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Meniskuserhaltende Chirurgie
Beschaffenheit und Funktion

Im menschlichen Kniegelenk existieren jeweils
ein Innen- und ein AulBenmeniskus. Es handelt
es sich um bohnen- oder halomondférmige (grie-
chisch ,,meniskos"” = Halbmond), elastische Knor-
pelstrukturen die sich zwischen den Gelenkfla-
chen des Ober- und Unterschenkels befinden.

Ein gesunder Meniskus dampft die auf das
Bein einwirkenden Stauchungskrafte und sorgt
durch eine bewegungsabhangige Verschiebung
zwischen den Gelenkflachen fur Stabilitat und
Druckverteilung.

Die Meniskusverletzung

Typisch far einen Meniskusschaden ist ein aus-
gepragter Schmerz, der im Moment des Gesche-
hens auftritt, anschlielend meist nachlasst und
bei erneuter Belastung zuruckkehrt.

In vielen Fallen kommt es innerhalb eines Tages
zur FlUssigkeitsansammlung im Inneren des be-
troffenen Kniegelenkes. Die Beweglichkeit im Ge-
lenk nimmt ab.

Ein eingerissener Meniskus heilt in aller Regel
nicht von selbst. Er kann die Bewegung des Ge-
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lenks blockieren und verursacht Schmerzen, au-
Rerdem kommt es durch den Riss zu weiterem
Knorpelabrieb. Es ist daher umso wichtiger, die-
se Verletzung rechtzeitig festzustellen und einer
entsprechenden Therapie zuzufuhren.

Die Meniskusverletzung ist die haufigste Binnen-
schadigung des Kniegelenkes und wird in akute
und degenerative Formen unterteilt. Die meisten
Meniskusrisse sind degenerativ (verschleil3be-
dingt) und treten als naturliche Begleiterschei-
nung des Alterwerdens auf. Im Gegensatz dazu
betrifft die akute Verletzung vor allem jungere,
aktive Patienten mit einem hohen Anspruch an
ihre korperliche Leistungsfahigkeit.

Diagnose

Unverzichtbar fir die Diagnosestellung sind die
korperliche Untersuchung und die Durchfuhrung
von Funktionstests. Sie sind ohne groReren Auf-
wand realisierbar und bei entsprechender Erfah-
rung des Arztes durchaus aussagekraftig.

Ein weiterer Teil der Diagnostik sind bildgebende
Verfahren, wobei das Réntgen als Standard gilt
und in erster Linie dem Ausschluss kndcherner
Begleitverletzungen dient. MRT-Aufnahmen zur
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Beurteilung der Kniegelenks-Weichteile, speziell
der Menisken und Bander, sind inzwischen na-
hezu unverzichtbar, da sie Schadigungen dieser
Strukturen zuverlassig darstellen und dem Ope-
rateur Aufschluss Uber Ort und Auspragung der
Verletzung geben.

Therapie

Die arthroskopische Operation ist hierbei das
Verfahren der Wahl, da eine minimalinvasive
Versorgung mit geringen operativen Risiken und
schneller Wiederherstellung der Funktionalitat
ermoglicht wird.

Behandlungsmaoglichkeiten

Meniskusschaden werden hinsichtlich ihrer Gro-
Be und Lokalisation unterschieden. Die Therapie
hangt von ebendiesen unterschiedlichen Erschei-
nungsbildern ab. Es bieten sich dem Operateur
also mehrere Moglichkeiten der Versorgung:

Reparative Meniskuschirurgie

Die reparative Meniskuschirurgie versucht durch
Wiederanheften der Strukturen, die Anatomie
des Meniskus wiederherzustellen. Ist der Grad
der Beschadigung begrenzt basisnah, kann diese
Versorgung die ursprungliche Struktur des Me-
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niskus wiederherstellen und zu einer kompletten
Ausheilung fuhren.

Leider sind entsprechend Voraussetzungen in
weniger als 10 % der Falle erfullt.

Meniskustransplantation

Ist keine reparative Versorgung moglich (bei-
spielsweise bei komplexen Meniskusrupturen),
kann die Meniskustransplantation des aufgear-
beiteten Spendermeniskus eines Verstorbenen
erwogen werden.

Meniskusimplantat

Daruber hinaus ist der Einsatz eines Meniskusim-
plantates (CMI™, ReGen Biologics, Hackensack,
USA) moglich.

CMI steht fur Collagen Meniskus Implantat, ein
schwammartiges Gewebe aus hoch gereinigten
Collagen, das nach einer umfangreichen Teilre-
sektion des beschadigten Meniskus (subtotale
Meniskusresektion) arthroskopisch in das Knie-
gelenk eingebracht werden kann.

Das CMI hat etwa die gleiche Form wie der Menis-
kus und wird anstelle des entfernten Meniskus-
gewebes an den kapselnahen, im Gelenk verblie-
benen Meniskusteil angenaht.

Ziel ist, dass innerhalb von einigen Monaten, von
den Randern ausgehend, neues Knorpelgewebe
in das Collagengerust einwachst, welches bei die-
sem Prozess als formgebende Fuhrungsschiene

Verbundenes Unternehmen der

T RHON-KLINIKUM
%M@ AKTIENGESELLSCHAFT




www.zentralklinik.de Zentralklinik Bad Berka
J Lttt ttitr

fungiert. Gleichzeitig werden die Collagenfasern
nach und nach abgebaut.

Am Ende sollte der Kérper selbst einen belastba-
ren Meniskusersatz ausgebildet haben, dessen
Form und Funktion weitgehend der ursprungli-
chen Situation entspricht.

Die Nachbehandlung nach einem solchen Eingriff
ist recht langwierig, so ist neben einer Entlastung
von etwa 12 Wochen eine intensive Physiothera-
pie notwendig.

Erste Studien zum Einsatz von CMI erscheinen
vielversprechend, sind aber noch nicht abge-
schlossen. Es wird sich erst in der Zukunft ab-
schlieBend beurteilen lassen, ob es sinnvoll ist,
das technisch und finanziell aufwendige Verfah-
ren routinemaRig durchzufuhren. Sowohl gesetz-
liche als auch private Krankenkassen Uberneh-
men bisher die Kosten fur das Collagen Meniskus
Implantat nur in Einzelfallen.

Ist auch diese Versorgung nicht mdglich, bleibt
nur die teilweise oder komplette Meniskusentfer-
nung, bei der versucht wird, den intakten Rest-
meniskus moglichst gro3 zu belassen, um lang-
fristig Degenerationen am Gelenk vorzubeugen.
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