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Bewegung fiir Kérper und Geist

Gelenke

Editorial

lenken I.eben

Wir alle wiinschen uns einen Korper
ohne Bewegungseinschrinkungen.
Am liebsten bis ins hohe Alter. Unse-
re Gelenke stellen die Verbindung zwi-
schen den Knochen her und bilden die
Grundlage fiir unsere Stabilitit und
Beweglichkeit. Doch was tun, wenn
das Knie zwickt, die Schulter oder die
Hiifte schmerzt? Ursachen fiir Gelenk-
schmerzen konnen vielfiltig sein. Von
Entziindungen liber degenerative Er-
krankungen wie Arthrose bis hin zu Un-
fallverletzungen: In der Schweiz leiden
rund zwei Millionen Menschen an Be-
schwerden des Bewegungsapparates
oder an den Folgen eines Unfalls.

Am Kantonsspital Aarau und am Spi-
tal Zofingen werden Menschen mit
Beschwerden am Bewegungsapparat
behandelt. Ob routinemissige Gelenk-

ersatzoperationen, die engmaschige
Betreuung von Profisportlerinnen und
Profisportlern oder die Behandlung
von Schwerverletzten rund um die Uhr:
Unser interdisziplindres Team setzt
alles daran, dass unsere Patientinnen
und Patienten wieder aufstehen, ge-
hen und sich bewegen kénnen. Auch
im hohen Alter.

In der aktuellen Ausgabe unseres KSA
Magazins kldren wir auf, wieso nicht
jedes Gelenk bei Beschwerden ersetzt
werden muss und geben Tipps, was
man tun kann, um langfristig in Bewe-
gung zu bleiben. Ausserdem erklidren
wir, welche Sofortmassnahmen nach
einer Sportverletzung erforderlich
sind und zeigen, wie die Behandlung
einer schwerverletzten Person, die ins
Spital eingeliefert wird, ablauft.

Diespannendsten Geschichtenschreibt
bekanntlich das Leben. Auf den Sei-
ten 18-19 erzéhlt Esther G. aus Bein-
wil am See von ihrem langen Leidens-
weg nach einem Ellbogenbruch. Und
wie sie heute wieder ihrem geliebten
Hobby, dem Kochen, nachgehen kann.
Eine Verengung am Wirbelkanal ver-
ursachte bei Alexandra A. starke Ein-
schrinkungen und Schmerzen. In der
Rubrik «Diagnose» erzéhlt sie, wel-
chen Weg sie gegangen ist, um heute
wieder an einem Wandermarathon teil-
nehmen zu kénnen.

Mochten Sie mehr erfahren? Auf der
Themenseite ortho.ksa.ch finden Sie
noch mehr Tipps und Inhalte rund um
das Thema Bewegung und Gelenke.
Wir wiinschen Thnen eine inspirie-
rende Lektiire.

Dr. med. Richard Glaab,
Klinikleiter und Chefarzt a.i.
Orthopadie und Traumatologie
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Insiderwissen

Optimierte Versorgung fiir dltere
Patientinnen und Patienten

KSA startet
Alterstraumatologie

Die KSA Gruppe startet im Herbst 2024 mit einem neuen
Schwerpunkt in der Alterstraumatologie. Damit sollen altere
Patientinnen und Patienten mit Verletzungen des Bewegungs-
apparates noch besser versorgt werden. Betroffene werden ab
Spitaleintritt von Spezialistinnen und Spezialisten aus der Chir-
urgie und der Geriatrie gemeinsam betreut. Fiir den Aufbau und
die ierung dieses neuen Spezialgebietes konnte Dr. med.
inrebe, Facharzt fir Allgemeine Innere Medizin mit
t Geriatrie, gewonnen werden. Wolfram Weinrebe
ngreiche klinische und gerontookonomische Erfah-
us seiner friheren Tatigkeit als Leiter der Friihreha-
n an der Hirslanden Klinik Bern und am HFR Freiburg
ital fribourgeois) mit.

it der neuen Alterstraumatologie wurden spezielle Strukturen
geschaffen, die auf die Bedlrfnisse dlterer Patientinnen und
Patienten zugeschnitten sind. Das Ziel ist es, ein zertifiziertes
Zentrum aufzubauen, das im ersten Jahr bereits 300 Patientin-
nen und Patienten versorgen soll. «Mit dem neuen Angebot der
Alterstraumatologie gehen Operation und Frihrehabilitation
Hand in Hand. Je friher wir dltere operierte Patientinnen und
Patienten professionell betreuen konnen, desto besser sind
Verlauf und Ergebnis», erklart Wolfram Weinrebe.

Facharzt fir Innere Medizin mit

Dr. med. Wolfram Weinrebe,
Schwerpunkt Geriatrie.

Spitzensport und Medizin

Alvin Karaqi: Meister zwischen
Klinik und Karate

Er ist Karate-Europameister, Albaniens Sportler des Jahres
2023 und: Assistenzarzt in der Klinik fir Orthopadie und
Traumatologie am KSA. An einem normalen Arbeitstag arbeitet
Alvin Karaqi im Operationssaal, geht auf Visite und fiihrt
Sprechstunden durch. Wahrend der Wettkampfsaison trainiert
der 31-jahrige zusdtzlich zu seinem Pensum zweimal taglich
Karate. Dann beginnt sein Tag um vier Uhr frih; er trainiert bis
kurz nach sechs, geht anschliessend zur Arbeit ins KSA und
steht nach dem zehnstiindigen Dienst wieder im Dojo (so

'
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heisst der Trainingsraum im Kampfsport). Nicht selten hat sein
Tag 16 bis 18 Stunden.

Hartes Training, Ausdauer und Disziplin haben ihn bisher sehr
weit gebracht: Zur Karate-Weltspitze gehdrt der ehrgeizige
Alvin Karagqi bereits. Doch auch beruflich will er es weit bringen.
Facharzt Orthopadie und Traumatologie will er werden und sich
dabei auf die Bereiche Sportorthopadie und Unfallchirurgie
spezialisieren. Sein Fokus auf Patientinnen und Patienten mit
Schulter-, Knie- und Sprunggelenksbeschwerden sowie sein
Interesse fur unfallchirurgische Falle kommen natdrlich vom
Sport. «Durch meine Erfahrungen im Spitzensport kenne ich
den menschlichen Kdrper sehr gut. Das hilft mir, meine Patien-
tinnen und Patienten besser zu verstehen», sagt Karaqi.
Karagi hat sich bewusst fur diesen ambitionierten Weg ent-
schieden. Allerdings geht er ihn Schritt fir Schritt und plant
nicht allzu weit in die Zukunft, denn: «Man weiss nie, wie weit
man kommen kann, wenn man nicht gleich losrennt.» Nach
diesem Leitspruch hat er bereits sein nachstes sportliches
Ziel ins Visier genommen: einen Podestplatz bei den Karate-
Schweizermeisterschaften im November 2024.

Alvin Karagqi ist Assistenzarzt

und Karateprofi.

Multilinguale Sprechstunden im KSA

Tale maak deure oop

Wer ein medizinisches Problem hat, mochte dieses am liebsten
in seiner Muttersprache besprechen. In der Klinik fiir Ortho-
padie und Traumatologie KSA Aarau ist dies fir viele fremd-
sprachige Patientinnen und Patienten moglich, denn unsere
Facharztinnen und -arzte beherrschen zusammen eine Viel-
zahl von Sprachen. Unser Ziel ist es, unseren Patientinnen
und Patienten die bestmdgliche medizinische Versorgung zu
bieten — und diese beginnt immer mit einer verstandlichen
Kommunikation.

Deutsch, Englisch und Franzosisch sind fir uns natdrlich
selbstversténdlich. In unserer Klinik sprechen die Arztinnen
und Arzte zum Beispiel aber auch Norwegisch, Rumanisch,
Albanisch, Ungarisch, Afrikaans oder auch Farsi.

Insgesamt sind es achtzehn Sprachen, in denen unsere Exper-
tinnen und Experten Sprechstunden anbieten.

Insiderwissen

Ubrigens: Der Titel dieses Artikels ist in Afrikaans formuliert,
einer der elf Amtssprachen der Republik Siidafrika und an-
erkannte Minderheitensprache in Namibia. Er bedeutet so viel
wie «Sprachen offnen Turen». Auch das ist ein Anliegen der
Orthopadie und Traumatologie KSA Aarau: durch Sprach-
kompetenz Barrieren abzubauen, damit sich jede und jeder
in unserer Klinik woh!l und verstanden fihlt.

