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Wechseloperation nach Gelenkersatz:

Die haufigsten Fragen und
Antworten

Die Wechselendoprothetik
- auch Revisionsendopro-
thetik genannt - ist ein medizi-
nisches Verfahren, das bei Pati-
entlnnen angewendet wird, bei
denen bereits eine Hiift-, Knie-
oder Schulterendoprothese im-
plantiert wurde. Die Antworten
auf die haufigsten Patientenfra-
gen rund um Revisionsendopro-
thetik hat Dr. Christian Suren.
Der Facharzt vom ZFOS - Zent-
rum fiir Orthopadie & Sportme-
dizin in Miinchen - ist Experte
fiir Primar- und Revisionsendo-
prothetik von Hiifte, Knie und
Schulter und operativer Beleg-
arzt an der WolfartKlinik Grafel-
fing.

Warum ist eine Revision der
Endoprothese liberhaupt not-
wendig?

Dr. Suren: Es sind mehrere Griin-
de moglich, die fiir eine Wech-
seloperation an Knie, Hiifte oder
Schulter sprechen, um Schmer-
zen, Bewegungseinschrankun-
gen oder andere gesundheitli-
che Probleme zu vermeiden. Die
haufigsten Ursachen fiir eine Re-
vision der vorhandenen Prothe-
se sind Verschleil, Lockerung,
Instabiliat oder eine Infektion.

Wie kann man als Betroffener
erkennen, dass das bisherige
kiinstliche Gelenk ausgetauscht
werden sollte?

Dr. Suren: Patientinnen bemer-
ken in der Regel typische Anzei-
chen, die auf die Notwendigkeit
einer Revision hindeuten. Diese
sind anhaltende Schmerzen im
Gelenk, eine eingeschrankte
Beweglichkeit oder Instabilitat,
Schwellungen oder eine einge-
schrankte  Funktionsfahigkeit.
Meine Empfehlung: Wenn Be-
troffene eines oder mehrere
dieser Anzeichen wahrnehmen,
sollten sie sich unbedingt pro-
fessionell beraten lassen und
sich ausschlief3lich in die Hande
von ausgewiesenen Expertinnen
begeben. Diese konnen anhand
von klinischen Untersuchungen,
Laboruntersuchungen und Bild-
gebungstechniken - wie etwa
Rontgenaufnahmen, CT und MRT
- eine genaue Diagnose stellen,
das weitere Vorgehen im Einzel-
fall mit dem jeweiligen Patienten
abstimmen und entscheiden, ob
eine Revision notwendig ist.

Wie verlauft eine Revisionsen-
doprothetik?

Dr. Suren: Egal ob Schulter, Knie
oder Hufte: Soll eine vorhandene
Prothese ausgetauscht werden,
ist der erste Schritt immer eine
griindliche Diagnose und eine
umfassende Begutachtung des
Ist-Zustandes des Gelenkes. Ich
operiere sowohl bei Primar- als
auch bei Revisionseingriffen
wann immer moglich Ulber ei-
nen fiir meine Patientlnnen sehr
schonenden minimalinvasiven,
vorderen Zugang. Falls dies nicht
ohne Weiteres durchfihrbar ist -
zum Beispiel in manchen Fallen
am Prothesenschaft - erweitere
ich den vorderen Zugang oder
verwende einen anderen Zu-
gang. Wahrend der Operation
werden dann die alten Implanta-
te entfernt und neue Komponen-
ten eingesetzt. Sind Infektionen
die Ursache einer Wechselopera-
tion, entferneich auch das Gewe-
be mit Kontakt zur Prothese. Der
Revisionseingriff ist in der Regel
komplexer als eine Erstimplan-
tation und sollte deshalb nurvon
einem ausgewiesenen Spezialis-
ten durchgefiihrt werden.

Werden fiir Revisionsim-
plantate andere Materialien
verwendet?

Dr. Suren: Revisionsimplantate
sind oft speziell dafiir entwickelt,
um im Knochen sicher verankert
zu werden, wenn bereits andere
Implantate entfernt wurden und
der Knochen dadurch eventuell
geschwacht ist. Grundsatzlich
bestehen sie aber aus denselben
sehr haltbaren Materialien wie
die primaren Prothesen, also Ti-
tanlegierungen, Keramik oder
Polyethylen. Die Wahl einer pas-
senden Prothese hangt dabei
von verschiedenen Faktoren ab,
einschlieRlich des individuellen
Patientenbedarfes.

