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AGA-Kongress 2020 ONLINE
POST-LIVE Version verfligbar

LIVE TV-PROGRAMM

AGAnywhere -

Virtual. Global. Local.

17 -19 SEPTEMBER 2020

Der AGA-Kongress 2020 ist als
POST-LIVE Version mit Mog-
lichkeit des Erwerbes von 18
CME - Punkten weiterhin ver-
fugbar.

Die ,Nachschau“ ist
fir AGA-Mitglieder inklu-
sive CME-Zertifizierung
KOSTENFREI!

AGA-Mitglieder erhalten den
Code fiir die kostenfreie Zertifi-
zierung gesondert per e-mail zu-
gesandt.

17./18. und 19. Sept. 2020
wurden mit jeweils 6 CME-
Punkten zertifiziert.

Am Ende jedes Tages konnen
Sie die Zertifizierung im Livecen-
ter unter der Rubrik ,,Get Certi-
fied“ erwerben. Sie haben taglich
Zugriff auf das Wissensquiz mit
insgesamt 30 CME-Fragen, wel-
ches innerhalb von 12 Monaten
absolviert werden kann. Sofern
mindestens 70 % der Fragen kor-
rekt beantwortet werden, erhal-
ten Sie Thr personalisiertes Zer-
tifikat per E-Mail zugeschickt.
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Die regelmiflige Meldung der

Fortbildungspunkte an die
Arztekammer erfolgt automati-
siert tiber Winglet.

1) Web-Seite aufrufen www.aga.
winglet.live

2) mit Threm bestehenden Nut-
zerkonto auf Winglet einlog-
gen (LOGIN)

oder

einmalig ein personliches

Konto mit eigener E-Mail-

Adresse und Passwort anle-

gen (SIGNUP).

Kongresstag anklicken

(BROADCASTS)

4) Browser aktualisieren oder

Session neu starten

»Get Certified“ aufrufen

und in den Warenkorb legen

(GET TICKET)

Im zweiten Schritt des Bu-

chungsvorgangs Gutschein-

code einldsen

(AGA-Mitglieder erhalten

den Gutscheincode im AGA-

Sekretariat: info@

aga-online.ch)

6) Buchung kostenfrei abschlie-
Ben und CME-Quiz durch-
fithren
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Eva Maria Pinz

Porzellangasse 8/23, A-1090 Wien

aga-online@chello.at
Tel. (+43) 6991-407-64-32
Fax (+43) 1-253-303-39035

AGA im Internet
www.aga-online.ch

Cycling for Joints 2020

Dr. Martin Volz hat ein grof3ar-
tiges 60 min. LIVE Indoor Cyc-
ling Event mit Instruktoren am
16. September 2020 organisiert.
Egal ob auf Indoor Cycling Rad,
Ergometer oder ,auf Rolle® jeder
konnte teilnehmen!

SEI0 AKTVDARER

Indoar Cycling-Event.
Online.
AGAnywhere.

EMEBE!

AGA-Assistenzirzte — Pre
Course

Am Mittwoch 16.09.2020 infor-
mierte PD Dr. Andreas Voss zum

Thema ,,Weiterbildung in O&U -
muss es immer Klinik sein?“

AGAnywhere -
Virtual. Glebal, Local.

0:30-27:30 UHR

PRE-COURSE: WEITERBILDUNG IN
O&U - MUSS ES IMMER KLINIK SEIN?

mit den Exparten Andress Imhoff, Patricia Lutz

wnd Andh Wy

Redaktion

Dr. Philipp Heuberer (V.i.S.d.P)
(Prasident der AGA)

Dr. Florian Dirisamer
(Generalsekretar der AGA)

ARTHOSKOPEUR
( (AGA) )

\ J.

Mit der Anerkennung als
»ARTHROSKOPEUR (AGA)“
wird bestitigt, dass die erfor-
derliche Stundenanzahl im
Rahmen des AGA-KURSKUR-
RIKULUM erfolgreich absol-
viert wurde und die Kriterien
zur Erlangung der Anerken-
nung der standardisierten Aus-
bildung erfiillt sind.

NEUE ANERKENNUNGEN:

ARTHROSKOPEUR (AGA)

Dr. med. Markus Czimbaras
Karl Olga Krankenhaus
Stuttgart, Deutschland

Dr. med. Jens Kellinghaus
Sana Dreifaltigkeitskrankenhaus
Koéln, Deutschland

PD Dr. med. habil.
Matthias Aurich
Universitatsklinikum
Halle (Saale), Deutschland

Dr. med. Tankamani Sharma
Kreisklinik Roth
Roth, Deutschland

Spezieller ARTHROSKOPEUR
(AGA) - SCHULTER

Priv.-Doz. Dr. med.

Jonas Pogorzelski

Abteilung fiir Sportorthopidie
Miinchen, Deutschland
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PREISVERLEIHUNG AGAnywhere-

Virtual. Global.

Fiir den besten eingereichten Vortrag im Bereich klinische arthroskopische
Innovationen im Bereich Knie- und Schulter, vergibt die Alwin Jager Stiftung den

Alwin Jager Preis 2020
dotiert mit 2,500 €
an

Dr. med. Svea Faber
OCM Miinchen

fiir die Arbeit B
»Was reprasentiert die Zufriedenheit von Patienten nach knorpelregenerativen Eingriffen
am Kniegelenk?

Eine Analyse an 4986 Patienten aus dem KnorpelRegister DGOU™

Svea Faber® 1, Philipp Mismeyer 2
1.0CM | Orthapagische Chirurgie Minchen, Manchen
Z OCM Minchen, Minchen

O SPORLASTIC PREISVERLEIHUNG =)

ORTHOPAEDICS ACAnywhere -
Virtual. Global.
Local
Preise fiir die besten eingereichten Poster im Bereich — @

#»KLINISCHE FORSCHUNG™

1. Platz 2. Platz

dotiert mit 1.000 € dotiert mit 500€

Dr. med. univ. Armin Runer PD Dr. med. Matthias Krause

Innsbruck Hamburg

“Quadriceps Tendon- vs. Hamstring Tendon Autograft in ,Anatomische Landmarken zur Anlage des fibularen
Primary Anterior Bohrkanals bei Rekonstruktion der

Cruciate Ligament Reconstructing: A matched-paired study posterolateralen Ecke des Kniegelenks"

with a mean follow-up of 71 month”

Artin Runer® 1, Tommaso Roberti di Sarsina 2, Aline Suter 3, Matthias Krause* 1, Ben Schwartzkopf 1,
Peter Gféller 4, Christian Hoser 4, Karl-Heinz Frosch 1,

Rabert Csapo 4, Christian Fink 4 Sebestian Weill 1

1 Universitéitsklinik fir Unfalichirurgie Innsbruck, Innsbruck 1 UKE, Hamburg

2 Istituto Ortopedico Rizzoli, Bolo
3 KSW Kanlonspital Winterthur, Winterthur
4 Gelenkpunk: - Spart und Gelenkchirurgie, Innsbruck

O SPORLASTIC PREISVERLEIHUNG :;::;Whm_

ORTHOPAEDICS. Virtual. Global,

Local.