Im Einsatz fiir den EHC Olten

«Hattrick>> mit Dr. Anselm Eglseder

Ob Sturz auf dem Eishockeyfeld im Oltner Kleinholz, Verstau-
chung nach einem Bodycheck oder Rehabilitation nach einer
komplizierten Verletzung: Dr. med. Anselm Eglseder und sein
Team setzen sich dafiir ein, dass die Spieler des EHC Olten so
schnell wie madglich wieder auf dem Eis stehen kdnnen. Seit
2014 betreut Anselm Eglseder, Leitender Arzt Orthopadie am
KSA Spital Zofingen, als einer der Teamarzte die Eishockey-
spieler des EHC Olten. Seine Leidenschaft fiir den Eishockey-
sport begleitet ihn seit seiner Kindheit. Im Alter von drei Jahren
stand er zum ersten Mal auf Schlittschuhen, mit sechs Jahren
begann er aktiv Eishockey zu spielen. In Deutschland spielte
er fir seinen Heimatverein Ravensburg in der zweithdchsten
Spielklasse im deutschen Eishockey, bis er mit 21 Jahren einen
Studienplatz ausserhalb seiner Heimatstadt bekam.
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Teamarzt Dr. med. Anselm
Eglseder behandelt einen
Spieler des EHC Olten

Das Team,mit Dr. Eglseder ist flr die medizinische Betreuung
der Spieler des EHC Olten verantwortlich. Diese umfasst die
Diagnostik und Therapie von Verletzungen sowohl in der Vor-
bereitungsphase als auch wahrend und nach der Saison. Be-
handelt werden leichte Verletzungen wie Prellungen, Zerrun-
gen und Verstauchungen, aber auch schwerere Verletzungen
an Muskeln, Sehnen, Bandern und Gelenken. Gehirnerschit-
terungen, Verrenkungen und Brliche der oberen und unteren
Extremitaten gehoren zu den Herausforderungen, denen sich
Dr. Eglseder und sein Team stellen mussen.

Dr. Eglseder bringt wertvolle Erfahrungen aus der Betreuung
von Sportlern aus verschiedenen Disziplinen mit. Neben Eis-
hockeyspielern gehorten dazu mehrere Jahre lang auch
Breitensportler. Ausserdem betreute er interimsweise einen
deutschen Erstliga-Basketballverein, einen Zweitliga-Fuss-
ballverein und das Ballett des Staatstheaters Karlsruhe. Mit
seinem «Hattrick» aus Erfahrung, Fachwissen und Leiden-
schaft tragt Anselm Eglseder dazu bei, dass der EHC Olten
Spitzenleistungen auf dem Eis erbringen kann.

Von Koblenz nach Aarau

Neuer Chefarzt Orthopadie
und Traumatologie

Prof. Dr. med. Atesch Ateschrang ist ab 1. Januar 2025 Chef-
arzt der Klinik fir Orthopadie und Traumatologie am Kantons-
spital Aarau. Der 50-jahrige Arzt, derzeit noch Chefarzt der
Klinik fir Orthopadie und Unfallchirurgie des Ev. Stifts St.
Martin und des Kemperhofs in Koblenz im Gemeinschafts-
klinikum Mittelrhein, ist ein dusserst erfahrener Orthopade
und Unfallchirurg. Er deckt das gesamte Spektrum von der
Orthopadie Uber die Unfallchirurgie bis hin zur interdisziplinaren
\lersorgung von Polytrauma-Patientinnen und -Patienten ab.
Prof. Dr. Atesch Ateschrang bringt diverse Weiterbildungen in
den Bereichen Allgemeinchirurgie, Orthopadie, Unfallchirurgie
und spezialisierte komplexe Unfallchirurgie sowie langjahrige
klinische Forschungserfahrung mit. Neben seiner heraus-
ragenden fachlichen Expertise und der damit verbundenen
klinischen Forschung liegt ihm die Forderung von Nachwuchs-
Chirurginnen und -Chirurgen besonders am Herzen. Prof. Dr.
Ateschrang wurde mehrfach als einer der besten Arzte
Deutschlands in der Focus- und der Stern-Arzteliste ausge-
zeichnet, zuletzt in beiden Rankings im Jahr 2024.

Orthopadie und Traumatologie.

Prof. Dr. med. Atesch
Ateschrang, Chefarzt

G fJin

E [=] Mehr Tipps und Insiderwissen
auf unseren Social-Media-Kanilen
~ oder ortho.ksa.ch
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5 Fragen - 5 Antworten

Sprechstunde

Laura Carlen, wird nach jeder
Operation Physiotherapie benotigt?
Es ist wichtig, dass Patientinnen und
Patienten nach einem Eingriff — sofern
dies medizinisch moglich ist — so friih
wie moglich wieder aufstehen und sich
bewegen. Eine frithzeitige Mobilisierung
kann das Risiko von Komplikationen
deutlich senken, fordert die Selbststin-
digkeit und den Krafterhalt und ver-
kiirzt zudem den Spitalaufenthalt. Unser
Physiotherapie-Team unterstiitzt Pa-
tientinnen und Patienten bei der Wieder-
erlangung der Mobilitét oder bei Fragen
zu Alltagsaktivitidten. Wir erkldren auch,
welche Bewegungen nach einer Operati-
onvermieden werden sollten und beraten
iber geeignete Hilfsmittel wie z.B. Geh-
stocke. Gerade nach Gelenkoperationen
ist die Bewegung wichtig, um die Be-
weglichkeit zu erhalten. Ob eine Physio-
therapie wiahrend des stationidren Auf-
enthalts notwendig ist und wie viel Be-
lastung und Bewegung erlaubt sind, ent-
scheidet die behandelnde Arztin bzw.
der behandelnde Arzt. Auch nach dem
Spitalaufenthalt werden Therapeutin-
nen und Therapeuten bei Bedarf ambu-
lant eingesetzt, damit die Patientinnen
und Patienten ihren gewohnten Alltag
und spéter auch sportliche Aktivititen
wieder aufnehmen kénnen.

Dr. med. Martin Jager, was ist

der Unterschied zwischen Arthrose
und Arthritis?

Als Arthrose bezeichnet man abnut-
zungsbedingte Gelenksverinderungen.
Diese konnen theoretisch alle Gelenke
betreffen, kommen vor allem aber in
den grossen Gelenken wie Hiifte, Knie
und Schultern vor. Betroffene leiden un-
ter Ruhe-, Belastungs- und Bewegungs-
schmerzen, klassischerweise auch unter
Schmerzen zu Beginn einer Bewegung
(Anlaufschmerz). Ausserdem kann die
Beweglichkeit eingeschréinkt sein. Eine
Arthritis hingegen ist eine Entziindung
des Gelenks. Sie kann durch Verschleiss,
wenn Knochen gegen Knochen reibt,
auftreten, weswegen sie im englischen
Sprachgebrauch auch als verschleiss-
bedingte «osteoarthritis» bezeichnet

wird. Aber auch rheumatologische oder
Stoffwechselerkrankungen (z. B. Gicht)
und schliesslich bakterielle oder virale
Infektionen (Zeckenbiss) sind hiufige
Ursachen fiir eine Arthritis. Bei Letzteren
ist eine medikamentése oder auch ope-
rative Therapie dringend erforderlich.

Dr. med. Peter Pozgainer, was hilft
nach einer Sportverletzung?

Dieersten Massnahmennach einer Sport-
verletzung sollen helfen, die Schmerzen
zu lindern, die Schwere der Verletzung
zu minimieren und den Heilungsprozess
zu unterstiitzen. Hierfiir eignet sich als
Eselsbriicke die «kPECH»-Strategie, die
aus vier Empfehlungen besteht:

1. P — Pause Die sportliche Aktivitit
sofort beenden, um die Verletzung nicht
zuverschlimmern.

2.E-Eis Die verletzte Stelle unmittel-
bar fiir 15 Minuten bis zwei Stunden kiih-
len. Verwenden Sie Coolpacks, Eis oder
andere kiihlende Hilfsmittel. Wickeln
Sie diese in ein Tuch ein, um eine zu in-
tensive Kiihlung, die das Gewebe schidi-
gen kdnnte, zu vermeiden.
3.C-Compression(engl.) Kompressions-
massnahmen wie elastische Bandagen
oder Vergleichbares konnen die Schwel-
lung des betroffenen Bereichs verhin-
dern oder verringern. Achten Sie darauf,
den Verband nicht zu fest anzulegen, um
Durchblutungsstorungen zu vermeiden.
4.H-Hochlagerung Dieverletzte Stelle
sollte hochgelagert werden, um Schwel-
lungen zu vermeiden. Zusétzlich konnen
Schmerzmittel wie Ibuprofen oder Para-
cetamol eingenommen werden, um die
Schmerzen zu lindern.

