Riss der distalen Bizepssehne:
Ruckkehr zur vollen Starke

25 Jahre Erfahrung in der minimal-invasiven

Technik im Helios Klinikum Salzgitter

Das Helios Klinikum Salzgitter hat eine fliihrende Rolle bei
der Behandlung von distalen Bizepssehnenabrissen, einer
typischen Verletzung bei Leistungssportlern, in der Region
inne und blickt auf Giber 25 Jahre Erfahrung in der minimal-
invasiven Versorgung dieser Verletzung zurlick. Unter der
Leitung von Chefarzt Dr. med. Dietmar Loitz legt das Team
der Klinik fir Unfallchirurgie und Orthopadische Chirur-
gie grof3en Wert auf prazise Diagnostik, optimale Operati-
onsergebnisse und kompetente Schmerztherapie, um den
Patienten eine schnelle Wiederherstellung ihrer vollen Leis-
tungsfahigkeit zu ermoéglichen.

Der Bizeps ist nicht nur ein prominenter Muskel, sondern
auch funktionell sehr wichtig. Deswegen ist eine exakte
Rekonstruktion fir die in der Regel muskelkraftigen

und leistungsorientierten Manner entscheidend. Dass
eine abgerissene Bizepssehne am Ellenbogen oft nicht nur
schmerzhaft ist, sondern auch die gesamte Lebensqualitat
beeintrachtigen kann, musste Dieter Wick erfahren.

Als begeisterter Sportler war die Diagnose fiir ihn beson-
ders schockierend. ,,Nachdem ich mich in vielen Kliniken
informiert habe, bin ich durch Recherchen im Internet

auf Berichte Uber Dr. Loitz aus Salzgitter und Dr. Klonz
aus Heidelberg gestofen“ erinnert sich der 70-Jahrige.
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Nur 20 Wochen nach der Operation kann Dieter Wick seinem Hobby

problemlos und schmerzfrei nachgehen.

Operationsnarbe
kaum noch
sichtbar

Die Operationsnarbe ist kaum noch sichtbar.
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Die von beiden Experten entwickelte innovative und scho-
nende Operationstechnik Uberzeugte den Berliner sofort.
Die freundliche Kontaktaufnahme im Sekretariat und die
zligige Terminvergabe bestarkten ihn in seiner Entschei-
dung, sich im Helios Klinikum Salzgitter behandeln zu lassen.

Dr. Loitz, Chefarzt und Arztlicher Direktor, erklart: ,Ge-
meinsam mit Dr. Andreas Klonz haben wir bereits vor vielen
Jahren im Klinikum Braunschweig die Methode zur Versor-
gung von distalen Bizepssehnenabrissen entwickelt und

in Fachpublikationen dokumentiert. Wir halten weiterhin
den Austausch aufrecht, um die Kriterien fiir eine Therapie
zu prézisieren.“ Durch umfangreiche Nachuntersuchungen
und Doktorarbeiten wurde die hohe Effektivitat dieser Vor-
gehensweise bestatigt, was zu einer raschen Verbreitung
dieser innovativen Behandlungsmethode fiihrte.

Die minimal-invasive Technik mit wenigen Zentime-
ter langem Schnitt wird ambulant oder wahrend eines
kurzen stationidren Aufenthaltes durchgefiihrt. Unter
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Sven, Sebastian und Tobias erfreuen sich bester Gesundheit und

trainieren fleifig.

Réntgenkontrolle werden Fadenanker am Ansatzpunkt

der Sehne an der Speiche platziert, um die Sehne am ElI-
lenbogengelenk zu befestigen. Nach der OP wird fiir drei
Wochen eine Schiene getragen, gefolgt von weiteren drei
Wochen zur Nacht. Der Hautfaden I6st sich von selbst auf.
Die Belastungssteigerung erfolgt nach acht Wochen, maxi-
male Belastungen sind nach drei bis vier Monaten méglich.
Erneute Sehnenrisse sind duf3erst selten.

Dr. Loitz betont: ,,Die operativen Ergebnisse sind in der Re-
gel sehr gut. Aufgrund der komplikationsarmen Technik
und der guten funktionellen Resultate sind wir von unse-
rem Verfahren Uberzeugt, das sich mittlerweile weit ver-
breitet hat. Die kaum sichtbare Narbe von Dieter Wick und
seine problemlosen Klimmzlige - nur vier Monate nach der
Operation - sind ein weiterer Beweis dafiir.

Auch Sven, Sebastian und Tobias trainieren seit Jahren ge-
meinsam im Fitnessstudio von Tobias in Thale. Sebastian
erlitt als erster vor rund zehn Jahren einen Riss der dista-
len Bizepssehne, durchquerte auf Empfehlung den Ost- und
Westharz und lief3 sich bei Dr. Dietmar Loitz am Helios
Klinikum Salzgitter operieren. Die Freunde Sven und Tobi-
as folgten. ,,Auch nach vielen Jahren sind die Drei fit, voll im
Training und kénnen sicherlich mit Stolz auch ihre operier-
ten Bizepsmuskeln prasentieren®, freut sich der Chefarzt
Uber seine zufriedenen Patienten.

Das Risiko eines Bizepssehnenrisses kann nicht vollstan-
dig vermieden werden. In den meisten Fallen ist eine OP
(nahezu ausschlief3lich Manner) erforderlich. Bei Teilris-
sen, wenn eine ausreichende Stabilitat und eine akzeptable
Muskelbauchposition vorhanden sind, ist diese allerdings
nicht immer notwendig. Die meisten Patienten, insbeson-
dere muskuldse und korperlich aktive Personen, méchten
jedoch nicht auf ihre sportlichen Aktivitaten verzichten.
Krafttraining, Rauchen und eine Kortisontherapie kdnnen
das Risiko erhéhen. Gliicklicherweise konnen die Patien-
ten nach der Operation ihre Leistungsfédhigkeit vollstandig
wiederherstellen.