Preise fiir die besten eingereichten Poster im Bereich
~BIOMECHANIK/GRUNDLAGENFORSCHUNG"

1. Platz
dotiert mit 1.000 €

2. Platz
dotiert mit 500€

Dr. med. univ. ElImar Herbst, PhD DDr. Jakob Schanda

Munster Wien
“Axial load induces high distraction forces on the .Zoledronsdure verbessert das funktionelle Ergebnis nach
posterior meniscal roots” Rotatorenmanschettenrekonstruktion in einem

chronischen Defektmodell an der Ratte®

Eimar Herbst® 1, Sophia Ellermann 1, Andre Frank 1, Jens Wermers 1, Christoph Domnick L Jakah Schanda® 1, Rainer Mittermayr 1, Christian Fialka 1, Christian Muschitz 2, Heinz Redl 3

Johannes Glasbrerner 1, Thorben Briese 1,

Michael Johannes Raschie 1, Christoph Kittl 1, Mirce Herbert 2 1 AUVA Traumazentrum Wien-Meidling, Wien

2 Krankenhaus der Barmherzigen Schwestern Wien, Wien
3 LBI fur und Klinische viennal UKE, Hamburg

1 Klinik fur Unfall-, Hand- und ungschirurgie, U Minster,
Minster
2 GCM Klinik Minchen, Manchen

Arthroskopie 6 - 2020 467



‘ AGA-Mitteilungen

6 DJoO” Research Award 2020

AGAnywhere -
Virtual. Global,
Local

1. Preis 2. Preis 3. Preis
1.500 € 1.000€ 500 €

ad: R

PD. Dr. Philipp Moroder Dr. Christoph Kitttl PD Dr. Theresa Diermeier
Die Schulterschrittmacher-Therapie How to avoid tunnel conflict in simultaneous The lateral meniscus extrudes with and
fir die Behandlung reconstruction of the ACL and the lateral without root tear: A robotic study using
funktioneller hinterer Schulterinstabilitat- extra-articular structures ultrasound

Abschlussergebnisse einer prospektiven
Kohortenstudie

KEIMITEE
PREISVERLEIHUNG

BEST AGA-KOMITEE 2019
1. Platz

KOMITEE

KNIE-PATELLOFEMORAL

Leitung:

Dr. med. Florian Dirisamer, Linz, AT

Mitglieder

Priv.-Doz. Dr. med. Peter Balcarek, Pforzheim, DE
Prof. Dr. med. Christoph Becher, Heidelberg, DE Dr. med. Paola Kappel, K&ln, DE

Priv.-Doz. Dr. Rene El Attal, Feldkirch, AT Dr. med. Philippe Tscholl, Genf, CH
Priv.-Doz. Dr. med. Armin Keshmiri, Miinchen, DE Prof. Dr. med. Philip Schéttle, Miinchen, DE
Prof. Dr. med. Michael Liebensteiner, Innsbruck, AT

Prof. Dr. med. Geert Pagenstert, Basel, CH

Dr. med. Gerd Seitlinger, Obersdorf, AT

Dr. med. Daniel Wagner, Augsburg, DE

Géste
Dr. med. Jannik Frings, Hamburg, DE
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PREISVERLEIHUNG KOMITEE
Deutsches Arzteblatt international 2019 BEST AGA-KOMITEE 2019
CL St B 2. Platz

KOMITEE

SCHULTER-INSTABILITAT

Leitung:
T';“JZ?i'éﬂli\mm\uxat~°" Prof. Dr. med. Dirk Maier, Freiburg DE
Mitglieder Giiste
Priv.-Doz. Dr. med. Alexander Auffarth, Salzburg, AT Priv.-Doz. Dr. med. Andreas Marc Miiller, Basel, CH
Dr. med. Benjamin Bockmann, Bochum, DE Priv.-Doz. Dr. med. Gunther H. Sandmann, Ravensburg, DE
Dr. med Natascha Kraus-Spieckermann, Greifswald, DE Priv.-Doz. Dr. med. Jens Agneskirchner, Hannover, DE

Priv.-Doz. Dr. med. Frank Martetschléger, Miinchen, DE Prof. Dr. med. Markus Thomas Scheibel, Ziirich, CH
Priv.-Doz. Dr. med. Philipp Moroder, Berlin, DE

Priv.-Doz. Dr .med. Wolfgang Nebelung, Disseldorf, DE Studienbetreuung

Dr. med. Roman Ostermann, Wien, AT Elisabeth Bshm, Miinchen, De

Dr. med. Jorg Streich, Essen, DE

Dr. med. Arne Venjakob, Dusseldorf, DE

KOMITEE

BEST AGA-KOMITEE 2019
3. Platz

KOMITEE
[ HUOFTE

C

Leitung:

Dr. med. Gregor Méckel, Berlin, DE

Mitglieder Giste

Dr. med. Jérg Bucher, Wolhusen, CH Dr. med. Ingo Banke, Miinchen, DE

Priv.-Doz. Dr. med. Lorenz Biichler, Aarau, CH Prof. Dr. med. Michael Bohnsack, Bremen, DE
Priv.-Doz. Dr. med. Stefan Fickert, Straubing, DE Prof. Dr. med. Chatarina Chiari, Wien, AT

Dr. med. Christian Gatzka, Hamburg, DE Prof. Dr. Michael Dienst, Miinchen, DE

Dr. med. Christoph Gebhart, Wien, AT Dr. med. Christoph Lampert, St. Gallen, CH

Prof. Dr. med. Hans Gollwitzer, Miinchen, DE Prof. Dr. med. Stefan Landgraeber, Homburg, DE
Priv.-Doz. Dr. med. Jérg Schroder, Berlin DE Dr. med. Wolfgang Miehlke, Pforzheim, DE

Dr. med. Christian Sobau, Pforzheim, DE

. . Prof. Dr. med. Holger Schmitt, Heidelberg, DE
Dr. med. Wolfgang Zinser, Dinslaken, DE

Wir gratulieren allen Gewinnern!
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Bericht vom AGA-Knie-
Knorpel/Meniskus-Komitee

KOMITEE

KNIE-KNORPEL/MENISKUS

Das AGA-Knie-Knorpel-Menis-
kus Komitee legt seinen Fokus
auf den Erhalt und die Wie-
derherstellung der Funktion -
insbesondere des Kniegelenks.
Hauptfokus ist dabei der Erhalt
und die Regeneration von ge-
schidigtem Knorpel und Me-
niskus. Dabei spielt auch die
Offentlichkeitsarbeit und Stel-
lungnahme zu berufspolitischen
Themen eine wichtige Rolle. Zu-
letzt wurde hier der Indikation
der Arthroskopie bei Patienten
mit Gonarthrose aber auch der
Indikation zur Arthroskopie bei
Patienten mit Meniskusschiden
grofle Bedeutung beigemessen.
Im Rahmen der Weiterbil-
dung werden auch regelmaflig
Arthroskopiekurse der AGA-
Akademie unterstiitzt. Der letzte
Arthroskopiekurs Knie, Gelenk-
erhalt der AGA-Akademie vom
13.-14. Mirz 2020 in Niirn-
berg/Erlangen konnte noch vor
Ausweitung der nationalen Si-
cherheitsvorkehrungen im Rah-
men der Coronavirus-Pandemie
durchgefiihrt werden.