Karin Wiirzer, was sind die

besonderen Herausforderungen bei
der Pflege von Schwerverletzten?
Schwerverletzte Menschen werden uner-
wartetausihrem Alltag gerissen und sind
plotzlich auf Hilfe angewiesen. Haufig
sind mehrere Korperregionen betrof-
fen, was zu ganz unterschiedlichen Ein-
schrinkungen fiihrt. Der Patient bzw.
die Patientin und das Behandlungsteam
legen gemeinsam Strategien fest, um das
Ziel, die Wiedererlangung der grosst-

moglichen Mobilitit, zu erreichen. Auch
die psychische Gesundheit spielt bei der
Betreuung eine grosse Rolle. Oft schrei-
tet der Genesungsprozess nur in kleinen
Schritten voran, was fiir die meisten Be-
troffenen ein langer und beschwerlicher
Weg bedeutet. Das Behandlungsteam
kiimmert sich deshalb neben der kor-
perlichen Pflege auch um das mentale
Wohlbefinden der Schwerverletzten.
Das Pflegepersonal ist rund um die Uhr
fiir Betroffene da. Deshalb ist der Bezie-
hungsaufbau sehr wichtig. Und Vertrau-
en bildet die Basis fiir das Erreichen der
Mobilitétsziele. Wir geben téglich unser
Bestes, um die Patientinnen und Pati-
enten auf ihrem Weg zuriick in den All-
tag nach dem Unfall zu begleiten. Es gibt
auch viele schéne Momente. Vor allem,
wenn uns Betroffene Monate spiter wie-
der besuchen und sich bei uns bedanken.

Dr. med. Felix Toft, wie lebt es sich

mit einer Schulterprothese?

Gut bis hervorragend. Alle Betroffenen,
die sich in den letzten fiinf Jahren einer
entsprechenden Prothesenoperation am
KSA unterzogen haben, wiirden den glei-
chen Eingriff wieder vornehmen lassen.
Sie berichten von einer deutlichen Ver-
besserung der Lebensqualitit. Vieles,
was nicht mehr oder nur unter starken
Schmerzen moglich war, gelingt mitdem
neuen Kunstgelenk wieder schmerzfrei,
seien es Tétigkeiten im Haushalt wie
Wischeaufthingen, Korperpflege oder
auch Freizeitaktivititen wie Garten-
arbeiten oder sogar Sport. Die Schmerz-
freiheit wird von Betroffenen besonders
geschitzt und war fiir viele der Haupt-
grund, sich operieren zu lassen. Nicht
selten wird eine OP lange hinausgezo-
gert, da man sich im Alltag hiufig durch
den Einsatz der anderen Schulter oder
auch mit der Unterstiitzung der Partne-
rin, des Partners oder von Angehorigen
behelfen kann. Viele Betroffene geben al-
lerdings an, dass sie sich wesentlich frii-
her hitten operieren lassen, wenn sie das
Ergebnis vorher gekannt hétten.

=]

Patientengeschichte
dazu hier lesen:
ksa.ch/ortho-fokus-gelenke
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Gelenkerhalt Knie

Knieerhalt statt
Knieprothese

Wer unter starken Kniebeschwerden leidet, hoff't auf medizinische Hilfe.
Die Orthopadinnen und Orthopaden am KSA sctzen wenn immer moglich
darauf, ein Gelenk zu erhalten, statt es durch cine Prothese zu ersetzen.

Anna M. kommt mit Schmerzen im Knie in die Sprechstunde
der Klinik fir Orthopadie und Traumatologie am KSA. In ihrer
Jugend hatte sie einen Sportunfall gehabt; nach einer Ge-
lenkspiegelung (Arthroskopie) und einer Meniskustherapie
schien das Knie zundchst geheilt. Jetzt, rund 30 Jahre spater,
sind die Schmerzen bei der heute 50-Jahrigen zurtick. Die Dia-
gnose: eine beginnende Arthrose im Knie bei einem anlage-
bedingten O-Bein.

Wie kommt es berhaupt zu Knieschmerzen? Betroffene er-
leiden Kniegelenkschmerzen bei bestimmten Bewegungen
oder Belastungen. Typischerweise sind bei jlingeren Men-
schen Sportverletzungen, Uberlastungen oder anlagebedingte
Probleme mit der Kniescheibe die Ursachen. Bei Patientinnen
und Patienten im Alter von 50 plus sind es oft Verschleiss-
erkrankungen. Im fortgeschrittenen Stadium kdnnen die
Schmerzen auch im Ruhezustand oder nachts auftreten. Auch
Anna M. plagen die Schmerzen, selbst wenn ihr Knie nicht in
Bewegung ist.

Ursachen auf den Grund gehen

«In der Sprechstunde analysieren wir zunachst die Ursachen
der Beschwerden oder die vorliegende Erkrankung», sagt
Dr. med. Mathis Vogel ber seine Vorgehensweise. Er ist
Oberarzt Orthopadie und Leiter Team Knie am KSA. Am An-
fang steht immer das Gesprdch, anschliessend folgen die
klinische Untersuchung und die Bildgebung. Danach wird
tber die Behandlung entschieden. «Unser Behandlungsmotto
lautet immer: zuerst konservativ, ohne invasive Eingriffe, und
Gelenke erhalten statt ersetzen», sagt Mathis Vogel. So auch
bei Anna M. Zuerst behandelte man die Patientin mit Physio-
therapie und Medikamenten zur Schmerzlinderung — zwei
wichtige Bausteine der konservativen Therapie. Beim dege-
nerativen Gelenkverschleiss dauert die konservative Behand-
lung in der Regel rund drei bis sechs Monate. «So konnen wir
den nattrlichen Verlauf der Erkrankung kennenlernens, fihrt
der Arzt aus.

Innovationen aus dem 3D-Drucker

Da die Beschwerden bei Anna M. anhielten, empfahl Mathis
Vogel als gelenkerhaltende Massnahme schliesslich eine soge-
nannte Umstellungsosteotomie (Beinachsenkorrektur). Dabei
handelt es sich um einen chirurgischen Eingriff, der bei Perso-

Tipps fur Ihre Kniegesundheit

Anlage und genetische Faktoren
konnen Sie nicht beeinflussen,
anderes aber schon:

— Training: Trainieren Sie regelmassig
und gezielt Ihre Beinmuskulatur. Dies
unterstitzt und entlastet die Knie.

— Bewegung: Wahlen Sie gelenkschonende
Sportarten wie Schwimmen oder Velo-
fahren, insbesondere, wenn Sie bereits
Beschwerden haben.

— Entlastung: Vermeiden Sie das Tragen von
schweren Lasten oder tun Sie es knie-
schonend — beispielsweise in einem Rucksack.

nen mit O-Beinen durchgeflhrt wird, um die Gelenkbelastung
auszugleichen und das Fortschreiten der Arthrose zu verlang-
samen. Beim O-Bein entsteht Druck auf der Innenseite des
Knies. Durch die Umstellungsosteotomie wird der Knorpel da-
runter geschont und der tberlastete Teil entlastet. Der Eingriff
hat den grossen Vorteil, dass der natiirliche Bewegungsablauf
im Gelenk erhalten bleibt. Da dem Korper kein Fremdmaterial
zugeflhrt wird, bleiben Probleme aus, die mit einer Prothese
auftreten konnen. «Wir beseitigen die knocherne Veranlagung
zur Arthrose, indem wir den Druck auf mehr Flache verteilen»,
erklart Mathis Vogel.

Zuerst machen die Fachleute eine Computertomografie fir eine
genaue Planung des Eingriffs. Daraus erzeugt ein 3D-Drucker
eine sogenannte Sagelehre, mit deren Hilfe die Chirurginnen
und Chirurgen die Schnitte und Bohrungen fir die Umstellung
der Knochen setzen. Das ist deutlich praziser als die friihere
Methode von Hand.

