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Liebe Patientin, lieber Patient,

mit Schmerzen und sicher auch mit etwas Angst
und doch auch mit Hoffnung auf ein Leben mit
weniger Schmerzen und hoherer Lebensqualitat
sind Sie heute zu uns in unsere Klinik gekommen.
Viele liebe Wiinsche lhrer Angehérigen und
Freunde begleiten Sie hierher. Wir werden Sie in
den nachsten Tagen betreuen und lhnen helfen,
sich bei uns wohlzufiihlen, damit Sie Vertrauen in
lhre Heilung gewinnen. Wir alle wollen, dass Sie
so schnell wie moglich wieder gesund unsere

Klinik verlassen konnen.

Ihr Arzte Team
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Das Hiiftgelenk und seine Aufgabe

Das Hiiftgelenk wird auch als Kugelgelenk
bezeichnet und bildet die Verbindung des Rumpfes
mit den Beinen. Es besteht aus einer Hiiftpfanne,
die sich im Beckenknochen befindet, und einem
Hiiftkopf. Der Hiiftkopf sitzt am obersten Teil des
Oberschenkelknochens. Pfanne und Kopf sind bei
einem gesunden Hiiftgelenk mit einer Knorpel-
schicht liberzogen. Das Gelenk selbst wird von
einer Gelenkkapsel umgeben. Im Gelenkspalt
(zwischen Hiiftkopf und Hiiftpfanne) ist Gelenk-
flussigkeit, die bei jeder Bewegung ein reibungs-

loses Gleiten des Kopfes in der Pfanne ermoglicht.
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Erkrankungen des Hiiftgelenkes

Schwere krankhafte Veranderungen kénnen dazu Haufigste Ursache
flihren, dass ein kinstliches Hiiftgelenk eingesetzt ist die Arthrose
werden muss. Die bekannteste und hdufigste Ursache, (Abnutzungserkrankung)

die zur Erkrankung fiihrt ist die Arthrose (Abnutzungs-
erkrankung). Zahlreiche angeborene und erworbene
Erkrankungen sowie Verletzungsfolgen konnen eben-
falls zu einem vorzeitigen VerschleiB3 des Gelenkes
fiihren.

Bei einem gesunden Hiiftgelenk ist die Knorpelschicht
eine glatte Flache. Aufgrund des krankhaften
VerschleiBes bilden sich dort regelrechte Abstufungen,
die einen gleichmaBigen Gelenkkontakt unmdglich
machen. Es kommt zu Formveranderungen am Hiiftkopf
und an der Hiiftpfanne, die Knorpelschichten von Kopf
und Pfanne reiben sich gegenseitig immer mehr ab.

Dieser Vorgang fiihrt zu Schmerzen bei Belastung,
selbst schon bei kurzen Gehstrecken und schlieBlich
auch im Ruhezustand. Wenn samtliche nichtoperativen Das gesunde
Heilungsmethoden nicht zu mehr Schmerzfreiheit und rechte Hiiftgelenk
Wiederherstellung der Beweglichkeit fiihren, dann hilft
Ilhnen nur noch ein kiinstlicher Hiiftgelenkersatz zur
Verbesserung lhrer Lebensqualitat.




Hiiftgelenksarthrose Arthrose bei Bruch des Ober-
Hiiftdysplasie schenkelhalses
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Was ist ein kiinstliches Hiiftgelenk?

Die Idee, das vom Aufbau relativ einfache Hiiftgelenk
zu ersetzen, stammt aus dem Jahre 1890. Inzwischen
werden weltweit jahrlich ca. 1,2 Millionen und in
Deutschland jahrlich ca. 180.000 kiinstliche HUft-
gelenke implantiert.

Das kiinstliche Hiiftgelenk kann man in Teil- oder Total-
prothesen unterscheiden. Bei den Teilprothesen werden
nur der Hiiftkopf und der Oberschenkelhals ersetzt.

Die menschliche Hiiftpfanne bleibt erhalten.

Bei der Totalprothese werden sowohl der Oberschenkel-
hals, der Hiiftkopf als auch die Hiiftpfanne durch eine
Totalprothese ersetzt, was haufiger der Fall ist.

Jahrlich weltweit 1,2
Mio und in Deutschland
180.000 Implantationen

Es gibt Teil- oder
Totalprothesen
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Verankerung der Hiiftprothese

10

Weitere Unterteilungen von Hiiftgelenkprothesen gibt
es aufgrund der Verankerung bzw. Befestigung.

Man unterscheidet zwischen einem zementierten und
zementfrei fixierten Gelenkersatz. Bei den zementierten
Prothesen werden Prothesenschaft und -pfanne mit
Zement verankert.

Bei der zementfreien Version erfolgt die Verankerung
durch das Einwachsen von Knochen in die Prothesen-
teile.

Ihr Arzt wird Sie iiber die Art und Methode des
kiinstlichen Hiiftgelenks informieren, die fiir Ihren
individuellen Fall die passende ist.




Oberschenkel-
knochen
Schema zementlose Totalprothese
Knochenzement

Schema zementierte Totalprothese
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Wie verlauft die Operation?