Welche Risiken gibt es bei der
Revisionsendoprothetik?

Dr. Suren: Die allgemeinen Risi-
ken einer Operation unterschei-
den sich kaum. Dazu zahlen zum
Beispiel Infektionen, Blutungen,
Blutgerinnsel oder Nervenscha-
den. Das Gesamtrisiko bei einem
Revisionseingriff ist je nach Art
der Revision etwas grofer als bei
einer Primar-OP. Aber ich kann
Betroffene beruhigen: Der ope-
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Gibt es einen Unter-
schied, wie schnell Pati-
entlnnen nach dem Eingriff
wieder aktiv sein konnen im
Vergleich zur ersten Endopro-
thesenimplantation?

Dr. Suren: Die meisten Patientin-
nen konnen auch nach erfolg-
reicher Revisionsendoprothese
wieder ein aktives Leben fiihren.
Ahnlich wie bei der Erstimplan-
tation gilt aber: Die Genesung
und die Fahigkeit zur vollstan-
digen Aktivitat hangen von ver-
schiedenen Faktoren ab. Dazu
gehort zum Beispiel der Gesund-
heitszustand vor der Operation
oder aber die Einhaltung der
Rehabilitationsrichtlinien. In der
Regel dauert die vollstandige Ge-
nesung mehrere Wochen bis Mo-
nate. Meine Empfehlung, um die
Funktionalitdt des Gelenkes wie-
derherzustellen:  RegelmaRige
Kontrollen bei dem behandeln-
den Arzt sowie Physiotherapie
unter professioneller Anleitung.
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Unser Angebot:

* Totalendoprothesen (Kiinstliche Gelenke)

* Minimalinvasive Hiift TEP liber direkten vorderen
Zugang (DAA)

* Knie TEP und Teilersatz des Kniegelenks
(Unikondylére Schlittenprothese)

e Schulter TEP (Inverse Prothese, Anatomische
Prothese, Oberflachenersatzprothese, Teilersatz
des Schultergelenks)

* Revisions- und Wechseloperationen an Hiift-,

Knie- und Schulterendoprothesen

* Minimalinvasive arthroskopische Hiifteingriffe
und Knorpeltherapie bei femoroacetabularem
Impingementsyndrom (FAI):

- Korrektur des Schenkelhalses

- Rekonstruktion der Gelenklippe
- Mikrofrakturierung

- Abrasionschondroplastik

* Rekonstruktive Chirurgie bei Riss der Glutealsehnen
(Refixation mit Fadenankern, Muskelsehnentransfer)

Kontakt:

ZFOS - zentrum fiir Orthopadie & Sportmedizin
Dres. med. Ottl, Kinateder, Wimmer,

Mayer, Rummel, Hr. Bolay, Suren, Lueg*, Mrosek*
*angestellte Facharztinnen
Nymphenburger Str. 110, D-80636 Miinchen
Filiale Oberhaching: Im Loh 1, 82041 Oberhaching

Tel. 089/1 29 20 33 | sekretariat@zfos.de | www.zfos.de

WolfartKlinik

WaldstraRe 7 - 82166 Gréfelfing
Telefon 089/8587-0 - www.wolfartklinik.de

Wie lange hélt eine Revisions-
endoprothese?

Dr. Suren: Die Haltbarkeit einer
Revisionsendoprothese ist ab-
hangig von vielen Faktoren, wie
etwa dem Alter und der Aktivitat
des jeweiligen Patienten und der
Qualitdt des Knochens, in dem
das Implantat verankert wurde.
Auch die Qualitat der Durchfiih-
rung der Operation, die Qualitat
der Implantate und die Qualitat
der Nachbehandlung spielen
hier eine entscheidende Rolle.
Fir Patientinnen wichtig zu wis-
sen: Revisionsimplantate sind
darauf ausgelegt, trotz even-
tueller Defekte am tragenden
Knochen oder der umgebenden
Bander eine gute Fixierung und
Funktion zu ermoglichen. Aber:
Auch sie haben eine begrenzte
Lebensdauer.

WIR STELLEN EIN
(w/m/d):
- OP- und Andsthesiepflegekrdfte
- Gesundheits- und Krankenpflegekrdfte

BEWERBUNGEN AN:
bewerbung@wolfartklinik.de