Zehn bis 15 Jahre mehr mit dem eigenen Gelenk

Nach der OP blieb die Patientin vier Tage im KSA. Danach durfte
sie das Bein sechs Wochen lang nur mit halbem Gewicht be-
lasten, gleichzeitig ging sie in die Physiotherapie. Nach sechs
Wochen konnte sie die Gehstocke ablegen und nach etwa acht
Wochen hatte sie wieder ein flissiges Gangbild. Zwar heilt die
Umstellungsosteotomie eine Arthrose nicht, beseitigt jedoch
einen grossen Risikofaktor und verzogert ihren weiteren Ver-
lauf. Sie verschafft wertvolle Zeit, in der das eigene Gelenk
erhalten bleibt. Zum Vergleich: Mit einer Prothese konneh
Betroffene ihr Knie gleich wieder belasten, aber die Prothese
muss einwachsen, die Muskeln missen trainiect werden, und
die Weichteile missen sich beruhigen. Das dauert etwa drei
Monate. Plus: Bei Prothesen kann es zu Folgeoperationen
kommen; zum Beispiel, wenn man die Kunststoffscheibe aus-
tauschen muss. Mit einer Umstellungsosteotomie haben Be-
troffene auch den Vorteil, dass sie dasiEinsetzen einer Prothese
hinauszogern konnen.

Orthopade und Kniespezialist

Dr. med. Mathis Vogel in der Sprechstunde.

@

Das Kniegelenk verbindet Oberschenkel-
knochen, Schienbein und Kniescheibe.
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Sprunggelenksarthrose

Wenn das Gehen
sur Qual wird

In der Schweiz werden Sprunggelenksprothesen derzeit noch relativ selten
eingesetzt. Doch besonders Menschen liber 50 mit Sprunggelenksarthrose

konnen von diesen modernen Prothesen profitieren, um ihre Mobilitat zu

erhalten oder wiederzugewinnen.

Rund 80 000 Personen in der Schweiz
sind von einer Sprunggelenksarthrose
betroffen. Diese fiihrt oft zu erhebli-
chen Einschrinkungen im Alltag. Be-
schwerden im Sprunggelenk machen
selbst einfache Aktivititen wie Gehen
oder Stehen zur Herausforderung. Die
Ursachen fiir diese degenerative Ge-
lenkerkrankung sind vielfaltig, hdufig
jedoch die Folge von fritheren Verlet-
zungen wie Knochenbriichen oder ei-
ner chronischen Instabilitit der Bander.
Doch welche Behandlungsmoglichkei-
ten gibt es, wenn konservative Mass-
nahmen keine ausreichende Linderung
mehr bringen?

Prothese vs. Versteifung:

Was ist sinnvoller?

Betroffene, die unter Sprunggelenks-
arthrose leiden, berichten haufig tiber
Schmerzen beim Gehen, Steifheit im
Gelenk und Schwellungen unter Be-
lastung, wie Dr. med. Manuel Peter-
hans Kopfli, Leitender Arzt Orthopé-
die und Traumatologie, Team Fuss-und
Sprunggelenkschirurgie am Kantons-
spital Aarau, erklért. «Es handelt sich
vielfach um einen Prozess, der mitleich-
ten Beschwerden beginnt, die sich iiber
die Zeit verschlimmern», sagt Peter-
hans. Zu Beginn der Erkrankung kann
die Anpassung der Aktivitdt, etwa
durch Reduzierung der Belastung oder
Wechsel der Sportart, Linderung ver-
schaffen. Schmerzmittel und Physio-
therapie sind ebenfalls bewédhrte Be-
handlungsmethoden, um die Symptome
im noch nicht fortgeschrittenen Stadi-
um zu kontrollieren.

Wenn konservative Behandlungen nicht
mehr ausreichen und die Lebensqualitit

stark eingeschrinkt ist, kann ein chirur-
gischer Eingriff eine erfolgversprechen-
de Option sein. Bei schwerer Arthrose
des Sprunggelenks gibt es im Wesentli-
chen zwei chirurgische Moglichkeiten:
die Versteifung des Gelenks oder der
Einsatz einer Prothese. Eine Verstei-
fung des Gelenks beseitigt den Schmerz
zwar zuverléssig, fiihrt aber zu einer
vollstindigen Unbeweglichkeit des Ge-
lenks und zur Uberbeanspruchung der
benachbarten Gelenke.

«Eine Sprunggelenksprothese hingegen
erhilt die Beweglichkeit und schrinkt
die Gehfihigkeit deutlich weniger einy,
sagt Peterhans. Dies ist besonders vor-
teilhaft fiir Menschen, die weiterhin
aktiv bleiben mochten und gelenkscho-
nende Sportarten wie Walken, Schwim-
men, Radfahren oder Yoga ausiiben.
Allerdings birgt eine Prothese auch Ri-
siken. «Eine Prothese kann sich iiber
die Jahre abnutzen oder auslockern,
was moglicherweise eine erneute Ope-
ration erforderlich macht. Der Eingriff
weist zudem eine leicht hohere Kompli-
kationsrate auf als die einfache Verstei-
fungy, sagt Peterhans.

Weg in ein schmerzfreies Leben

Direkt nach der Operation erhilt die
Patientin oder der Patient eine ab-
nehmbare Schiene und kann nach weni-
gen Tagen das Krankenhaus verlassen.
«Nach zwei Wochen kénnen die Betrof-
fenen den Fuss bereits wieder voll be-
lasten, und nach weiteren vier Wochen
wird die nach der Operation zur Stabi-
lisierung des Unterschenkels getragene
Orthese entfernt», erklirt Peterhans.
Das ist ein grosser Vorteil im Vergleich
zur Versteifung eines Sprunggelenks,

wo der Fuss mindestens sechs Wochen
lang nur wenig belastet werden darfund
wonach auch Gehstdcke meist noch lan-
ger notig sind.

Nur wenige bieten diese
Behandlungsoption

Insgesamt zeigt sich, dass eine Sprung-
gelenksprothese eine sinnvolle Option
fiir Menschen mit schmerzhafter Ar-
throse sein kann, die trotz ihrer Ein-
schrinkungen aktiv bleiben mochten.
Das KSA Aarau ist eine der wenigen In-
stitutionen tiberhaupt in der Schweiz,
welche diese Behandlungsoption an-
bietet. Peterhans betont: «Die Entschei-
dungsollteimmer in enger Abstimmung
mit einer erfahrenen Orthopédin oder
einem Orthopéden getroffen werden,
um die bestmogliche Behandlung fiir
die individuellen Bediirfnisse des oder
der Betroffenen zu gewéhrleisten».

Prothese des oberen Sprunggelenks.

'Pehhans Kopfli, Leitender Arzt Orthopadie und Traumatologie,
Team Fuss- und Sprunggelenkschirurgie (Mitte), mit Team.
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Hiifte

Hiiftschmerz
lass nach

Hiiftschmerzen machen den Alltag zur Qual, doch
nicht immer ist ein Gelenkersatz die einzige
Losung. Prof. Dr. med. Lorenz Biichler vom Kantons-
spital Aarau erklart, welche alternativen Therapien
vor allem fir jliingere Patientinnen und Patienten

in Frage kommen.

Die Leiste tut weh, das Aufsteigen aufs Fahrrad geht nicht
mehr und selbst Laufen klappt nur unter Schmerzen? All das
konnen typische Symptome einer Hiiftarthrose sein. Zwar
konnen Schmerzmittel die Entziindung verringern, aber
wenn die Schmerzen anhalten, steht die Frage nach einem
neuen Hiiftgelenk im Raum. Doch ist ein Hiiftgelenkersatz
der einzige Weg zu einem schmerzfreien Leben?

Alternative Therapien fiir die Hiifte

«Nein», sagt Lorenz Biichler, Leiter der Hiift- und Becken-
chirurgie der Klinik fiir Orthopédie und Traumatologie am
Kantonsspital Aarau, entschieden. «Vor allem bei jlinge-
ren Patientinnen und Patienten steht der Gelenkerhalt im
Vordergrund», sagt Biichler. Dafiir gebe es eine Vielzahl an
Therapiemdoglichkeiten.

