EVANGELISCHES
KRANKENHAUS
HATTINGEN gGmbH |
Akademisches Lehrkrankenhaus
45525 Hattingen

Bredenscheider Str. 54
Tel.: +49 (0) 2324 502-0

Institut fiir Plastische /
Asthetische Chirurgie
und Handchirurgie

Chefarzt Dr. med. Karl Schuhmann

Kniegelenksschmerzen — die Kniegelenksdenervation
eine Behandlungsmaoglichkeit

Chronische Schmerzen im Kniegelenk sind
sehr belastend und bleiben leider manchmal
auch nach Ausschépfung aller operativen
und konservativen Behandlungsmdglichkei-
ten.

Flir Patienten, die unter diesen Schmerzen
leiden, entwickelte Herr Prof. A. Lee Dellon in
seinem Institut flir periphere Nervenchirurgie
in Baltimore, USA, eine innovative Methode,
die von Dr. Karl Schuhmann auch am Ev.
Krankenhaus in Hattingen durchgefiihrt wird.
Es handelt sich um eine Operation, die Prof.
Dellon schon 1992 erfand, die aber trotz der

groBen US-Erfolge in Deutschland nur weni-
ge Chirurgen anbieten.

Bei diesem Eingriff werden kleine, Schmerz
leitende Nerven, welche sich um das Kniege-
lenk herum befinden, aufgesucht und durch-
trennt. Durch diese gezielte Durchtrennung
der Nervenfasern, die Schmerzsignale vom

Knie an das Gehirn weiterleiten, wird der
Schmerz nicht mehr gespurt. Das Kniege-
lenk selbst wird dabei nicht eréffnet, denn
die Nerven werden in der Muskulatur bzw. im
Fettgewebe auBerhalb des Gelenkes aufge-
sucht. Dies bedeutet, dass die Verénderung
von Knochen, Knorpeln oder Bandern, die
zur Entstehung der Schmerzen gefiihrt ha-
ben, davon unbeeinflusst bleiben, d. h. das
Knie kann auch in Zukunft gelegentlich an-
schwellen bzw. die im Réntgenbild nachweis-
baren knéchernen Veranderungen kénnen
fortschreiten.
Bei Erfolg der Operation sind aber die da-
mit verbundenen Schmerzen auf ein er-
tragliches MaB reduziert oder gar véllig
beseitigt.
Die Durchtrennung der Nerven,
so erldutert Dr. Schuhmann, flhrt
hierbei nicht zu einer Lahmung,
weil die den Schmerz leitenden
Nerven keine Muskelfunktion
kontrollieren. Die Beweglichkeit
bleibt erhalten oder wird sogar
besser, sofern die bisherige Ein-
schrankung der Beweglichkeit
vorwiegend durch die Schmer-
zen verursacht worden ist. Selbst
die Sensibilitat der Haut bleibt
meist erhalten, mit Ausnahme
gelegentlicher Taubheit rund um
die kurzen Operationsnarben.

lenksdenervation fiir alle Patienten mit
chronischen Knieschmerzen, bei denen
andere Mafnahmen nicht gentigend grei-
fen oder nicht moglich sind.
Ob der Eingriff beim jeweiligen Patienten
Erfolg verspricht, muss vorher durch eine
Testblockade der betroffenen Knienerven un-
tersucht werden. Dabei werden nach Tasten
der schmerzhaften Nervenaustrittspunkte
diese mit einem &rtlichen Betédubungsmittel
umspritzt. Hierbei wird, leider nur voriiberge-

Im Prinzip eignet sich die Kniege-'

hend, die Funktion des umspritzten Nerves
aufgehoben, der Patient kann dann im Rah-
men eines Spazierganges bzw. Treppenstei-
gens feststellen, ob und in welchem Maf3e
die Schmerzen verringert wurden.

Nur wenn dieser Test vom Patienten ein-
deutig als positiv beurteilt wird, empfehlen
wir die Durchfiihrung der Operation. Dabei
muss nochmals darauf hingewiesen wer-
den, dass dieses Verfahren keine Heilung
darstellt, wohl aber mitunter eine drastische
Schmerzlinderung.

Das Verfahren wird seit Jahren in Hattingen
erfolgreich eingesetzt und konnte schon vie-
len Patienten die unertréglichen Schmerzen
nehmen.
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