AGA-AKADEMIE

Arthroskopiekurs Knie,
Gelenkerhalt

Nirnbérg/Erlangen, 13. bis 14. M

www.agasonline.ch
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Projekte

Zur Evaluation von ,,Re-Menis-
kusnéhten® ist in unserem Komitee
eine neue Studie mit dem Projekt-
titel ,,Clinical results of revision
meniscal repair: A multicenter
study“ geplant. Studienleiter ist
Dr. Mehl, der das Studienproto-
koll entworfen und bereits bei der
Ethikkommission eingereicht hat.
Ziel der Studie ist es, die klinischen
Ergebnisse nach Revisionsnaht am
Meniskus zu untersuchen. Hierzu
wird eine multizentrische, pro-
spektive Kohortenstudie durch-
gefiihrt. Eingeschlossen werden
Patienten mit erneuter Meniskus-
naht nach bereits einmalig fehlge-
schlagenem Nahtversuch. Primér
sollen die klinischen Ergebnis-
se im postoperativen Verlauf an-
hand von klinischen Scores ana-
lysiert und mit den praoperativen
Werten verglichen werden. Zu-
dem soll die Versagens- und Re-
operationsrate erfasst werden. Die
primére Hypothese der Studie ist,
dass die erneute Meniskusnaht zu
einer signifikanten Verbesserung
der klinischen Scores im postope-
rativen Verlauf im Vergleich zum
praoperativen Status fithrt, diese
im Literaturvergleich den Ergeb-
nissen nach primérer Naht jedoch
unterlegen sind. Desweiteren ge-
hen wir davon aus, dass die Rate
an Versagern im Vergleich zur
priméren Naht erhoht ist. Einge-
schlossen werden Patienten zwi-
schen 12 und 55 Jahren mit Indi-
kation zur erneuten Meniskusnaht
(Indexoperation) nach bereits er-
folgter Meniskusnaht. Postopera-
tiv erfolgt die Evaluation nach 12
und 24 Monaten anhand ausge-
wihlter Scores.

Unter der Leitung von Prof.
Dr. Vogt ist eine weitere Studie
zur Evaluation einer Menis-
kusvorderhornraffung bei Os-
teochondrosis dissecans bzw.
Knochenédemen der Femur-
kondylen geplant. Grundlage

hierfiir sind kernspintomogra-
phische Beobachtungen, bei de-
nen sich nach Raffung des Me-
niskusvorderhorns — meist mit
zwei outside-in Néhten - das
Knochenmarksignal deutlich re-
duziert hat. Um genauere Infor-
mationen zu dem Effekt einer
moglichen Druckentlastung der
Kondylen durch eine Meniskus-
vorderhornraffung zu erhalten,
wird momentan ein Studienpro-
tokoll entworfen.

Prof. Dr. Vogt wird deswei-
teren zusammen mit PD Dr.
Schmitt die Ergebnisse unse-
rer Studie {iber die Sandwich-
Technik von Spongiosaplastik
und ACT zur Behandlung von
osteochondralen Schiden am
Kniegelenk publizieren.

Ein weiterer Studienfokus
liegt auf der autologen Knor-
pelzelltransplantation mit na-
salem Knorpel, was momentan
von PD Dr. Mumme am Uni-
versitatsspital Basel untersucht
wird. Die Grundlage hierfiir liegt
in der erhohten Widerstandsfi-
higkeit nasaler Knorpelzellen ge-
geniiber inflammatorischen Pro-
zessen. Die Zellkultivierung wird
in der Schweiz und in Deutsch-
land vorgenommen. Momentan
werden die regulatorischen An-
forderungen gepriift, um die Be-
handlungsmoglichkeit mit die-
sem neuen Verfahren auch in
Deutschland auszuweiten. Wei-
tere Projekte sind in Arbeit.

Wir bedanken uns insbeson-
dere auch bei allen anderen Kol-
legen auflerhalb des Komitees,

die sich bei der Entwicklung und
Durchfithrung unserer Projekte
mit viel Engagement einbringen.

Das AGA-Knie-Knorpel-Me-
niskus Komitee dankt Prof. Dr.
Matthias Steinwachs (Ziirich,
Schweiz) fiir seine langjihrige
konstruktive Mitarbeit als Mit-
glied und ehem. Leiter des Ko-
mitees und begrifit Prof. Dr.
Jagodzinski als neues Mitglied.
Ebenso danken wir den ehem.
Mitgliedern Prof. Dr. Angele
und Prof. Dr. Niemeyer fiir Thre
Bereitschaft, weiterhin als Gaste
die Arbeit des Komitees zu un-
terstiitzen.

o~
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Prof. Dr. med. Peter C. Kreuz
Leiter des AGA-Knie-Knorpel/
Meniskus-Komitees
Sportorthopddie, Arthroskopie
und regenerative Gelenkchir-
urgie, Asklepios Stadtklinik Bad
Tolz, Deutschland

Kontakt:
aga-komitees@chello.at


mailto:aga-komitees@chello.at

Mitglieder des AGA-Knorpel-Meniskus-Komitees

Prof. Dr. med. Peter C. Kreuz (Leitung)
Sportorthopédie, Arthroskopie und regenerative Gelenkchirurgie
Asklepios Stadtklinik Bad Tolz, Deutschland

PD Dr. med. Marcus Mumme (Stellv. Leitung)
Orthopaddie und Traumatologie
Universitatsspital Basel, Schweiz

Prof. Dr. med. Stephan Vogt (Past Leitung)
Orthopéadische Fachkliniken der Hessing Stiftung
Augsburg, Deutschland

Dr. med. Peter Behrendt
Universitétsklinikum Schleswig-Holstein
Kiel, Deutschland

Prof. Dr. med. Justus Gille
Klinik fiir Orthopadie und Unfallchirurgie
Universitatsklinikum Schleswig-Holstein, Deutschland

Prof. Dr. med. Michael Jagodzinski
Agaplesion Evang. Klinikum Schaumburg
Obernkirchen, Deutschland

PD Dr. med. Bastian Marquaf3
Orthopadische Praxis und Gelenk-Klinik
Gundelfingen bei Freiburg, Deutschland

Dr. med. Julian Mehl
Abteilung fiir Sportorthopadie der TU Miinchen
Miinchen, Deutschland

PD Dr. med. Jan C. Schagemann
Segeberger Kliniken
Bad Segeberg, Deutschland

PD Dr. med. Andreas Schmitt
Abteilung fiir Sportorthopddie der TU Miinchen
Miinchen, Deutschland

Prof. Dr. med. Peter Angele (Gast)
Sporthopaedicum und Universitatsklinik,
Regensburg, Deutschland

Prof. Dr. med. Philipp Niemeyer (Gast)
Orthopadische Chirurgie Miinchen
Miinchen, Deutschland
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Kongressprdsidenten: Prof. Dr. Karl-Heinz Frosch & Prof. Dr. Sepp Braun
www.aga-kongress.info

Gelenkinstabilitdten: Zentrale vs. periphere Pathologien
Degeneration oder Trauma - Sehnen, Meniskus, Knorpel
Prd- und intraoperative Gelenkdiagnostik

Medizinprodukte, Implantate und Transplantate
in der Gelenkchirurgie

Evidenzbasiertes Training und Rehabilitation
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AGA- Knie-Patellofemoral-

Komitee

KOMITEE

KNIE-PATELLOFEMORAL

Ein neues grofles Vorhaben des
Komitee’s stellt die RCT zur Fra-
ge »operative oder konservative
Therapie der Patellaerstluxation®
dar. Das Studienprotokoll wurde
unter Einbeziehen des Research-
Komitees erstellt, die Kooperation
mit Christian Lattermann war hier
sehr hilfreich. Das Ergebnis ist das
erste uns zu diesem Thema be-
kannte Studiendesign dieser Art
und ist — wie wir meinen - viel-
versprechend. Zurzeit ist die Fi-
nanzierung der multizentrischen
Studie beantragt

Schon abgeschlossen ist eine
Studie unter der Federfithrung von
Gerd Seitlinger zur Validierung
des Patella Instability Severity In-
dex. Diese wichtige Arbeit mit 300
eingeschlossenen Patienten steht
aktuell zur Publikation an.