Ein anschauliches Beispiel: Ein junger Eishockeyspieler lei-
det an einer eingeschriankten Beweglichkeit der Hiifte und
hat starke Leistenschmerzen beim Sport, die auf eine Fehl-
form der Hiifte zuriickzufiihren sind. In einem solchen Fall
kann eine Hiiftarthroskopie Abhilfe schaffen. Bei diesem
minimalinvasiven Eingriff wird die Fehlform korrigiert. Die
Erfolgsaussichten der Hiiftarthroskopie sind vielverspre-
chend. «Langzeitstudien zeigen, dass 70 Prozent der Pati
tinnen und Patienten danach vollig schmerzfrei sin
Einschrinkungen im Beruf oder beim Sport, und
90 Prozent der Betroffenen eine Verbesserung
erklirt Biichler.

ass Patientinnen und Patienten mit ver-
hmerzen in die Sprechstunde von Lorenz
ich nach einer genaueren Untersuchung
ss es sich um ausstrahlende Schmerzen
Riicken oder in der Leiste handelt. «Eine
ersuchung und ein einfaches Rontgen-
gel, das Problem schnell zu identifizie-

Wann ein Gelenkersatz notig ist

Es gibt jedoch auch Situationen, in denen eine
ersatzoperation unausweichlich ist. «Ein Hiift,
wird in der Regel dann notwendig, wenn die k
Massnahmen keine ausreichende Linderung
Lebensqualitit stark eingeschréankt ist
Insbesondere bei dlteren Per:
oft so gross, dass man oh
friedenstellendes Ergebni;

t dieser Eingriffe —in der Schweiz allein
00 kiinstliche Hiiftgelenke pro Jahr ein-
ingriff gut iberlegt sein. Wichtig ist es
der Arztin oder dem Arzt des Vertrauens
Wichtig ist es jedoch, zu lassen und im Zweifelsfall eine Zweit-

schwerden keine anderen

Kolumne

ES ist

nicht alles
Hziftgold,

was gldnzt

«Schau mal», rief letzthin ein Kollege, «sieht schlimm aus!
Trotzdem bin ich im Biiro am Arbeiten! Und es tut weh!» Er
liess seine Jeans unter die Hiifte gleiten, um mir seine blut-
befleckte Unterhose zu zeigen. Dazu schaute er mich mit trau-
rigen, aber trotzig tapferen Augen an, als kime er direkt aus
dem Hugh-Grant-Workshop: Held sein mit Hundeblick. —
«Worum auch immer es sich hier handelt», antwortete ich,
«von mir bekommst du weder Mitleid noch eine Tapferkeits-
medaille. Wenn es etwas gibt, womit du Frauen nicht beein-
drucken kannst, ist es eine blutige Unterhose!»

Er schien kurz zu iiberlegen, aber offenbar erinnerte er sich,
wozu im Biiro-WC eine Schachtel mit Tampons steht. Da
wechselte er von tapfer auf stolz und schnatterte erhobenen
Hauptes drauflos: «Von der Operation, meinem neuen Titan-
Hiiftgelenk, von der Narbe!» Statt Bewunderung schenkte ich
ihm folgenden Merksatz in Gedichtform:

Eine Gans, die den Hals streckt,
ist noch lange kein Schwan

Ein Typ mit Titan-Huftgelenk
ist noch lang kein Titan

Man sollte sich 6fter einen Reim auf den Umgang mit Hiift-
schmerz machen. Dariiber, dass manchmal schon minimal-
invasive Eingriffe reichen. Oder physiotherapeutisches Trai-
ning wie der weniger belastende Trendsport Hobby Horsing,
Reiten mit Steckenpferd. Solche Alternativen zum Hiiftge-
lenkersatz sollten aber nicht verwechselt werden. Merke:

Hiiftgelenk-Fehlform-Korrektur = eine Arthroskopie
Hobby-Horse-Steckenpferd = eine Art Ross-Kopie

Zudem muss das orthopédische Fachpersonal das verwir-
rende Wording weitergeben. Folgender Reim hilft dem vor
Schmerz leicht begriffsstutzigen Klientel, die Bedeutungen
auseinander zu halten:

Konservative Therapie = das alte Gelenk erhalten
Hiiftgelenkersatz = ein neues Gelenk erhalten

Patti Basler

Patti Basler ist Autorin, Satirikerin und Kabaret-
tistin und wurde mehrfach ausgezeichnet, unter
anderem mit dem Salzburger Stier, als Schwei-
zer Kolumnistin des Jahres und 2024 mit dem
Hauptpreis der Swiss Comedy Awards.

Shakira sang, my hips don’t lie, aber Shagqiri zeigt, wer oft
aus der Hiifte schiesst, trifft mal ins Lattenkreuz. Das Kreuz
kann Schmerz-Ursache sein oder der Uterus. Dass der Becken-
boden halten muss, weiss die Synchronschwimmerin genauso
wie die Pool-Besitzerin. Selbst das Tragen der falschen Hose
kann Hiiftschmerz verursachen. Jeder Schwinger kennt’s:

Nicht jeder Kartoffelsack ist eine Art Hose
Nicht jeder Hiiftschmerz ist eine Arthrose

Uneinsichtigen Patienten muss man auch mal ins Gesicht sa-
gen, es liege nicht am Hiiftgelenk, sondern an der Erndhrung.
Da hilft kein neues Hiiftgelenk. Gegen solch enddérmliche
Schmerzen braucht es Proktologen statt Prothesen. Und vor
allem eine leichtere Kost. Sonst gebe es vom Friihstiick bis
zum wortwortlichen After-Work nur Verstopfung und Ver-
dichtung! Spitestens jetzt wissen alle:

Nicht alles, was sich reimt,
ist ein Gedicht

Nicht alles, was zwei Backen hat,
ist ein Gesicht
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Es war ein lustiges Bild, das Michelle
Andres in den Wochen vor den Olym-
pischen Spielen in Paris in bestimmten
Trainingseinheiten abgab. Die 27-jah-
rige Madison-Spezialistin — so nennen
sich die Zweierteamradfahrerinnen auf
der Bahn - schuftete in dicken Bau-
arbeiter-Kleidern an ihrer Fitness — fir
sie die perfekte Vorbereitung fir die an-
stehenden Wettkampfe. «Das ist ideal,
um sich an das Velodrom (geschlosse-
ne Radrennbahn) zu gewdhnen, wo es
sehr heiss werden kann», begrindet
sie ihre Aufmachung. Hohentraining ist
nicht unbedingt ihr Ding, sie zieht das
schweisstreibende Hitzetraining vor.

Michelle Andres verfligt Uber ein aus-
gepragtes Korperbewusstsein, sie weiss
genau, was ihr guttut. Dies nicht zuletzt
deshalb, weil sie sich in ihrer Karriere bei
Stlirzen auf der Bahn schon mehrmals
verletzte und sich deshalb intensiver
mit ihrem Befinden auseinandersetzen
musste. Nebst harmloseren Verwun-
dungen zog sie sich eine Gehirnerschiit-
terung zu. Einmal, an der WM 2022 in
Paris, zertrimmerte sie sich das AC-
Gelenk, welches das Schliisselbein und
das Schulterblatt verbindet. Ein anderes

Sportmedizin

Mal war es das Handgelenk, das sie sich
brach. «Fur die grosseren Wehwehchen»,
sagt sie mit einem Ldcheln, «geht's direkt
ins Kantonsspital Aarau.» Dieses ist flr
sie von ihrem Wohnort in Hagglingen aus
ziemlich schnell zu erreichen.

Vor allem aber fuhlt sie sich hier gut
aufgehoben und betreut. «Ich bin mir
bewusst, dass ich als Spitzensportlerin
privilegiert bin.» Sie erhalt rasch Ter-
mine, weil der Faktor Zeit gerade im
Leistungssport eine grosse Rolle spielt.
Besonders, wenn fir die Olympischen
Spiele bestimmte Leistungsanforde-
rungen erflllt werden mussen. Da kann
einer verletzten Athletin schon mal die
Zeit davonrennen. Je schneller sie also
wieder trainieren und an Wettkampfen
teilnehmen kann, desto besser. Michelle
Andres fuhr — nur ein Beispiel — bereits
einen Monat nach ihrer Verletzung am
AC-GelenkwiederinderTrack Champions
League mit.

«Wir sind auf Sportverletzungen spezi-
alisiert», sagt Richard Glaab, der Leiter
des Zentrums fur Sportmedizin am KSA.
Er hat Michelle Andres jeweils betreut
und weiss, wie wichtig ein gutes Ver-

Fit fur
Olympia

Bei «grosseren Wehwehchen» begibt sich
Radrennfahrerin Michelle Andres zur
sportmedizinischen Behandlung direkt ins
Kantonsspital Aarau. Die Olympionikin
schitzt hier die gute Betreuung.

haltnis zwischen dem behandelnden
Arzt und einer Sportlerin ist: «Eine Ver-
letzung stellt fir eine Leistungssport-
lerin und einen Leistungssportler das
Lebenskonzept in Frage. Man hat viel
gegeben, und dann macht der Korper
nicht mit.» Das bedeute maximalen
Stress. Umso wichtiger sei es deshalb,
dass man sich gegenseitig vertraue,
um zu guten Losungen zu kommen.
«Manchmal gehért auch dazu, dass man
die verletzte Person und ihr Umfeld vor
Ubertriebenen Erwartungen schitzt»,
sagt Glaab. Michelle Andres gonnt
er von Herzen, dass ihr Traum einer
Olympiateilnahme in Erflllung gegan-
gen sej; in Paris ist sie zusammen mit
Aline Seitz angetreten (vgl. auch Box).

