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VON ANDREAS BEEZ

Miinchen — Neben Knie und
Hiifte gibt es kein Gelenk, das
so vielen Menschen Probleme
bereitet wie die Schulter.
Durch Verletzungen, aber
auch durch Entziindungen
und VerschleiR. Ein Ver-
schleifl an der Schulter kann
sich schleichend bemerkbar
machen - das bedeutet: Die
Betroffenen haben immer 6f-
ter Schmerzen, die sich mit
der Zeit verstirken. Deshalb
vermeiden sie bestimmte Be-
wegungen. In anderen Fillen
setzen die Beschwerden
schlagartig ein, plotzlich wa-
chen die Betroffenen mor-
gens damit auf, oder es er-
wischt sie im Alltag wie aus
heiterem Himmel. Die Schul-
ter wird zur Schmerzfalle.
»Solche Symptome kénnen
verschiedene Ursachen ha-
ben, deshalb ist eine griindli-
che Diagnostik wichtig“, sagt
der Miinchner Schulterspe-
zialist Professor Ben Ockert.
»Allerdings zeigen sich bei
vielen Patienten typische Be-
schwerdemuster.” In unserer
Zeitung erklirt Ockert die
héufigsten Griinde fiir Schul-
terschmerzen, wie man sie
selbst lindern kann, vorbeu-
gen kann und wann man bes-
ser zum Arzt geht. Wichtig:
Die Infos sind eine Orientie-
rungshilfe und kénnen eine
professionelle &drztliche Un-
tersuchung nicht ersetzen.

Schulterschmerzen
vorne

Schmerzen stammen hiu-
fig von einer Entziindung der
langen Bizepssehne. ,Die
Sehne kann sich bei Uberbe-
lastung oder Verkiirzung in
ihrem Sehnenkanal entziin-
den®, erkldrt Ockert. Der Aus-
16ser ist oftmals eine Fehlhal-
tung: nach vorne gebeugt, die
Schultern nach innen ge-
dreht. Um das zu dndern, soll-
te man im Alltag darauf ach-
ten, die Schultern wieder
nach hinten zu bringen und
zu Offnen. Richten Sie Ihren
Arbeitsplatz mit Stuhl und
Bildschirm so ein, dass Sie
aufrecht sitzen konnen. Ma-
chen Sie regelmiRig Dehn-
tbungen, um einer Entziin-
dung der langen Bizepssehne
vorzubeugen. Entziindungs-
hemmende  Medikamente
wie Voltaren oder Ibuprofen
konnen kurzfristig dazu bei-
tragen, die Schmerzen zu lin-
dern. ,Wenn die Beschwer-
den allerdings nach etwa ein,
zwei Wochen nicht deutlich
nachlassen, sollte man zum
Arzt gehen®, rdt Ockert.

Bei lingerfristigen Be-
schwerden ist eine Magnetre-
sonanztomografie sinnvoll,

Miinchen - Wenn Kinder hin-
fallen, stehen sie einfach wie-
der auf und rennen weiter,
denn ihre Knochen sind noch
elastisch. Bei Senioren sind
Stilirze nicht selten der Auslo-
ser fiir Pflegebediirftigkeit.
Genaue Zahlen gibt es nicht,
dem Deutschen Arzteblatt zu-
folge gehen Schitzungen
aber davon aus, dass etwa 30
Prozent der zu Hause leben-
den dber 65Jdhrigen in
Deutschland zumindest ein-
mal im Jahr stiirzen, bei den
uber 80-Jahrigen wird eine
Sturzquote von mehr als 40
Prozent vermutet. Prof. Ben
Ockert erklirt die drei hiu-
figsten Sturzverletzungen.

m Oberarmkopfbruch

Er ist der ,Klassiker” unter
den Schulterverletzungen in
der Generation 60plus. Frau-
en sind héufiger betroffen als
Maénner, vielfach liegt eine

Schmerzfalle
Schulter

Die haufigsten Grinde.

Was Ihnen schnell hilft.

Wann Sie zum Arzt mussen.