Eben publiziert im KSSTA ist
unsere fallbasierte Online-Um-
frage zur Behandlung der patello-
femoralen Instabilitit unter den
AGA-Mitgliedern. Wir konnten
dabei einen erfreulich hohen Wis-
sensstand der AGA-Mitglieder
zeigen und auch einen sehr dif-
ferenzierten Zugang zum Thema
abbilden. Wie zu erwarten, zeig-
te sich in der Fallzahlbefragung
eine relativ kleine Gruppe von
Kollegen mit hohen Fallzahlen,
wihrend die Mehrheit ein einge-
schrinktes operatives Spektrum
bei niedrigerer Frequenz anbietet.
Die Versorgung von komplexen
Fallen an spezialisierten Zentren
wird hier sehr konsequent gelebt.

Ebenfalls kiirzlich publiziert
wurde durch das Komitee die Ar-
beit ,,Konservative oder operati-
ve Therapie bei Erstluxation der
Patella - ein systematisches Re-
view® im ,,Deutschen Arzteblatt.

Der Bereich Aus- und Weiter-
bildung bzw. Instruktorentatigkeit

472 | Arthroskopie 6 - 2020

war Pandemie-bedingt in der letz-
ten Zeit deutlich eingeschrankt. So
wie der AGA Kongress 2020 wur-
de auch kiirzlich das fiir Septem-
ber 2020 geplante AGA-Knie-Pa-
tellofemoral-Komitee Traveling
Fellowship abgesagt. Anstelle ist
unser Komitee am AGA Online
Event ,,AGAnywhere 2020“ mit
einer eigenen patellofemoralen
Sitzung vertreten.

Als weiteres Studienprojekt
des Komitees ist ein Expert Opi-
nion Statement zum Thema ,,Pa-
tellofemoral Arthrose® unter der
Leitung von Armin Keshmiri und
Christoph Becher zu erwahnen.
Das Projekt steht aktuell ebenfalls
bereits zur Publikation an.

Prof. Dr. med. Michael
Liebensteiner

Univ. Klinik fiir Orthopadie,
Innsbruck, Osterreich

Dr. med. Florian Dirisamer
Orthopddie&Sportchirurgie
Linz-Puchenau, Osterreich

Mitglieder des AGA-Knie-Patellofemoral-Komitees

Prof. Dr. med. Christoph Becher
ATOS Klinik
Heidelberg, Deutschland

OA Dr. med. Florian Dirisamer
Orthopéadie&Sportchirurgie
Linz-Puchenau, Osterreich

Priv.-Doz. Dr. med. René El Attal
Landeskrankenhaus Feldkirch
Feldkirch, Osterreich

Dr. med. Jannik Frings
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf
Hamburg, Deutschland

Dr. med. Paola Kappel (stellv. Leitung)
Krankenhaus KéIn-Merheim
Koln, Deutschland

Prof. Dr. med. Dr. med. univ. habil. Armin Keshmiri
MVZ im Helios
Miinchen, Deutschland

Prof. Dr. med. Michael Liebensteiner (Leitung)
Univ. Klinik fiir Orthopadie
Innsbruck, Osterreich

Prof. Dr. med. Manfred Nelitz
MVZ Oberstdorf, Kliniken Kempten/Oberallgau
Oberstdorf, Deutschland

Prof. Dr. med. Geert Pagenstert
Universitatsspital
Basel, Schweiz

Dr. med. Daniel Wagner
Hessingpark-Clinic
Augsburg, Deutschland

Gaste

Priv.-Doz. Dr. med. Peter Balcarek
ARCUS Sportklinik
Pforzheim, Deutschland

OA Dr. med. Gerd Seitlinger
Krankenhaus Oberndorf Lehrkrankenhaus der PMU
Oberndorf bei Salzburg, Osterreich

Dr. med. Guido Wierer
Landeskrankenhaus Hall in Tirol, Tirol Kliniken
Hall in Tirol, Osterreich

Dr. med. Felix Zimmermann
BG Kliniken
Ludwigshafen am Rhein, Deutschland



In Zusammenarbeit mit dem
AGA-Komitee-Schulter konnte
die Arbeit im BMC
(Muskuloskeletal Disorders)
am 04.09.2020 online
veroffentlicht werden

KOMITEE

SCHULTER

Dirk Maier'*, Lars-Rene Tue-
cking?, Anke Bernstein’, Ger-
not Lang', Ferdinand Christian
Wagner', Martin Jaeger', Peter
Ogon*, Norbert Paul Siidkamp1
and Kaywan Izadpanah'
'Department of Orthopaedics
and Trauma Surgery, Medical
Center - University of Freiburg,
Faculty of Medicine, University
of Freiburg, Hugstetter Str. 55,
79106 Freiburg, Germany. *De-
partment of Orthopaedic Sur-
gery, Medical School Hannover,
Diakovere Annastift, Anna-von-
Borries-Str. 1-7, 30625 Hanno-
ver, Germany. *Section Musculo-
skeletal Biomaterials of G.E.R.N.
Research Center, Department of
Orthopaedics and Trauma Surge-
ry, Medical Center - University
of Freiburg, Faculty of Medicine,
University of Freiburg, Hugstet-
ter Str. 55, 79106 Freiburg, Ger-
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Abstract

Einleitung: Die dynamische ho-
rizontale Instabilitat stellt ein kli-
nisch relevantes Problem nach
akuter Luxation des Acromiocla-
viculargelenkes (ACG) auf und
zeigt einen negativen Einfluss auf
das klinische Ergebnis nach ope-
rativer Versorgung. Bis dato lie-
gen allerdings keine Erkenntnisse
iiber die intrinsische Heilungs-
antwort (,,healing response®) der
stabilisierenden Bandstruktu-
ren vor. Die vorliegende Studie
untersucht daher die zeitabhén-
gigen Heilungsreaktionen des
humanen acromioclaviculdren
(AC-) Bandkomplexes nach akut
traumatischer Ruptur.

Methodik: Im Rahmen der
operativen Versorgung akut-
traumatischer ACG-Luxationen
(Rockwood IV und V) wurden
Biopsien des superioren AC-
Bandkomplexes entnommen
und immunhistologischen Un-
tersuchungen unterzogen.

Die Proben wurden abhingig
vom Zeitintervall zwischen Trau-
ma und Operation in 3 Gruppen
aufgeteilt: Gruppe 1 (0-7 Tage;
n=5), Gruppe 2 (8-14 Tage;
n=6) und Gruppe 3 (15-21
Tage; n=4). Die zeitabhdngigen
Veranderungen der Zellularitit,
Kollagenkonzentrationen (Typ 1

und 3) und des histomorpho-
logischen Erscheinungsbildes
wurden jeweils fiir die Rupturzo-
ne und die intakte Zone des AC-
Bandkomplexes untersucht und
verglichen.

Ergebnisse: Gruppe 1 (erste
Woche nach Trauma) war durch
eine ausgeprigte Zellaktivierung
und frithe Entziindungsreaktion
charakterisiert. Die Rupturzone
wies eine signifikant hohere An-
zahl CD68-positiver Zellen auf
als die intakte Zone (15,2 vs. 7,4;
P<0,05). In allen Proben wur-
de bereits eine Synovialisierung
des Rupturendes beobachtet. In
der zweiten Woche nach Trauma
(Gruppe 2) zeigte sich eine Pro-
liferation von Granulationsge-
webe im Bereich der Rupturzo-
ne. Diese wies signifikant mehr
Fibroblasten-ahnliche Zellen auf
als die intakte Zone (66,8 vs. 43,8;
P<0,05). Gruppe 2 zeigte das si-
gnifikante Maximum der Expres-
sion von narbentypischem Kolla-
gen Typ 3 (Gruppe 1: 2,2+0,38,
Gruppe 2: 3,2+0,18, Gruppe 3:
2,8+0,57; P<0,05). In der drit-
ten Woche nach Trauma wurden
bereits typische Anzeichen einer
ligamentaren Konsolidierung
(frithes ,,Remodelling®) festge-
stellt.