Glaab: «Michelle ist topfit, hochmoti-
viert und immer positiv.»

Sie, die in der Kommunikationsbranche
arbeitet, findet diese positive Einstel-
lung wichtig. Denn obwohl sie und auch
das KSA sich darum bemihen, dass ihr
Korper bestmoglich performen kann,
glaubt sie, dass am Ende der Kopf zu 80
Prozent fir die Leistung verantwortlich
ist. «<Denn beim Madison befindet man
sich immer wieder in Extremsituationen,
in denen man blitzschnell Entschei-
dungen treffen muss.» Zum Beispiel,
ob sie bei einer Attacke einer Gegnerin
mitgeht oder nicht. Bei einer falschen
Entscheidung nitzen auch die besten
Beine nichts.

Ausgezeichnete
Sportmedizin

und behandelt werden.

Mehr zur Sportmedizin
im KSA
ksa.ch/sportmedizin

Das Zentrum fiir Sportmedizin am
KSA tragt das Label «Sport Medical
Base approved by Swiss Olympic>.
Das hohe Qualitatsniveau garan-
tiert, dass Sportlerinnen und Sport-
ler im KSA medizinisch und physio-
therapeutisch erstklassig betreut

Paris 2024:
Michelle Andres
mit Team Schweiz
auf Rang 14

Bei ihrer Teilnahme an den Olym-
pischen Sommerspielen 2024 in Paris
belegte Michelle Andres zusammen
mit Aline Seitz fir die Schweiz im
\/elodrome Saint-Quentin-en-Yvelines
in der Bahnraddisziplin Madison
(Zweier-Mannschaftsfahren) am

9. August den 14. Rang.

Ein medizinischer Marathon

Alles begann bei Alexandra A. vor drei Jahren mit einem Kribbeln in den
linken Zehen. Alexandra ist da 47 Jahre alt und polysportiv unterwegs.
Im Winter fahrt sie Ski, sie tanzt, fahrt Rad und wandert gerne und weit.
In dem Jahr hat sie sich flir den berihmten Rigimarsch angemeldet.
\Vom Start in Bremgarten/AG bis nach Rigi Kulm sind 50 Kilometer und
insgesamt 1500 Hohenmeter zu bewadltigen — ein lang gehegter Traum
von Alexandra. Doch das Kribbeln im linken Fuss ist nicht Ausdruck von
Nervositat vor dem Start, sondern ein Nebensymptom einer Verengung
des Spinalkanals in der Lendenwirbelsaule, wie sich bei der spateren
Diagnose herausstellt. Die Symptome werden immer schlimmer. Im-
mer ofter macht sich ein starker stechender Schmerz beim Gehen
bemerkbar, mit Ausstrahlung tiber das Gesass bis ins Knie. Zwischen-
zeitlich ist es kaum auszuhalten und Alexandra ist gezwungen, alle
20 Meter anzuhalten.

Den Rigimarsch kann sie vergessen. Stattdessen entscheidet sie sich,
die Orthopadie am KSA in Aarau aufzusuchen. Dort hatte sie sich bereits
ein paar Jahre zuvor erfolgreich an der Schulter behandeln lassen. «Fir
mich war nach dieser sehr guten Erfahrung klar, dass ich mich wieder
ans KSA wende.» Bei Dr. med. Johann Kunst, Oberarzt mbF und Wirbel-
saulenspezialist an der Klinik fir Orthopadie und Traumatologie, fuhlt
sie sich erneut von Anfang an sehr gut aufgehoben. Die verordnete
Physiotherapie und regelmassige Spritzen (Infiltrationen) helfen zu-
nachst. Doch der Schmerz kommt in immer kirzer werdenden Abstan-
den zurlck. Am Ende geht fast gar nichts mehr. Die Verzweiflung von
Alexandra ist gross. Die geflirchtete Riickenoperation als einzige Hoff-
nung rickt immer naher. «Ich wollte eine OP unbedingt vermeiden>,
erzdhlt sie. Doch am Ende bleibt ihr keine Wahl. Sie kann sich kaum noch
bewegen. Mittlerweile geht es der sonst so frohlichen Alexandra A. auch
psychisch schlecht. Kunst fihrt Alexandra behutsam und einfiihlsam
an die einzig verbleibende Option heran und bezieht sogar ihren Ehe-
mann in die Vorbereitungsgesprache fiir den Eingriff mit ein. Gemeinsam
entscheiden sie sich fiir einen Mittelweg: Der verengte Spinalkanal soll
wieder gedffnet und die Skoliose mit Schrauben stabilisiert werden,
ohnedie Wirbelsaule in diesem Bereich komplettzu versteifen. «Wirlegen
bei einer Wirbelsaulenoperation grossen Wert darauf, die individuell fir
die Patientin oder den Patienten schonendste und beste Ldsung zu fin-
den, mit dem Ziel einer maoglichst hohen Lebensqualitat nach der OP»,
erklart Kunst.

Der Eingriff gelingt. Zwar muss sich Alexandra wahrend der dreimona-
tigen Rehabilitation gedulden, doch was danach wieder moglich wird,
ubertrifft alle ihre Erwartungen. «Ich habe Tranen geweint, als ich nach
drei Monaten zum ersten Mal wieder meine so geliebte, rund vier Kilo-
meter lange «Aare-Runde» schmerzfrei laufen konnte», sagt Alexandra.
Und es kommt noch besser: 12 Monate nach der Operation erreicht sie
nach Gber 12 Stunden Fussmarsch Rigi Kulm. Ihr Traum vom Rigimarsch
ist wahr geworden — flr Alexandra A. fuhlt es sich an wie ein Wunder.

Mehr zur Patientengeschichte Ebé,. I%I
von Alexandra A. [#u3
ksa.ch/ortho-patientengeschichte (=]

KSA Magazin 02 | 24



KSA Magazin 02 | 24

18

Patientengeschichte

Esthers Weg
surick ins L.eben

Esther G. (66) hatte ihre Hoffnung beinahe aufgegeben, als sie 2023 im
Kantonsspital Aarau in die Spezialsprechstunde der Orthopadie kam. Nach
mehreren Operationen und Jahren voller Schmerzen und Einschrankungen
schien ihre Lage aussichtslos. Heute kann sie dank einem interdisziplinaren
Eingriff wieder schmerzfrei ihrem Hobby, dem Kochen, nachgehen.

Sehr gerne! Dazu muss ich allerdings ein wenig ausholen. 2008
stlirzte ich das erste Mal. Ich war auf einem Spaziergang mit
meinem Hund Champion an der Leine. «Nach links!», rief ich, als
ich an einer Wegkreuzung abbiegen wollte. Doch Champion zog
nach rechts und ich stolperte tber die Hundeleine. Ich knallte
auf eine Betonplatte und die gesamte Rotatorenmanschette
meiner linken Schulter war zertrimmert. Daraufhin bekam ich
eine Schulterprothese. Das erste Jahr der Heilung war nicht ein-
fach und mit Schmerzen verbunden. Danach ging es mir aber
wieder ziemlich gut. Bis dann 2016 der zweite Sturz kam.

Es geschah erneut beim

Spazieren mit Champion.

Doch diesmal stirzte ich

auf den linken Ellbogen.

Nach einer Operation und

einer schweren Infektion

folgten sieben schwierige

und schmerzhafte Jahre.

Egal wie viel Sorge ich trug

und wie vorsichtig ich mit

meinem Arm war, die Schmerzen gingen nicht weg und ich
war standig auf Schmerzmittel angewiesen. Von den Medi-
kamenten wurde mir aber oft schwindelig, sodass ich beim
Gehen manchmal fast tber meine eigenen Fisse stolperte.

Ich war verzweifelt, auch weil ich merkte, wie die Medizin und
die Arzteschaft an ihre Grenzen stiessen. Ich hatte keine Kraft
mehr im linken Arm und meine Finger waren taub. Vieles, was
mir friher so viel Freude bereitet hatte, konnte ich nicht mehr
tun: Kochen, Schwimmen, bei jemandem auf dem Toff mitfah-
ren oder Minigolf spielen.

Ich habe mich viel mit meinen Freunden und mit meiner Familie
getroffen und gemeinsam mit ihnen neue Dinge erlebt. Das half

mir, die Schmerzen zu ertragen. Riickblickend hatte diese Zeit
auch etwas Gutes: Ich habe namlich gelernt, um Hilfe zu bitten
und diese auch anzunehmen. Friiher war ich oft viel zu stur.