Wann eine OP nétig ist.

um einen Schaden an der lan-
gen Bizepssehne zu erken-
nen, der die Entziindung ver-
ursacht. Dazu zdhlen Einrisse
am Sehnenursprung oder an
der Sehnenschlinge, Arzte
sprechen von einer SLAP-Lisi-
on bzw. Pulley-Lision. Dann
steht eine Operation in
Schliissellochtechnik an -
mit kleinsten Schnitten und
filigranen Instrumenten. Sie
dauert etwa eine halbe Stun-
de. Dabei 16st der Operateur
die Bizepssehne an ihrer Ver-
ankerung, entfernt den ver-
letzten Sehnenanteil und
niht die gesunde Sehne un-
terhalb der Schulterkugel
wieder an. ,Der Sehnenur-
sprung wird praktisch ver-
setzt, diese Technik nennt
man Tenodese”, erldutert der
Spezialist.

Nach der Operation trigt
der Patient fiir drei Wochen
eine Armschlinge, sechs Wo-
chen lang darf er maximal
das Gewicht einer Wasserfla-
sche heben.

Schulterschmerzen
auBen/seitlich

Sie werden oft von einem
sogenannten Impingement
hervorgerufen. Dabei wird
die Supraspinatussehne mit
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Unser Experte

Prof. Ben Ockert, 44, leitete
als Oberarzt Uber viele Jahre
die Schulter- und Ellenbogen-
chirurgie am LMU-Klinikum.
Der Facharzt fur Orthopadie
und Unfallchirurgie stand bei
mehr als 3000 Eingriffen am
OP-Tisch, heute operiert er
weiterhin am Klinikum GroB-
hadern sowie in der Klinik Jo-
sephinum. DarUber hinaus
hat er sich in seiner Praxis in
der TheatinerstraBBe 45 auch
auf konservative Schulterthe-
rapien spezialisiert. Er behan-
delt privat und gesetzlich ver-
sicherte Patienten. bez

Professor Ben Ockert

dem dariiberliegenden
Schleimbeutel unter dem
Schulterdach eingeengt. Die
Sehne ist Teil der Rotatoren-
manschette, einem Biindel
aus vier Sehnen, die den
Oberarmkopf flichig umgrei-
fen. Durch das Engpass-Syn-
drom kann sich der Schleim-
beutel entziinden. Mit Deh-
nungsiibungen, Physiothera-
pie oder zum Beispiel Pilates
lassen sich die Beschwerden
in vielen Fillen reduzieren.
~Wenn diese Behandlungs-
mafdnahmen nicht ausrei-
chen, kann eine Spritze mit
Kortison helfen“, sagt Ockert.

,Allerdings sollte man das
Medikament sorgsam einset-
zen, denn es greift nicht nur
die Entziindung am Schleim-
beutel an, sondern auch die
Kollagenfasern der Sehne.“

Unbehandelt kann ein Im-
pingement-Syndrom  iiber
Jahre schleichend die Rotato-
renmanschette  schéidigen.
Ihr Supraspinatus-Anteil wird
dann immer dinner. ,,Haufig
reiRt die Sehne nicht kom-
plett ab. Symptomatische
Teilrisse sollte man bei jiinge-
ren und aktiven Patienten re-
parieren. Sonst besteht die
Gefahr, dass sich der Riss mit

der Zeit ausdehnt“, warnt
Ockert. ,,Es ist wie bei einem
Loch im Socken. Wenn man
damit weiter herumliuft,
wird das Loch tiber die Zeit
immer grofler.” Die groRRe Ge-
fahr bei VerschleiRerkran-
kungen der Rotatorenman-
schette: ,Wird der Schaden
zu groR, sinkt die Chance der
erfolgreichen Reparatur, da
die Sehne nicht mehr am
Knochen festheilt. Dann hilft
in vielen Fillen nur noch eine
inverse  Schulterprothese®,
berichtet Ockert.

Die Operation an der Rota-
torenmanschette erfolgt ar-
throskopisch und dauert et-
wa eine Stunde. Hinterher
muss der Patient seinen Arm
fiinf Wochen lang in einem
speziellen Schulterkissen tra-
gen und in der Regel eine Re-
ha absolvieren. Insgesamt
dauert die Heilung etwa ein
halbes Jahr.

Wenn die Sehne gestresst
ist, kann sich darin auch Kalk
einlagern — am ehesten infol-
ge einer gestdrten Sehnen-
Durchblutung. ,Kalk kann
ein mechanisches Hindernis
darstellen und die Sehne un-
ter Druck setzen®, erkldrt
Ockert. Um Kalk an der
Schulter loszuwerden, ist die
StoRwellentherapie ein pro-
bates Mittel. ,Eine OP ist nur
bei etwa jedem vierten Kalk-

schulter-Patienten notwen-
dig - beispielsweise, weil das
Kalkdepot sehr grof3 ist, star-
ke Schmerzen verursacht
oder eine chronische Entziin-
dung des Schleimbeutels her-
vorruft®, sagt Ockert. Bei dem
etwa 20-miniitigen Eingriff
wird der Kalk entfernt, damit
die Schmerzen abklingen
konnen. Allerdings muss der
Operateur sehr vorsichtig
vorgehen, um den Schaden
an der Sehne und damit das
Risiko eines spdteren Seh-
nenrisses gering zu halten.