Schlussfolgerungen: Der
AC-Bandkomplex zeigt sehr frii-
he und dynamische Heilungsre-
aktionen nach akut traumatischer

Ruptur. Unsere histologischen
Befunde legen nahe, dass die
operative Behandlung von aku-
ten ACG-Luxationen so frith wie
moglich innerhalb eines Zeit-
raums von 1 Woche nach Trau-
ma durchgefithrt werden sollte,
um das biologische Heilungspo-
tenzial des AC-Bandkomplexes
bestmoglich auszuschopfen. Es
sind prospektive klinische Stu-
dien notwendig, um zu untersu-
chen, ob die frithe operative Ver-
sorgung von ACG-Luxationen zu
klinischen Vorteilen fiihrt.

Kontakt

Prof. Dr. Dirk Maier

Department of Orthopaedics
and Trauma Surgery, Medical
Center — University of Freiburg,
Faculty of Medicine, University
of Freiburg,

Hugstetter Str. 55,

79106 Freiburg, Germany
dirk.maier@uniklinik-freiburg.de
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Europa ist unser Herz - Eine
starke Vereinigung von AGA,
ESSKA und KSSTA fiir bessere

Wissenschaft!

Die Bedeutung eines starken Eu-
ropas wird nahezu jeden Tag in
den Medien diskutiert. Es ist je-
dem Kklar, dass nur ein vereintes
Europa ein starkes Europa sein
kann. Nur gemeinsam konnen
wir ausreichend Starke und Er-
kennbarkeit in der globalisierten
Welt entwickeln. Aktuell besteht
die Europdische Gemeinschaft aus
zahlreichen starken Einzelldndern
mit ihren eigenen Strukturen, Be-
diirfnissen und Ideen. Dies muss
respektiert werden, auch wenn es
nicht jedem passt. Diese Diversi-
tat kann jedoch auch Chancen er-
6ffnen, um Herausforderungen in
der Zukunft zu meistern.

Auch im Bereich der Ortho-
padie und Sportmedizin brau-
chen wir ein starkes vereintes
Europa, um einen besseren Aus-
tausch in der klinischen Praxis
und in der Wissenschaft zu ge-
wihrleisten. Die neue Zusam-
menarbeit zwischen ESSKA und
AGA stellt einen groflen Schritt
zu einer starken europiischen
Orthopidie und Sportmedizin
dar und verstarkt unsere welt-
weite Erkennbarkeit.

Aktuell sind die Mehrheit der
Orthopéiden und Sportmedizi-
ner in starken nationalen Ge-
sellschaften organisiert. Auf die-
se Gesellschaften wie die AGA
konnen wir stolz sein. Die AGA,
1983 gegriindet, entwickelte sich
zur weltweit grofiten Gesellschaft
fur Arthroskopie und Gelenkchi-
rurgie mit mehr als 5200 Mitglie-
dern. Die AGA hat 17 Komitees
mit Experten fiir jedes Gelenk,
bietet multiple Moglichkeiten
fiir Forschungsfinanzierung und
schreibt jedes Jahr mehrere Fel-
lowship-Optionen aus.

Diese enge Verbindung der
Orthopiden und Sportmedizi-
ner zu nationalen Gesellschaften
macht die Diversitit der Behand-
lung in Europa nachvollziehbar.
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Zum Beispiel unterscheidet sich
signifikant zwischen den ein-
zelnen europdischen Lindern
die Behandlung der vorderen
Kreuzbandruptur in Bezug auf
konservative oder operative Be-
handlung, Transplantattyp, Ope-
rationstechnik sowie Rehabilita-
tionsprotokoll. Aus meiner Sicht
ist eine rein national gepragte
Sichtweise und therapeutische
Vorgehensweise zu scheuklap-
penartig und nicht geeignet, das
komplexe Feld der Gelenkthe-
rapie suffizient abzudecken. Zu-
dem ist die weltweite Erkenn-
barkeit durch ein rein national
ausgerichtetes Vorgehen stark li-
mitiert.

Wir sollten realisieren, dass
wir viel durch offene Diskussio-
nen miteinander lernen konnen.
Durch den gesteigerten Aus-
tausch zwischen den einzelnen
europdischen Landern durch eu-
ropdische Fellowships, die ne-
ben der AGA insbesondere auch
durch die ESSKA gefordert wer-
den, erkennen wir, dass es multi-
ple erfolgreiche Wege zur Lésung
von medizinischen Problemen in
der Gelenktherapie gibt. Die in-
tensive Zusammenarbeit zwi-
schen den nationalen Gesell-
schaften fordert den Austausch,
offnet uns die Augen fiir Neues,
erweitert unser Wissen fiir die
Gelenktherapie und verbessert
unsere Erkennbarkeit weltweit.

Europdische Forschung war
lange Zeit finanziert durch eu-
ropdische Einrichtungen, jedoch
wurde die Forschung hierfiir
auflerhalb von Europa durch-
gefithrt. Européische Expertise
und Arbeitskraft wurden damit
giinstig durch andere ausge-
beutet. International akzeptier-
te Forschung wurde, abgesehen
von wenigen ,,wissenschaftlichen
Zentren', in Europa nicht durch-
gefiihrt. Jedoch haben sich gliick-

licherweise die Zeiten signifikant
gedndert.

In den letzten 30 Jahren konn-
te in ganz Europa flachende-
ckend eine international akzep-
tierte und anerkannte Forschung
etabliert werden. Wissenschaft-
licher Austausch mit extra-eu-
ropéischen Gesellschaften, be-
sonders gefordert durch ESSKA,
ermdglicht Medizinern und
Wissenschaftlern auf der gan-
zen Welt nach Europa zu kom-
men und von uns zu lernen. Dies
starkt den ,,Forschungsstandort
Europa“ und verbessert unsere
Reputation weltweit.

ESSKA profitiert von dieser
Kooperation mit einem starken
Partner AGA. Die ESSKA erhilt
hierdurch einen Tiir6ffner zur
klinischen Basis, den Klinikern
und Wissenschaftlern. Zudem
erweitert die ESSKA ihr Spek-
trum von einer hauptsichlich
Knie-orientierten Gesellschaft zu
einer Gesellschaft, die europaweit
alle Gelenke abdeckt. Dies erwei-
tert die Ausrichtung der ESSKA
und deren Erkennbarkeit.

Der Schliissel zu weltweiter
Leuchtturmwirkung im Bereich
Forschung und Klinik ist ein
weltweit anerkanntes hochran-
giges Journal. Das KSSTA-Jour-
nal mit einem Impact von iiber
3 erfiillt hierfiir alle Vorausset-
zungen. Durch die Kollaborati-
on zwischen AGA und ESSKA
wird das KSSTA neues wissen-
schaftliches Journal der AGA.
Die AGA erhilt eine eigene Sekti-
on im KSSTA-Journal unter dem
Namen ,,Special AGA Section®
Die AGA verfiigt damit iiber ein
weltweit anerkanntes Sprachrohr
in der Welt der Wissenschaft.

Diese Kollaboration zwischen
AGA und ESSKA stellt eine Win-
Win Situation fiir beide Seiten
dar. Es verstarkt die européische
Perspektive und die weltweite
europdische Erkennbarkeit un-
ter Erhalt jeder einzelnen nati-
onalen Gesellschaft. Lasst uns
voneinander lernen und unse-
re Starken zusammenlegen, um
hiermit noch besser zu werden
zum Wohle unserer Patienten.