Ich hatte mich schon fast mit dem Zustand der konstanten
Schmerzen abgefunden. Nach einer weiteren Kontrollunter-
suchung im Spital Menziken hat man mich dann auf die or-
thopadische Spezialsprechstunde im KSA Aarau hingewiesen
und mich davon Uberzeugt, es dort mal zu versuchen. Dieser
Besuch hat mein Leben verandert. Ich habe mich in Aarau
von Anfang an gut auf-
gehoben geflhlt. Ich kann
mich noch gut an den Satz
von Herrn Dr. med. Jules-
Nikolaus Rippke, damals
Oberarzt mbF in Aaray,
erinnern: «Ich verspreche
Ihnen, ich suche in der
Schweiz und Gber die Gren-
zen hinaus nach einer
Losung fir Sie.» Und das
hat er dann auch ge-
tan. Noch am selben Tag hat er seinen Kollegen, den auf die
Behandlung von peripheren Nerven spezialisierten Handchi-
rurgen Dr. med. Florian Frih kontaktiert, um gemeinsam mit
ihm nach einer interdisziplinaren Losung zu suchen.

Jal Wahrend eines halben Jahres wurden verschiedene Unter-
suchungen durchgeftihrt, bis ich dann am 19. Oktober 2023
operiert werden konnte. In einer fiinfstlindigen Operation
hat mir das interdisziplinare Team um Jules-Nikolaus Rippke,
Richard Glaab und Florian Frih eine Ellbogenprothese ein-
gesetzt. In der Nacht vom 20. Oktober hatte ich dann die
erste schmerzfreie Nacht nach bald acht Jahren. Das erste Mal
konnte ich wieder durchschlafen. Am Morgen danach war ich
einfach nur glicklich.

Ich fihlte mich sehr gut betreut und versorgt. Das medizinische
Fachpersonal am KSA ist nicht nur gut ausgebildet, sondern
auch nahbar und freundlich. Sowohl meine Arzte als auch die
Pflegefachpersonen haben sich stets Zeit genommen, mir alles
zu erkldaren und meine Fragen zu beantworten. Man hat sich
auch fir mich als Mensch interessiert. Dieser empathische und
fursorgliche Umgang hat sicher auch zu meiner Genesung bei-
getragen, davon bin ich Uberzeugt.

Sehr gut. Seit einem Jahr brauche ich keine Medikamente mehr,
nicht einmal zum Schlafen. Mein Arm ist wieder voll funktions-
fahig und ich kann Gemuse schneiden, im See schwimmen,
meine Haare mit beiden Handen waschen und mit den Schnen
Minigolf spielen. Ich habe echt viel Lebensqualitat zurtickge-
wonnen, daftr bin ich sehr dankbar.

o

Die Ellbogenprothese ersetzt das
beschadigte Ellbogengelenk.

Was ist eine
Ellbogen-
prothese?

Eine Ellbogenprothese besteht aus
Metall- und Kunststoffteilen, die das
natirliche Gelenk nachahmen und die
Beweglichkeit des Arms wiederher-
stellen. Die Prothese kann Schmerzen
ein Ende setzen und die Funktion des
Arms verbessern, sodass Patientin-
nen und Patienten wieder ein aktives
Leben fiihren konnen. Die Entschei-
dung fir eine Ellbogenprothese er-
folgt nach sorgfaltiger Abwagung der
individuellen Bediirfnisse und der me-
dizinischen Notwendigkeit.
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Ratgeber

Gesunde Gelenke

Mit zunehmendem Alter ist es besonders wichtig, secine Gelenke
gut zu stirken, zu pflegen und zu schonen. Erfahren Sie in
unseren Tipps und Tricks, wie Sie Ihren Gelenken mit einem
gesunden Lebensstil nachhaltig Gutes tun konnen.

Leckeres fiir starke Gelenke

Eine ausgewogene Ernahrung ist essenziell fir gesunde Ge-
lenke. Diese Nahrstoffe machen Ihre Gelenke stark:

Kalzium ist ein wichtiger Bestandteil der Knochen und somit
unerlasslich flr die Gelenkgesundheit. Griines Blattgemtiise wie
Brokkoli, Spinat oder Federkohl sowie Milchprodukte sind reich
an Kalzium.

Omega-3-Fettsduren regen die Durchblutung an, wodurch
die Gelenke besser mit Nahrstoffen und Sauerstoff ver-
sorgt werden. Ausserdem wirken sie entziindungshemmend.
Omega-3-Fettsauren sind in fettreichem Fisch wie Lachs und
Hering, aber auch in Nissen und Samen enthalten.

Antioxidantien sind Schutzmolekile fir unsere Zellen. Sie
schitzen die Gelenke vor Entziindungen und helfen, Gelenk-
schmerzen und Steifheit zu reduzieren. Frisches Obst, Beeren
und Vollkornprodukte sind Lieferanten von Antioxidantien.

Bewegung ist Pflege

Regelmassige korperliche Aktivitat wirkt wie ein Jungbrun-
nen flr Ihre Gelenke. Kraft- und Ausdauertraining starken die
Knochen, verbessern die Flexibilitat und verringern das Risiko
von Stiirzen und Verletzungen. Keine Lust aufs Fitnessstudio?
Kein Problem! So bringen Sie spielend leicht mehr Bewegung
in Ihren Alltag:

Treppensteigen und den Aufzug stehen lassen ldsst Ihr Herz
hoher schlagen. Jede Stufe zahit!

Zahneputzen auf einem Bein fordert Ihre Balance. So trainie-
ren Sie Ihr Gleichgewicht Tag fir Tag.

Dehniibungen oder Yoga, z. B. vor dem Fernseher, verbessern
Ihre Beweglichkeit. So bleibt Ihr Kérper flexibel und entspannt.

Gewusst?

Mythos!

Bewegung verschlimmert ‘
Gelenkschmerzen.

1,5 Tonnen stark ‘

Das Knie ist das grosste Gelenk im
menschlichen Kdrper und unfassbar stark.
Kurzfristig kann es bis zu 1,5 Tonnen aushalten.

Fakt: Regelmassige moderate Bewegung
kann tatsachlich helfen, Gelenkschmerzen zu
lindern und die Beweglichkeit zu verbessern.
Wichtig ist, geeignete Ubungen zu wéhlen und
Uberlastung zu vermeiden.

20

Schonen lernen

Gelenke nutzen sich mit zunehmendem Alter ab. Deshalb ist
es wichtig, dass Sie schonend mit ihnen umgehen. Mit unseren
Tipps funktioniert's:

Eine gute Korperhaltung wirkt nicht nur attraktiv, sie tut auch
Ihren Gelenken gut. Ob beim Spazieren oder im Buro: Zeigen Sie
Haltung und achten Sie darauf, aufrecht zu stehen und zu sitzen.

Bequeme und stabile Schuhe mit guter Federung stitzen
lhre Flisse und minimieren den Druck auf die Gelenke.

Ein gesundes Kdrpergewicht reduziert die Belastung der
Gelenke. Ernahren Sie sich ausgewogen und bauen Sie regel-
massig Bewegung in Ihren Alltag ein, um ein Gewicht zu halten,
mit dem Sie sich wohlfiihlen.

Denksport

Nicht nur IThre Gelenke mégen
Sport. sondern auch Thr Gehirn.

Gewinnspiel Suchsel*

Finden Sie die drei Ldsungsworter (waagrecht, senkrecht, diagonal,
mit mehr als 3 Buchstaben, keine Abkiirzungen) aus dem Bereich
der Medizin und gewinnen Sie einen von drei SBB-Gutscheinen im
Wert von CHF 500.— (1. Preis) oder 250.— (2. und 3. Preis):

S|H| S|Q|O0O|A|U|T|O0|Q|D|E
G,/ I C/E|P|Y | Z H|B AW
O N D B|/H|V|F | D/ P U|Q|Q
L/IG|G|P| R/IO|T|H E|S|E|O
DP/ R E|T| T|C|S|I N N|U
GIU/ OR|Y T K K|G H|N|S
cC MO Z|L/ WA ERW| Y|G
Il A|E H K/ B|K|L|A|A U|H
S\R/A/E/H/X|F | E|I O U|B
Z/, U/ DX/ LIV W T M F | Z M
E|L|I |T N|G M| T W K  N|Z
w B/ UIP E|Il |Z|C|V]|Y G|V

Sieben Unterschiede
Im rechten Bild haben sich sieben Fehler eingeschlichen.
Konnen Sie alle finden?