Schmerzen im
Inneren der Schulter
mit eingeschrankter
Beweglichkeit

Der Patient spiirt meist ei-
nen diffusen Schmerz, den er
nicht genau verorten kann.
Bei gleichzeitiger Bewegungs-
einschrinkung spricht das
fiir eine Schultersteife, die als
»Frozen Shoulder” (eingefro-
rene Schulter) bezeichnet
wird. Dabei handelt es sich
um eine Erkrankung der Ge-
lenkkapsel. Diese zieht sich
zusammen und wird starr.
~Typisch sind heftige
Schmerzen bei Drehbewe-
gungen mit dem Arm, die
auch unter Schmerzmittel-

Je alter man wird, desto gefahrlicher ist ein Sturz

Arm und Schulter sind besonders gefahrdet, bei Sportlern wie Nationaltorwart Manuel Neuer trifft es haufig das Schultereckgelenk

Osteoporose vor, die den Kno-
chen fiir Briiche anfillig
macht. Der Oberarmkopf
bricht oft nach Alltagsstiir-
zen auf den Arm. Diese pas-
sieren beispielsweise auf rut-
schigem Gehweg, mitunter
wird auch der Teppich in der
Wohnung zur Stolperfalle.
»~Wenn die Bruchenden we-
nig verschoben sind, heilt die
Fraktur ohne Operation mit
gutem Ergebnis aus”, erklart
Ockert. ,,Bei einem stirkeren
Versatz sollte der Bruch ein-
gerichtet und zum Beispiel
mit einer Platte und Schrau-
ben stabilisiert werden. Bei
dlteren Patienten kann auch
das Einsetzen einer inversen
Schulterprothese  sinnvoll
sein, nimlich dann, wenn die
Heilung des Bruchs gefdhrdet
ist — Dbeispielsweise nach
Trimmerbriichen oder bei
starker Osteoporose.“ Die
Operation dauert je nach Ver-

Ein Moment, der oft viel verandert. Stlirze sind mit zuneh-

mendem Alter ein echtes Gesundheitsrisiko.

fahren 30 bis 60 Minuten, die
Heilung etwa ein halbes Jahr.

Bei einer inversen Schulter-
prothese werden die Positio-
nen von Schulterpfanne und
Oberarmkopf praktisch ver-
tauscht. Vereinfacht erklart,
setzt der Operateur dort, wo
die Pfanne saR, eine Kugel ein
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— und in den Oberarmkno-
chen einen Stiel mit der Pfan-
ne. Durch diesen raffinierten
Trick wird die Schulter mehr
durch den Deltamuskel mit-
bewegt und ist nicht mehr
auf die Heilung von Knochen
und Sehnen der Rotatoren-
manschette angewiesen.

m Sprengung des
Schultereckgelenks

Eine héaufige Sportverlet-
zung, die vor allem Jiingere
und Menschen mittleren Al-
ters trifft. Mdnner sind ofter
betroffen, so wie beispiels-
weise  Ful3ball-Nationaltor-
wart Manuel Neuer vor der
WM. Andere stiirzen beim
Fahrradfahren oder beim Ski-
fahren auf die Schulter.

Die Folgen reichen von ei-
ner Zerrung der Kapsel bis
zum Riss aller stabilisieren-
den Binder. Bei vergleichs-
weise geringen Schdden
reicht eine zweiwdchige
Schonung aus, anschlieRend
sollte der Patient sechs bis
acht Wochen lang unter Phy-
siotherapie die Belastung be-
hutsam steigern und die Mus-
kulatur stirken. Spritzen
konnen den Heilungsprozess
unterstiitzen. ,,Bei hochgradi-
gen Verletzungen steht eine