Unsere unterschiedlichen,
historisch begriindeten nationa-

len Ansichten stellen unsere Ein-
maligkeit und Starke unter ei-
nem europdischen Schirm dar,
welcher durch die ESSKA ge-
stellt wird.

Die starke Kooperation zwi-
schen AGA und ESSKA iiber-
nimmt Vorbildcharakter auch
fir Kooperationen mit weiteren
nationalen Gesellschaften. Die-
se auflergewohnliche Beziehung
zwischen AGA und ESSKA ist
der richtige Schritt nach vorne zu
einem vereinten und starken Eu-

ropa auch in der orthopadischen
Gemeinschaft weltweit.

Peter Angele

Kontakt:

Prof. Dr. Peter Angele
Sporthopaedicum und
Universitatsklinikum
Regensburg, Deutschland
angele@sporthopaedicum.de

Knee Surgery
Sports Traumatology
Arthroscopy
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Nachruf
OMR Dr. sc. Heinz Wuschech

Heinz Wuschech wurde am 02.05.1933 in Spremberg/
w.  Niederlausitz, Bezirk Brandenburg geboren und
E verstarb am 11.09.2020 in Berlin-Wei3ensee.
¥ Nach einer schweren Jugend schloss Heinz Wuschech
1952 seine Schulzeit mit dem Abitur nach einer Lehre
’ als Dreher ab. Auf Grund seiner guten Schulzeugnisse
& - und seinem fuBballerischen Talent wurde ihm ein
Sportlehrer Studium an der Deutschen Hochschule fiir Korperkultur und
Sport in Leipzig erméglicht.
AnschlieBend absolvierte er von 1954 bis 1960 das Medizinstudium an
der Universitat Leipzig.
Seine chirurgische Aus- und Weiterbildung fiihrte er in Spremberg/NL
durch und wurde 1964 Facharzt fiir Sportmedizin und Chirurgie.
Zum Chefarzt fiir Chirurgie und stellvertretenden arztlichen Direktor
im Krankenhaus Wei3ensee/Berlin erfolgte die Berufung 1965. Diese
Tatigkeiten Ubte er bis zu seiner Pensionierung 1998 aus. Als Sportmedi-
ziner war er anschlieBend noch bis zu seinem 75-igsten Lebensjahr in der
Tagesklinik Esplanade Berlin — Pankow tétig.
Bereits 1961 etablierte Heinz Wuschech als Sportmediziner des SC
Dynamo Berlin die Sportérztliche Hauptberatungsstelle und Sportklinik
des SV Dynamo im heutigen Olympiastiitzpunkt Berlin.
Zu den Hohepunkten seines Schaffens zahlten die Weltmeisterschaften
1962 in Zakopane, die Olympischen Winterspiele 1964 in Innsbruck, 1968
in Grenoble. 1972 in Sapporo und 1976 noch einmal in Innsbruck, wo er
die nordischen Skisportler der DDR als Verbandarzt betreute.
So war auch immer ein sportlicher und fachlicher internationaler
Austausch moglich.
Ein besonderer Hohepunkt war die Einladung einer gro3en DDR
Delegation zum 1. Wiener AGA Kongress, wo er die ARTHROSKOPIE
als innovative Bereicherung fiir die Traumatologie und Sportmedizin
entdeckte. In kurzer Zeit hatte er in seiner Klinik mehr als 1000 Eingriffe
durchgefiihrt.
1988 erfolgte die Grindung der Gesellschaft fiir Arthroskopie in der DDR.
1988 organisierte er das 1. Symposium fiir Arthroskopie in Berlin, das
unter seiner wissenschaftlichen Leitung bis heute 37 Mal und der Berliner
Arthroskopie Grundkurs 29 Mal stattfand — hochgeschatzte Traditions-
veranstaltungen unter dem Motto ,aus der Praxis fir die Praxis”. Heinz
Wuschech war begeisteter Arthroskopeur und der AGA eng verbunden.
Fiir seine Tatigkeit erhielt er Anerkennung und Auszeichnungen:
1968 Verdienter Meister des Sports
1972 Nationalpreis fiir Wissenschaft und Technik der DDR
1973 Verdienter Arzt des Volkes
1989 doctor scientiae medicinae (Dr. sc. med.)

Heinz Wuschech war,Arzt aus Berufung’, unermiidlich, voller Tatendrang
und immer auf Innovationen und Verbesserungen aus. In der Ausbildung
junger Arzte konnte er die Kollegen fiir die Arthroskopie begeistern. Viele
seiner zahlreichen Schiiler sind heute in leitenden Positionen.

Sein erfilltes Leben verdankt er nicht zuletzt seiner Frau Marlis, die ihm in
selbstloser Weise immer zur Seite stand und seinen treuen Mitarbeitern,
die ihn bis zu seinem Tode begleiteten.

Die AGA behalt Heinz Wuschech als selbstlosen, hilfsbereiten, zielstrebi-
gen und leidenschaftlichen Arzt und guten Freund in Erinnerung und im
Herzen.

ask-group-berlin Hartmut Pelinka

Stipendien und Fellowships

AGA - Sponsoring-Programm
fiir AGA-Mitglieder (4 Wo-
chen)

Dauer: 4 Wochen, Unterstit-
zung: max. 1400,- EUR

FORUM
ASSISTENZARZTE

AGA-Assistenzaerzte-Fellow-
ship Knie und Schulter 2022
(2 Wochen)

2 AGA-Mitglieder (Assistenz-
arzte) besuchen verschiedene Ar-
throskopiezentren im deutsch-
sprachigen Raum (DE, AT, CH)
Deadline: 01.11.2021

ottobock.

EAF - European Arthroscopy
Fellowship 2022 (3 Wochen)
Besuch von Arthroskopiezent-
ren in Deutschland/Osterreich/
Schweiz, Frankreich, Italien, Spa-
nien und Portugal.

Deadline: 31.12.2021

AGA
INSTRUKTOR

O

AGA-Instruktor
Ernennung

ArthreXo

AGA - Shoulder Fellowship
Vail, USA 2022/23 (1 Jahr)
Research und clinical Fellowship
1 Jahr Aufenthalt in Vail bei Peter
Millett, MD:

Mitarbeit in den biomechani-
schen und experimentellen arth-
roskopischen Labors der Stead-
man Philippon Research Institute
und klinische Tatigkeit (Stead-
man Clinic).

Deadline: 01.10.2021

Ausfiihrliche Informationen
finden Sie auf der AGA-Web-
Seite: www.aga-online.ch

Kontakt: AGA Sekretariat
Tel: 0043 6991 407 64 32
e-mail: aga-onlin@chello.at

Der Vorstand der AGA hat am 18.09.2020 aufgrund ihrer Expertise und
Lehrtatigkeit in Arthroskopie&Gelenkchirurgie den Titel

+AGA-Instruktor” verliehen an:

PD Dr. med. Stefan Dobele
BG Unfallklinik
Tuibingen, Deutschland

Priv.-Doz. Dr. med. univ. Philipp Moroder

Charité Universitatsmedizin
Berlin, Deutschland

PD Dr. med. Benedikt Schliemann

Universitatsklinikum
Mdnster, Deutschland
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Reisebericht vom AGA-
Assistenzarzte-Schulter-
Fellowship 2020

Miinchen,
Sportorthopadie TU

Unsere erste Station des AGA
Fellowships Schulter 2020 fiihrte
uns nach Miinchen zu Prof. Im-
hoff in die sportorthopadische
Abteilung der TUM.

