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ditorial
Kindliche Unterarmfrakturen

Neben dem Spiel- und Raufverhal-
ten hat die grofSe Popularitdt von
Modesportarten wie Inlineskating,
Skate- und Snowborden in den letz-
ten Jahren bei Kindern und Jugend-
lichen zu einer erheblichen Steige-
rung von Verletzungen auch im Be-
reich der oberen Gliedmafen ge-
fiihrt. Besonders betroffen waren
dabei die kindlichen Unterarme.
Dies bedeutet, dafs sich der Behand-
ler mit den aktuellen Fragen und
Problemen der Versorgung kindli-
cher Unterarmfrakturen befassen
mufS.

Bei Durchsicht der dlteren Lehr-
biicher ist auffillig, dafs einheitlich
die Meinung vertreten wird, dafs
iiber 90 % aller kindlichen Unter-
armfrakturen mit gutem Ergebnis
unter konservativer Behandlung zur
Ausheilung gebracht werden kon-
nen. Inzwischen sind durch Neuent-
wicklungen aber auch den Zeitgeist
zahlreiche Wandlungen eingetreten.

Trotz der oft guten Reparations-
fahigkeit des wachsenden Skeletts
mit altersentsprechend beachtlichen
Spontankorrekturen werden heute
von Eltern und ,,Nachbehandlern“
Achsabweichungen, die sich erst im
Laufe von Jahren zuriickbilden, im-
mer weniger akzeptiert. In vielen
Fillen wird auch deshalb einer ope-
rativen Versorgung der Vorzug gege-
ben.

Auf der anderen Seite sind opti-
male Behandlung und optimales Er-
gebnis nicht mit operativer Therapie
gleichzusetzen. Bei Behandlungsbe-
ginn mufS gekldrt werden, welches
therapeutisches Vorgehen fiir die
vorliegende Fraktur geeignet ist. Das
Leitthema dieses Heftes beschiiftigt
sich daher mit der differenzierten
Therapie der kindlichen Unterarm-
frakturen, stellt die Indikationen zur
operativen Therapie dar, zeigt aber
auch, in welchen Fiillen die bewdhrte
konservative Therapie nicht aufge-
geben werden sollte.

Immer muf$ dabei die Behand-
lung des Kindes insgesamt im Zen-
trum stehen, der durch den Unfall
verursachte Schaden darf durch ia-
trogene Bemiihungen nicht ver-
schlimmert werden. Minimalinva-
sive Eingriffe haben bei gegebener
Indikation zur Operation Prioritdt
und tragen dazu bei, stationdre Be-
handlungen moglichst kurz zu hal-
ten. Daf$ die Qualitit der Behand-
lung mit diesem Vorgehen gesteigert
werden kann, beweisen die Publika-
tionen der letzten Jahre.
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