Die Hiiftgelenkersatz-Operation wird fiir Sie vallig
schmerzfrei in Teilnarkose (Riickenmarksbetau-
bung) oder in Vollnarkose durchgefiihrt werden.
Der Anasthesist wird fiir Sie die geeignete Methode
festlegen und mit lhnen besprechen. Die Opera-
tion dauert je nach Fall zwischen 45 und 120
Minuten. Nach dem Hautschnitt wird die Musku-
latur zur Seite geschoben und dadurch das
Hiiftgelenk freigelegt. Der Oberschenkelhals wird
durchtrennt und der erkrankte, zerstorte Hiiftkopf
entfernt. Zur Vorbereitung fiir den Einsatz des
kiinstlichen Hiiftgelenks wird die kranke Hiift-

pfanne ausgefrast. Die kiinstliche Hiftpfanne wird

1. Entfernung des 2. Verankerung der kiinst-
erkrankten Huftkopfs lichen Hiiftpfanne

3. Einflihren des Pro-
thesenschafts in den
Oberschenkelknochen



dann verankert. Danach wird der Markraum des
Oberschenkelknochens so prapariert, dass der
Schaft exakt mit oder ohne Zement sitzt. Auf den
Prothesenschaft wird der Prothesenkopf aufge-
setzt. Die beiden Teile werden zu einem Gelenk
zusammengefiigt, d.h. der Schaft wird mit dem
Kopf in die Pfanne eingepasst. Die Muskeln wer-
den vernaht und die Wunde wieder verschlossen.
In das Gelenk werden hierbei Schlauche eingelegt,
die den Bluterguss an der Hiifte abflieBen lassen.
Die Schlduche werden 2 Tage nach der Operation

wieder entfernt.

4. Der Prothesenkopf 5.und 6. Die Oberschenkelprothesenteile werden in
wird mit dem Schaft der kiinstlichen Hiiftpfanne befestigt.
verbunden



u
IM kinstliche FCdiftgelenk

Wie Sie sich nach der Operation verhalten sollten
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Der Erfolg der Operation und die Haltbarkeit des
Hiiftgelenks hangt entscheidend von der Nachbe-
handlung bzw. vom Verhalten danach ab.

Im Krankenhaus lernen Sie mit Hilfe des Physio-
therapeuten lhr Gelenk wieder zu benutzen, so
dass Sie nach lhrer Entlassung die taglichen
Verrichtungen des Lebens, z.B. Korperwasche und
Anziehen, wieder selbstandig erledigen konnen.

Durch die Hiiftgelenkoperation konnen Sie lhr
Leben wieder schmerzfrei und mit mehr Bewegung
genieBen. Vergessen Sie aber bitte nicht, lhren
Arzt in den nachsten Jahren regelmaBig zu
Nachuntersuchungen aufzusuchen.

Hierdurch werden Komplikationen, die trotz
Beschwerdefreiheit spater auftreten kdnnen,
friihzeitig erkannt. Die Nachuntersuchungen
sollten Sie in den Prothesenpass eintragen, den
Sie mit dieser Patienteninformation erhalten.

Nachfolgend sind einige wichtige Verhaltens-
regeln aufgefiihrt, die mit zum Erfolg der
Operation beitragen.
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Was besonders giinstig fiir Sie ist

® RegelmaBig schwimmen.

® RegelmaBige Spaziergange auf gut
ausgebauten Wegen.

® Sportarten mit leichten korperlichen Bewegungen
z.B. Tanzen, Ski-Langlauf, Golf, leichte Gymnastik
etc.

® Tragen von Schniirschuhen mit
weichen, elastischen Sohlen.

¢ Richtiges Anziehen der Schuhe.
* Auf dem Riicken liegen, bei Seitenlage nur mit

einem Kissen zwischen den Beinen (in den ersten
12 Wochen nach der Operation).

Entscheidend fiir den Erfolg
der Hiiftgelenkoperation:

die Nachbehandlung und das
«richtige” Verhalten.




Gymnastik und Bewegung

Mit leichten physiothera-
peutischen Ubungen lernen Sie
bereits im Krankenhaus lhr
Gelenk wieder zu benutzen.
Derartige Ubungen sollten fiir
Sie auch spater, wenn Sie das
Krankenhaus verlassen haben,
ebenso zur Gewohnheit werden
wie schwimmen oder
spazierengehen auf gut
ausgebauten Wegen - selbst
eine kleine Fahrradtour

(auf ebener Strecke) kénnen

Sie dann unternehmen.
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Was Sie unbedingt vermeiden sollten
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In den ersten 12 Wochen nach der Operation sollten
Sie alle extremen Belastungen der Hiifte vermeiden:

e Sportarten mit ruckartigen StoB- und Schwerbe-
lastungen auf das Hiiftgelenk (z.B. Tennis, alpiner
Skilauf, Jogging, Sprungsportarten, Heimfahrrad-
trainer gegen Widerstand etc.).

e Schwere korperliche Arbeiten.

e Heben schwerer Lasten.

® Arbeiten in hdufig ungiinstiger Kérperhaltung
sowie bei Nasse und Feuchtigkeit.

® Gewichtszunahme, da dies zu einer vorzeitigen
Auslockerung des Hiftgelenks flihren kann.

e Sitzen auf niedrigen Stiihlen oder tiefen Sesseln, da
hierbei das Hiiftgelenk GibermaBig gebeugt wird.

e Sitzen mit berschlagenen Beinen.
® |n die Hocke gehen.
Haben Sie noch Fragen, dann wenden Sie

sich vertrauensvoll an lhren Arzt, der lhnen
gerne weiterhelfen wird.




Keine extremen Belastungen

Vermeiden Sie beispielsweise
das Heben schwerer Lasten.
Auch das richtige Biicken will

gelernt sein:

So wie hier abgebildet, belasten
Sie lhre Prothese in starkem
MaBe, was zu Komplikationen

fiihren konnte.

Auch das Sitzen will (neu)
gelernt sein. Nie mit iiberein-

andergeschlagenen Beinen.




Prospekt Nr. L84801

OLLLE

AESCULAP

B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Aesculap AG & Co. KG

Am Aesculap-Platz
78532 Tuttlingen
Deutschland

Telefon +49 7461 95-0
Fax +49 7461 95-2600

www.aesculap.de

0206/15/3