Wir wurden dort sehr herzlich
vom gesamten Team empfangen.
Am ersten Tag hospitierten wir in
der Sprechstunde. Unter der An-
leitung von Prof. Imhoff erstell-
ten wir Behandlungsplane unter
Beriicksichtigung der Anamnese,
Kklinischen Befunde und Bildge-
bung und diskutierten eine Viel-
zahl an schulterchirurgischen
Op-Indikationen.

Hier wurde uns verdeutlicht,
wie essentiell das Verstandnis
des Ursprunges einer Pathologie
ist und wie diese den Behand-
lungsplan erheblich beeinflussen
konnen.

Eindrucksvoll war das Voll-
bild der Werferschulter eines
jungen Handballers, der eine
SLAP-Lésion, anteropsuperio-
re Labrumldsion, sowie beidsei-
tig GIRD Zysten durch postero-
superiores Impingement zeigte.
Weiterhin zeigte und wiederhol-

te Herr Prof. Imhoff mit uns kli-
nische Tests und wies uns auf den
Wert der elementaren klinischen
Funktionspriifung hin, denn
bildgebende Verfahren wiirden
nur unzureichende Aussagen
iiber die Funktion der Struktu-
ren treffen.

Im OP sahen wir eine auf-
windige Rotatorenmanschetten-
rekonstruktion bei einem 31-jah-
rigen Judoka mit Massenruptur
nach anteriorer Luxation und
schauten uns Tipps und Tricks
zum Fadenmanagement ab.

Der zweite Case war eine Pa-
tientin, die nach Mamma-Ca
und Humeruskopfnekrose nach
Chemotherapie mit einer Kurz-
schafthemiprothese versorgt
wurde. Fiir uns neu und inte-
ressant war es, geschlossene OP-
Hauben mit Beliiftungssystem,
welche tiber Kopfbewegungen
gesteuert wurden, wihrend en-
doprothetischer OP’s zu tragen.

Der gesamte zweite Tag fand
im OP statt, wo wir eine Schul-
terstabilisierung nach Latar-
jet bei frustaner zweimaliger
Bankart-OP bei einem Patienten
mit multiplen Schulterluxationen

A TUM, Miinchen. Tragen eines geschlossenen Beliiftungsystems wahrend
der Implantation einer Schulter-Endoprothese
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im Rahmen epileptischer Anfal-
le sahen.

Ein besonderes Highlight war
der Superior Capsular Repair
mit azellulirem Dermisallograft
bei einem jungen Patienten mit
dreimaliger SSP-Re-Ruptur. Eine
interessante Diskussion entfach-
te sich tiber die dynamische Ent-
wicklung dieser neuen Methode
den Vor- und Nachteilen und der
jeweiligen Kosteneffizienz.

Die Zeit verging wie im Flug
und gern wiéren wir noch linger
geblieben. Die zwei Tage werden
uns in langer Erinnerung blei-
ben und wir danken Herrn Prof.
Imhoff und seinem groflartigen
Team.

Miinchen, ATOS Klinik

Die néchste Station fithrte uns
zu Prof. Dr. Martetschliger
an die ATOS Klinik Miinchen.
Hier erwartete uns ein herzli-
cher Empfang mit ausgezeich-
neter bayerischer Brotzeit und
abwechslungsreichem OP-Pro-
gramm mit endoprothetischen
und arthroskopischen Punkten.
Wir diskutierten die Indikatio-
nen und Op-Technik des Latis-
simus dorsi-Transfers und be-
sprachen Vor- und Nachteile

=

A TUM, Miinchen. Tag 1 mit Prof.
Imhoff im OP bei unserer ersten
Hospitationsstation in der Sport-
orthopddie der TUM im Klinikum
Rechts der Isar, Miinchen

der verschiedenen LBS-Tenode-
setechniken.

Beeindruckend waren die
optimierten Abldufe der Klinik,
bei der der Operateur bei mini-
malen Wechselzeiten und einem
hervorragenden abgestimmten
Team eine grofle Anzahl hoch-
spezialisierter Eingriffe durch-
fithren konnte.

A TUM, Miinchen. Prof. Dr. A. Imhoff und sein Team
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A ATOS Klinik Minchen. Dr. M.Kuhlee, Prof. Dr. Martetschlager,

Dr. M. Warnhoff

A ATOS- Miinchen. Geselliges Afterwork mit dem Team von PD. Marteschla-
ger

Bei einer 50-jahrigen Patien-
tin mit einem ex-domo in 70° Re-
troversion implantierten Ober-
flachenersatz wurde diese in eine
Langschaftprothese konvertiert,
wobei die falsche Resektions-
ebene eine grofle operative He-
rausforderung darstellte. Wah-
renddessen und wihrend der

anschlieflenden Jause mit Weif3-
wurst und Leberkise, konnten
wir unsere Fragen zur Schulter-
endoprothetik stellen.

Nach erfolgreicher Suche der
retrahierten Sehnen bei trauma-
tischer Massenruptur und an-
schlieflender Manschettenre-
konstruktion erorterten wir die

Notwendigkeit dezidierterer
Klassifikationen bei Partialrup-
turen der Subscapularissehne.

Am Abend wurden wir durch
PD. Martetschldger und seinem
Team zum After Work in eine ita-
lienische Bar eingeladen, wo wir
bei Aperol Spritz und Miinchener
Hellem die Politik und Zukunft
der Sportorthopadie diskutier-
ten. Dies war ein kronender Ab-
schluss zweier sehr interessan-
ter Hospitationstage fiir die wir
Herrn Prof. Dr. Martetschldger
herzlich danken.

Ziirich, Schulthessklinik

Unsere dritte Station fiihrte uns
ins schone Ziirich an die Schul-
thessklinik zu Prof. Dr. Markus
Scheibel. Das Wochenende ver-
brachten wir bei einem Stadt-
rundgang und einer Bootstour
mit herrlichem Alpenblick.

Die Néhe zum Skigebiet zeig-
te sich auch wihrend der Sprech-
stunde von Prof. Scheibel, in der
ein Grof3teil der Patienten skias-
soziierte Verletzungen der Schul-
ter aufwiesen.

Eindrucksvoll war die unge-
wohnliche Kombinationsver-
letzung mit Skapulablattfraktur
und reversed Hill-Sachs-Delle
nach dorsaler Schulterluxation
im Sinne einer Double-Crash-
Injury, welche sich der junge Pa-
tient bei einem Snowboardunfall
zugezogen hatte.

A Schulthessklinik, Ziirich. Besuch
bei Prof. Scheibel

© Dr.med.M.Kuhlee

A OPN, Neuss. OP-Tag mit
PD. Miiller- Rath

Prof. Scheibel zeigte uns eine
neue Cerclagetechnik fiir die
Knochenspanfixation bei ventra-
lem Glenoiddefekt sowie den un-
gewohnlichen Case, bei dem eine
Pectoralis minor Sehnenverkiir-
zung bei Skapuladyskinesie eine
massive Hypertrophie des ipsila-
teralen Trapezius zur Folge hat-
te. Durch ein Sehnenrelease der
Pectoralis minor Sehne war die
Hypertrophie vollstindig riick-
ldufig. Die Notwendigkeit einer
additiven MRT Untersuchung
bei juveniler ACG-Luxation im
Sinne einer periostalen Avulsi-
onsverletzung wurde beispiel-
haft bei einem 15-jahrigen de-
monstriert.

Interessant waren fiir uns die
Unterschiede zwischen deut-
schem und schweizer Gesund-
heitssystem. An der Schulthess
Klinik werden jahrlich 9350 or-
thopadische Operationen in 12
teilweise kombinierten hoch-
modern ausgestatteten OP-Sélen
durchgefiihrt. So konnte die Ar-
throskopie, der wir beiwohnten,
zum Beispiel auf nicht weniger
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als vier Monitoren verfolgt wer-
den.