Operation an — in Schliissel-
lochtechnik®, sagt Ockert.
Die Heilung danach dauert
drei bis sechs Monate. ,Wenn
die Verletzung mehr als drei
Monate zuriickliegt, wird das
Schultereckgelenk zusétzlich
mit einer korpereigenen Seh-
ne stabilisiert — dhnlich wie
das Knie nach einem Kreuz-
bandriss.“

m Ausgekugelte Schulter

Die Schulter ist das Gelenk,
das am héufigsten auskugelt,
weil es hauptsdchlich durch
sensible Bander, Sehnen und
die Kapsel stabilisiert wird.
Die sogenannte Luxation pas-
siert beim Sport oder im All-
tag. ,,Bei einem Sturz mit an-
gewinkeltem Arm hebelt der
Oberarmkopf aus der Schul-
terpfanne und verletzt die
Kapsel und die Gelenklippe
der Schulterpfanne”, erklart
der Experte Ockert. Wenn die

einnahme wenig Linderung
Zeigen.

Die Heilung ist zih und die
Behandlungsméglichkeit li-
mitiert. Der Arzt kann Korti-
son spritzen oder in Tablet-
tenform verabreichen, aller-
dings koénnen gerade die Tab-
letten erhebliche Nebenwir-
kungen verursachen. ,In der
Akutphase einer Frozen
Shoulder bringt Physiothera-
pie wenig, meist werden die
Beschwerden dadurch nur
noch schlimmer. Auch von
einer Operation rate ich ab“,
betont Ockert. Stattdessen
braucht der Patient sehr viel
Geduld und Zuversicht, diese
Erkrankung heilt letztlich
von selbst ab. Unbehandelt
kann es schon mal zwei Jahre
dauern, bis sich der Arm wie-
der normal bewegen lésst.

Schulterschmerzen
innen im Gelenk,
anfangs ohne starke
Einschrankung

der Bewegung

In solchen Fillen kann eine
Arthrose vorliegen. Leider ist
diese Volkskrankheit, die Ge-
lenke am Knorpel und Kno-
chen angreift, nicht heilbar.
Der Verschleif3prozess lésst
sich etwas verlangsamen.
,Deshalb sollten Arthrosepa-
tienten in Bewegung bleiben,
regelmiRig Ubungen machen
oder zur Physiotherapie ge-
hen“, empfiehlt Ockert.
~Sonst besteht die Gefahr,
dass sich auch die Kapsel und
die Muskeln an eine Schon-
haltung gewohnen. Das redu-
ziert die Lebensqualitit und
verschlechtert die Vorausset-
zungen fiir eine spitere Ge-
lenkersatz-Operation. Wer
diese hinauszdgern will, soll-
te aktiv etwas dafiir tun.” Der
Arzt kann diese Bemiihungen
durch Spritzen, etwa mit Hya-
luronsaure, unterstiitzen, die
wie eine Art Schmiermittel
fiir das Gelenk wirkt.

Auch Eigenblutbehandlun-
gen sind eine Option. Dabei
wird dem Patienten Blut ab-
genommen und dieses in ei-
ner Spezialzentrifuge aufbe-
reitet. Die Zentrifuge filtert
heilungsfordernde Bestand-
teile wie Wachstumsfaktoren
heraus. Diese werden in kon-
zentrierter Form ins Schulter-
gelenk gespritzt. ,Allerdings
koénnen weder Eigenblutbe-
handlungen noch Injektio-
nen mit Hyaluronsaure die
Arthrose zuriickdrdngen. Sie
konnen aber dabei helfen die
Beschwerden zu lindern und
Zeit zu gewinnen“, betont
Ockert. ,Wann der richtige
Zeitpunkt fiir ein kiinstliches
Schultergelenk ist, entschei-
det der Patient.”

Schulter zum ersten Mal aus-
gekugelt war, kommen die
Patienten nach der gefiithlvol-
len Einrenkung hiufig nicht
gleich unters Messer. Der
Arm wird zum Schutz eine
Woche in einer Schlinge ge-
tragen, danach wird mit ei-
ner Physiotherapie begon-
nen.

Im Wiederholungsfall oder
bei einer chronischen Instabi-
litat steht in der Regel eine ar-
throskopische Operation an,
um die Schulter wieder zu
stabilisieren. Oft miissen die
Gelenklippe und die Kapsel
gendht werden, manchmal
auch Sehnen und Binder.
LAufwendiger wird die Ope-
ration, wenn auch der kno-
cherne Rand der Schulter-
pfanne beschidigt ist“, sagt
Professor Ben Ockert. ,Dann
kann auch eine Knochen-
transplantation erforderlich
werden.” ANDREAS BEEZ