Lt
N e -

*Teilnahmebedingungen

Gelenktypen
Im menschlichen Korper gibt es funf Hauptgelenktypen.
Diese unterscheiden sich in ihrer Form und darin, welche
Bewegungen sie ermdglichen. Kdnnen Sie folgende
Gelenktypen dem richtigen Gelenk zuordnen?

A Sattelgelenk

&

C Eigelenk

5

E Kugelgelenk

B Drehgelenk

D Scharniergelenk

1. Schulter

2. Ellbogen

3. Handgelenk

4. Wurzelgelenk des
Daumens

5. Halswirbelgelenk

13 '2Q €] 'sd "7y Bunsoyny

Teilnahmeberechtigt sind volljahrige Personen. Senden Sie die drei Ldsungsworter des Suchsels sowie Ihren Namen, Vornamen und lhre

Adresse per E-Mail an content@ksa.ch oder per Post an Kantonsspital Aarau, Marketing und Kommunikation, Tellstrasse 25,
5001 Aarau. Einsendeschluss: 30. November 2024. Mitarbeitende der KSA Gruppe sind von der Teilnahme ausgeschlossen. Die Gewin-

nerinnen und/oder Gewinner werden per E-Mail oder Post benachrichtigt. Die Daten der Teilnehmenden werden ausschliesslich fir die
Abwicklung des Wettbewerbs verwendet und nicht an Dritte weitergegeben. Viel Erfolg!
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PRIVAT-KLINIK IM PARK

BAD SCHINZNACH

Kaum ein Trend

BEWEGT MEHR

Das Ideale Umfeld fiir Thre Genesung

Die Privat-Klinik Im Park hat sich als anerkannte Rehabilitationsklinik
auf die Betreuung von Patientinnen und Patienten mit akuten oder
chronischen Erkrankungen oder nach Operationen des Bewegungs-
apparats, altersbedingten Erkrankungen sowie mit neurologischen
Beschwerden spezialisiert. Sie liegt inmitten der historischen Kurland-
schaft vom Bad Schinznach — einer einzigartigen Umgebung, die
Rekonvaleszenz und Rehabilitation beglnstigt.

Das E-Bike ist in der Schweiz weiterhin sehr beliebt. Beachtliche 172’000 Elektrovelos

gingen hierzulande 2023 uber die Ladentheke. Der Boom in den letzten Jahren freut
' elohandler, sondern auch Gesundheitsexperten.

Die neue Mobilitatsform macht Spass und Lust auf mehr - Einfach ausprobieren:
mit positiver Wirkung auf den Bluthochdruck, Fettstoffwechsel 9esundeund naturnahe Reiseform

o - . o s O Sind Sie bereits auf den Trend aufge-
und die Psyche, so zeigt eine neue Studie der Universitat Basel. g Be TrEETelE e e e

Sie unter kompetenter Anleitung
E-Bike-Reiseluft schnuppern. Auf Gber
40 Veloreisen lernen Sie Gegenden
nachhaltig und naturnah kennen.

Es besteht jeweils die Wahl zwischen

Leistungsauftrage Spitalliste Kt. Aargau
e muskuloskelettale Rehabilitation
e geriatrische Rehabilitation

* neurologische Rehabilitation Begleitpersonen
von Sonderkon
UbernachtUn
oder im 4

profitieren Training mit Fun-Faktor

_ditionen bei Manche mogen einwenden, mit Elektro-  Probanden verbesserte sich im Unter-
9im Begleitbett unterstutzung zu Pedalen sei kein Sport,  suchungszeitraum merklich; das Herz
sondern einfach nur «Schoggi». Tatsach-  begann 6konomischer zu arbeiten.

*Kurhote| |m Park

Privat-Klinik Im Park
Badstrasse 50 - CH-5116 Schinznach-Bad
Tel. 056 463 77 63 - patientenaufnahme@bs-ag.ch

lich muss man kein topfitter «lron Man»
sein, um auf dem E-Bike Spass zu haben.
Als praktisches Fortbewegungsmittel
lasst sich das E-Bike leicht in den Alltag
integrieren und kommt so haufig zum
Einsatz. Ein weiteres Plus: E-Biken ist

Regelmassiges E-Biken senkt das Risiko
einer Herz-Kreislauf-Erkrankung
messbar.

Arno Schmidt-Trucksass, Studienleiter

klrzeren und langeren Velo-Etappen.
Mal einen Tag die Fusse hochlagern oder
unterwegs in den Twerenbold-Bus
umsteigen? Das bleibt jederzeit moglich.
Immer mit dabei auf unseren Reisen
sind die neuesten E-Bike-Modelle des

und Professor fur Sportmedizin,

Anova Schuhe
gegen Schmerzen

Die richtigen Schuhe kénnen bei Schmerzen - ob in
Fuss, Knie, Hiifte oder im Riicken - den ganzen Koérper
entlasten und Schmerzen reduzieren oder sogar zum
Verschwinden bringen. Anova Schuhe fiir Damen und
Herren sind extra dafiir konstruiert, ein besonders
angenehmes und schmerzfreies Gehen und Stehen

zu ermoglichen.

Die Gesundheitsschuhe aus Zofingen vereinen Tragekomfort, Abroll-
unterstiitzung, den nétigen Platz fiir die Fiisse, Stabilitat und eine
natiirliche Ddmpfung. Sie entlasten Fuss und Kérper spiirbar und
helfen bei zahlreichen Beschwerden wie Fersensporn, Hallux valgus,
Achillessehnenbeschwerden, Arthrose und weiteren Schmerzen beim
Gehen und Stehen. Zudem sind sie perfekt geeignet fiir orthopadische
Einlagen und unterstiitzen diese in ihrer Funktion.

Anova Schuhe sind im ausgewéhlten Orthopédie- und Schuhfach-
handel erhéltlich, sowie im Webshop der Firma unter:
www.anova-schuhe.ch/shop

Grosser Anova Fabrikladen mit Outlet-

Angeboten in Zofingen

Besonders beliebt ist der Anova Fabrikladen an der Miihlethal-
strasse 77 in Zofingen (nahe Spital Zofingen). Das Geschéft verfiigt
liber das komplette Anova Sortiment sowie spezielle Outlet-Angebote
mit Anova und weiteren gesunden Schuhen. Der Zofinger Fabrikladen
ist gedffnet von Montag bis Freitag, 13.30 bis 17 Uhr. Weitere Infor-
mationen: www.anova-schuhe.ch

halt auf der Website der Universitat
Basel fest: «Wer regelmassig mit dem
In einer Studie der Universitat Basel E-Bike trainiert, profitiert dauerhaft unbeschwerten Mobilitat in guter
haben Sportmediziner eine Testgruppe und zwar nicht nur im Hinblick auf Gesellschaft ausprobieren.
begleitet, die sich wahrend eines Monats  die Fitness, sondern auch auf andere Quellen:

mindestens dreimal pro Woche auf Faktoren wie Blutdruck, Fettstoff- IS /AR NOSUIEEE el ey Siia sl

q ang Universitat Basel: «<E-Bike fahren fordert Fitness und
. den Sattel schwang. Die Kondition der wechsel und Psyche.» Gesundheit - schon nach vier Wochen»

ausserst gelenkschonend. Schweizer Qualitatsherstellers FLYER.

So kdnnen Sie die neue Form der

Anova Swiss AG
www.anova-schuhe.ch

ébhmerz;;'ei durt?h
den Herbst mit
Anova Schuhen

Weitere Informationen,
Fabrikladen und Ganganaylse:

Anova Swiss AG
Miihlethalstrasse 77 | 4800 Zofingen
062 752 30 30

Offnungszeiten Fabrikladen:
Montag bis Freitag, 13.30 bis 17 Uhr

| Reisen in g.t.err. Gesellschaft o .
SR e e R Weitere Informationen TWERENBOLD
. Bequeme Schuhe fiirs ganze Jahr: twerenbold.ch/veloreisen

Anova entlastet beim Gehen und Stehen

www.anova-schuhe.ch



ZURZACHCare | medizin

Zzern

In unseren spezialisierten Schlafkliniken bieten
wir massgeschneiderte Diagnostik und Therapien
fur alle Arten von Schlafstérungen.

Unser Team von Expertinnen und Experten begleitet Sie
ElpiE Zur Schlafklinik

auf dem Weg zu erholsamen Néachten und mehr Lebensqualitat. e

Zhesx in lhrer Ndhe

Sprechen Sie mit Inrem Arzt oder lhrer Arztin iber s zurzachcare.ch/schlafkliniken
eine Uberweisung oder melden Sie sich direkt bei uns
— gemeinsam finden wir die Lésung!

KSA o
ortho.ksa.ch -E:-n .'




