
gen der für die Aufrichtung
des Fußlängsgewölbes ver-
antwortlichen Sehnen und
Bänder. Auch Verletzungen
nach einem Unfall können
einen Plattfuß bedingen. Im
Kindesalter tritt sehr häu-
fig der sogenannte Knick-
Senk-Plattfuß auf. Kindli-
che Knick-Senk-Füße sind
in gewissen Lebensphasen
physiologisch und nicht be-
handlungsbedürftig. Es gibt
aber auch schwerwiegende
angeborene Fehlstellun-
gen, die einer frühzeitigen
Therapie bedürfen. Für
Eltern wichtig zu wissen:
Kindliche Knick-Senk-Füße
sollten in jedem Fall von ei-
nem Spezialisten begutach-
tet werden.

Wann muss man
einen Plattfuß behandeln
lassen?

Dr. Mayer: Eine Behand-
lung sollte immer spätes-
tens beim Auftreten von
Beschwerden erfolgen. Im
Anfangsstadium empfeh-
le ich eine Therapie mit
orthopädischen Einlagen
sowie gezielter Physiothe-
rapie. Betroffene sollten
unbedingt auch auf geeig-
netes Schuhwerk achten,
zu enge Schuhe oder hohe
Absätze also besser ver-
meiden. Falls diese konser-
vative Therapie fehlschlägt,
bespreche ich mit meinen
Patienten je nach Fall die
Möglichkeit einer Opera-
tion, um wieder Schmerz-
freiheit zu erreichen. Bei
deutlich ausgeprägten
Fehlstellungen hilft häufig
nur eine Operation – auch
und insbesondere, um Fol-
geschäden zu vermeiden.

Wie lässt sich ein Plattfuß
operativ korrigieren?

Dr. Mayer: Ob eine
Operation notwendig
ist, hängt von den
Beschwerden des
Patienten und der
Ausprägung der
Deformität ab. Die
genaue Art der
Fehlform bestimmt
das operative Vor-
gehen. Häufig sind
auch Kombinationen
aus verschiedenen
Eingriffen nötig. Ich
bespreche mit meinen
Patienten immer anhand
des konkreten Einzelfalls
das medizinisch beste Vor-
gehen. Ziel einer Operation
ist es, die Fehlstellung zu
beseitigen, bevor die Ge-
lenke zu sehr geschädigt
werden. Wichtig zu wissen:
Bei einem Plattfuß treten
unterschiedliche Schwere-
grade auf, die auch unter-
schiedlich behandelt wer-
den. Bei dem sogenannten
flexiblen Plattfuß lassen
sich Fehlstellungen durch
Knochenkorrekturen unter
Vermeidung von Verstei-
fungen sowie Sehnen- und
Bandoperationen in eine
Normalstellung zurückbrin-
gen. Diese Operation führe
ich sehr häufig durch. Sie
ist immer eine Kombination
aus knöcherner Korrektur,
Sehnen- und Bandrekons-
truktion. Bei einem soge-
nannten fixierten Plattfuß
hingegen sind die Fehlstel-
lungen nicht mehr mit den
genannten OP-Methoden
korrigierbar. In diesem
Fall leiden Patienten auch
häufig zusätzlich unter Ar-
throse in den Gelenken,
einem Sehnenriss und ei-
ner schweren knöchernen
Fehlstellung des unteren
Sprunggelenkes. Dann ist
die Beweglichkeit der Ge-
lenke im Rückfuß erheb-
lich eingeschränkt. Eine
normale Fußstellung und
Schmerzfreiheit lassen sich
dann nur mit einer Gelenk-
versteifung erreichen.

+++ Gesundheitsseite der WolfartKlinik München Gräfelfing +++
Wann mit einem Plattfuß zum Arzt?

Unser Angebot:
 Operationen bei Hallux valgus und anderen
Zehendeformitäten
 Rückfußkorrekturen
 Arthroskopien am Sprunggelenk
 Achillessehnenoperationen
 künstliche Sprunggelenke (OSG TEP)
 Operationen bei Sportverletzungen
 Knöchelbrüche
 Arthroskopie bei Discusverletzung Hand
 Frakturenversorgung an der Hand
 Daumensattelgelenkarthrosen
 Carpaltunnelsyndrom rheumachirurgische Eingriffe
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ZFOS – Zentrum für Orthopädie & Sportmedizin
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Mayer, Rummel, Hr. Bolay, Lueg*, Mrosek*

*angestellte FachärztInnen
Nymphenburger Str. 110, D-80636 München
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Dr. Bernd Mayer
ist Facharzt für

Orthopädie, Chirotherapie und
Sportmedizin.
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