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Wenn das Knie unauf-
hörlich schmerzt,

kann das den Alltag er-
heblich einschränken und
die Lebensqualität beein-
trächtigen. Heute bietet
der Kniegelenkersatz weit
mehr als nur Standardlö-
sungen. Der Trend geht zu
maßgeschneiderten An-
sätzen, die über die tradi-
tionelle Vollprothese hi-
nausgehen. Ziel ist es, so
viel gesundes Gewebe wie
möglich zu erhalten und
die natürliche Funktion des
Knies zu bewahren. Moder-
ne Verfahren ermöglichen
schonendere Eingriffe und
beschleunigte Rehabili-
tationszeiten, was beson-
ders aktiven Patienten zu-
gutekommt. Dr. Christoph
Rummel, ein renommierter
Experte mit über 500 Ein-
griffen jährlich, setzt auf
fortschrittlichste Technik
und individuelle Lösungen,
um seinen Patienten eine
signifikante Verbesserung
ihrer Mobilität und Lebens-
qualität zu bieten. Er ope-
riert seine Patienten exklu-
siv in der WolfartKlinik.

Was sind die gängigsten
Optionen für einen Gelenk-
ersatz am Knie?
Dr. Rummel: Die häufigsten
Optionen sind die Teilpro-
these, die Vollprothese und
selten die gekoppelte Pro-
these. Jede dieser Optionen
wird je nach Schweregrad
des Knieschadens und den
individuellen Bedürfnissen
des Patienten gewählt.

Wannwird eine Teilprothe-
se eingesetzt?
Dr. Rummel: Die Teilprothe-
se, auch Schlittenprothese
genannt, ist sinnvoll, wenn
nur ein Teil des Kniege-
lenks, meist die Innenseite,
beschädigt ist. Der Vorteil
liegt darin, dass ein großer
Teil des natürlichen Gelenks
erhalten bleibt, was oft zu
einem natürlicheren Be-
wegungsgefühl führt. Der
Eingriff erfordert kleinere
Schnitte und Gewebeschä-
den, was die Genesung be-
schleunigt.

Welche Patienten profitie-
ren besonders von einer
Teilprothese?
Dr. Rummel: Besonders ge-
eignet ist sie für aktive Pati-
enten mit lokal begrenztem
Knorpelschaden, bei denen
die Kreuzbänder erhalten
bleiben und der Knochen-
verlust minimal ist. Wichtig
ist, dass die verbleibenden
Gelenkanteile noch gesund
sind.

Wann ist eine Vollprothese
die bessere Wahl?
Dr. Rummel:Die Vollprothese
ist sinnvoll bei fortgeschrit-
tener Arthrose oder um-
fassenden Gelenkschäden,
wenn das gesamte Kniege-
lenk betroffen ist und/oder
die Kreuzbänder nicht intakt
sind. Sie ersetzt alle Gelen-
koberflächen und sorgt für
eine stabile, schmerzfreie
Funktion. Sie bietet eine
langfristige Lösung, vor al-
lem bei stark beeinträchtig-
ten Kniegelenken.

Was zeichnet die
Vollprothese aus?
Dr. Rummel: Sie ersetzt voll-
ständig die schmerzhaften
Bereiche des Knies, was die
Lebensqualität vieler Pati-
enten erheblich verbessert.
Die Standzeit beträgt heute
15 bis 20 Jahre, oft länger,
abhängig von Belastung und
Pflege. Eine gut geplante
Rehabilitation ist entschei-
dend, um die volle Funktion
des neuen Gelenks zu nut-
zen.

Was versteht man unter ei-
ner gekoppelten Prothese?
Dr. Rummel: Diese Prothe-
se kommt bei extrem insta-
bilem Knie oder größeren
Defekten von Bändern oder
Knochen zum Einsatz. Sie
hat ein Scharniergelenk, das
zusätzliche Stabilität bietet
und wird oft bei Revisionen
oder komplexen Fällen ein-
gesetzt.

Wie sehen die Erfolgsaus-
sichten bei gekoppelten
Prothesen aus?
Dr. Rummel: Gekoppelte Pro-
thesen bieten hohe Stabilität

und ermöglichen gute und
frühzeitige Mobilität, auch
bei schwierigen Ausgangs-
situationen wie starken
Instabilitäten. Die prä-
zise Implantation ist
entscheidend für den
Erfolg, weshalb ein
erfahrener Chirurg
wichtig ist.

Wann sindWechsel-
operationen
notwendig?
Dr. Rummel: Wech-
seloperationen sind
erforderlich, wenn eine
Prothese lockert, infiziert
ist oder verschleißt. Auch
ein Bruch in der Nähe der
Prothese kann eine Revision
notwendig machen, bei der
entweder das gesamte Im-
plantat oder ein Teil davon
ersetzt wird.

Wie häufig sind solche
Eingriffe?
Dr. Rummel: Dank der hohen
Qualität der heutigen Pro-
thesen sind Wechselopera-
tionen eher selten, können
aber bei jüngeren Patienten,
die längermit einer Prothese
leben, erforderlich werden.
Diese Eingriffe sind tech-
nisch anspruchsvoll und er-
fordern viel Erfahrung.

Was raten Sie Patienten,
die vor der Entscheidung
für einen Gelenkersatz
stehen?
Dr. Rummel: Wichtig ist eine
genaue Diagnostik und Be-
ratung. Der Eingriff sollte in-
dividuell abgestimmt sein,
unter Berücksichtigung des
Alters, des Aktivitätsniveaus
und der spezifischen Ge-
lenkschäden. Deshalb ist es
wichtig, einen spezialisier-
ten Chirurgen zu wählen, der
regelmäßig solche komple-
xen Eingriffe durchführt, um
die bestmöglichen Ergebnis-
se zu erzielen. Im ZFOS stehe
ich Ihnen mit meiner Erfah-
rung gerne zur Verfügung,
um Ihre Kniegesundheit
bestmöglich wiederherzu-
stellen. Gemeinsam finden
wir die beste Lösung.

+++ Gesundheitsseite derWolfartKlinik München Gräfelfing +++

Defektorientierter Kniegelenkersatz
Für eine schmerzfreie Zukunft und mehr Bewegungsfreiheit

Unser Angebot:
• Endoprothetik der großen Gelenke
(Gelenkersatz)

• Hüftprothesen
• Knieprothesen inkl. Teilersatz (He-
mischlitten, Femuro-Patellar Ersatz)

• Schulterprothesen (inkl. Inverse Prothe-
sen, Oberflächen-/Kurzschaftprothesen)

• Wechseloperationen
(Austausch künstlicher Gelenke)

Kontakt:
ZFOS –

Zentrum fürOrthopädie& Sportmedizin
Dres.med. Öttl, Kinateder,Wimmer,Mayer,
Rummel, Hr. Bolay, PDDr. Suren,Mrosek*

*angestellte Fachärztin
Nymphenburger Str. 110, D-80636 München

Filiale Oberhaching:
Im Loh 1, 82041 Oberhaching

Telefon 0 89/1 29 20 33
sekretariat@zfos.de | www.zfos.de

Dr. Christoph Rummel ist
Spezialist für Kniegelenkersatz und
führender Experte für moderne

Endoprothetik.
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