Die wissenschaftliche Mitar-
beiterin Frau Wehrli erklarte uns
das interne, teilweise seit 2003
gefiihrte Register, welche pros-
pektiv alle Patienten mit ACG-
Instabilitit, RM-Lisionen, gleno-
humeraler Instabilitat, Arthrose
und seit kiirzerem Traumapati-
enten einschliefft und mit gro-
Bem Aufwand gepflegt wird. Dies
wird durch drei wissenschaftliche
Mitarbeiter realisiert.

Herr Prof. Scheibel versorgte
uns mit aktueller Literatur, nahm
sich viel Zeit fiir Fragen und ein
absolutes Highlight war die Ein-
ladung zu seinem internationa-
len Berliner Schulterkurs.

Wir bedanken uns herzlich
bei Prof. Scheibel und seinem
Team fiir diesen hervorragenden
Einblick in die klinische und wis-
senschaftliche Arbeit.

Diisseldorf, Orthopadische
Praxisklinik Neuss

Am Abend brachte uns der Flie-
ger nach Diisseldorf und von
dort ging es nach Neuss zu Herrn
PD Dr. Ralf Miiller-Rath und
Dr. Emanuel Ingenhoven an die
1993 gegriindete Orthopédische
Praxisklinik Neuss. Hier wur-
den wir sehr herzlich empfangen
und nahmen am ersten Tag an
der Indikationssprechstunde teil,
bei der PD Miiller-Rath sein aus

Vortrigen bekanntes kommuni-
katives Talent demonstrierte und
so komplexe Sachverhalte im Ge-
sprach mit den Patienten gut ver-
standlich vermittelte.

Wir bekamen einen Einblick
in das Abrechnungssystem, das
DART und die Abléufe einer der
ersten privat gefithrten Praxiskli-
niken.

Erneut stellten wir uns der
Diskussion um die Therapieal-
ternativen bei irreparablem su-
periorem Rotatorenmanschet-
ten-Defekt und der notwendigen
Fokussierung auf das Patienten-
wohl unter Vernachlidssigung der
Sachkosten. Positiv fiel uns der
hohe Anspruch an hervorragen-
de Medizin auf, denn der hohe
in den Kliniken gelebte Kosten-
druck kann junge Mediziner in
der Therapieentscheidung ver-
unsichern.

Am Abend wurden wir durch
die Ehepaare Miiller-Rath und
Ingenhoven in ein exzellentes Re-
staurant am Neusser Hafen ein-
geladen, wo wir einen interessan-
ten Generationenaustausch tiber
Veranderungen in der Medizin,
Karriereplanung, Berufspolitik
und Wissenschaft erlebten.

Am OP-Tag beobachteten wir
eine effiziente Saalplanung, er-
hielten eine Fithrung durch den
alten und neuen Teil der Praxis-
klinik und durften jeweils selbst
Teilschritte bei Schulter OPs in
der fiir uns neuen Seitenlage

e —

A OPN, Neuss. Geselliger Abend mit Dr. Ingenhoven und PD Dr. med.
Ralf Miiller-Rath im hervorragenden Restaurant am Neusser Hafen
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A Erinnerungsfoto mit PD Dr.med. Thilo Patzer und Prof. Dirk Meier beim
AGA Akademie-Arthroskopiekurs — Neues und Bewahrtes in der arthrosko-
pischen Schulterchirurgie vom 6.-7. Mérz 2020 in Diisseldorf

durchfithren. Auch hier verriet
Dr. Miiller Rath viele Tipps und
Tricks.

Die letzte Station des AGA
Schulter-Fellowships 2020 war
der AGA Akademie-Arthrosko-
piekurs - Neues und Bewihrtes
in der arthroskopischen Schul-
terchirurgie vom 6.-7. Mirz
2020 in Diisseldorf, welcher die
gesamte Reise auf hervorragende
Art und Weise zusammenfasste.
Zuvor in den Hospitationsstatio-
nen erlernte Techniken konnten
wir im Kadaverworkshop unter
Instruktorenanleitung anwen-
den. Am Abend fand der Refe-
rentenabend am Medienhafen
statt, zu dem wir freundlicher-
weise auch eingeladen waren. Bei
anregenden Tisch- Gesprichen
und exzellentem Essen klang der
Tag aus.

F
A
AGA-AKADEMIE

Neuesund Bewidhrtes
in der arthroskopischen
Schulterchirurgie

Disseldorf, 6= 7. Marz 2020

Wir verbrachten eine tolle
Zeit und mochten uns an dieser
Stelle sehr herzlich bei Prof. Lill,
PD Dr. Smith; Prof. Dr. Imhoff,

Prof. Dr. Martetschliger, Prof.
Scheibel, PD Dr. Miiller-Rath,
Dr. Ingenhoven, Frau Koall, Frau
Niels, Frau Eva-Maria Pinz und
dem gesamten AGA Vorstand
fir dieses grof3artige Fellowship
bedanken. Wir kénnen jede der
Hospitationsstationen uneinge-
schriankt weiterempfehlen und
freuen uns auf ein Wiedersehen
auf dem néchsten Kongress.

Dr. med. Maria Kuhlee
Klinikum Region Hannover, KH
Lehrte

Dr. med. Mara Warnhoff
Friederikenstift und Standort
Henriettenstift, Hannover

© Dr.med.M. Warnhoff
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12.-14.11.2020
ONLINE
27. Jahreskongress der DVSE

12.-14.11.2020
Kaamp-His auf Sylt (Deutschland)
11. Sommerkurs Arthroskopie Sylt

13.-14.11.2020

Essen (Deutschland)

QKG Knorpel-Akademie, Spezial-
Workshop

11.-12.12.2020
Berlin (Deutschland)
30. Berliner Arthroskopie Kurs

07.-09.01.2021

Berlin (Deutschland)

Berlin International Shoulder Course
Veranstaltung mit dem AGA-GUTESIEGEL

14.01.2021
Aarau (Schweiz)
Aarauer Arthroskopiekurs

28.-30.01.2021

Luxembourg (Luxembourg)

The Meniscus — 5th International
Conference on Meniscus Science and
Surgery

Veranstaltung mit dem AGA-GUTESIEGEL

29.-30.01.2021

Dusseldorf (Deutschland)

Arthroskopie und Gelenkchirurgie
2021-31. BVASK Kongress

Veranstaltung mit dem AGA-GUTESIEGEL

05.-06.02.2021
Innsbruck (Osterreich)
DAS DEGENERATIVE KNIEGELENK

05.-06.02.2021

Tiibingen (Deutschland)

32. Workshop Kniegelenk - Sportortho-
padie Markgroningen

26.-27.02.2021

Tiibingen (Deutschland)

19. Workshop Schultergelenk — Sportor-
thopédie Markgroningen

05.-06.03.2021

Erlangen (Deutschland)
AGA-Akademie-Arthroskopiekurs:
Basiskurs Knie und Schulter

12.-13.03.2021

Innsbruck (Osterreich)

AGA Akademiekurs f. Fortgeschrittene:
Das Patellofemoralgelenk

15.-16.04.2021

Davos (Schweiz)

6th International Knee Update
Veranstaltung mit dem AGA-GUTESIEGEL

16.-17.04.2021

Basel (Schweiz)
AGA-Akademie-Arthroskopiekurs:
Schulter/Ellenbogen

23.-24.04.2021

Wiirzburg (Deutschland)
AGA-SIMULATOR-TRAINING-ARTHROS-
KOPIE (STArt)

10.-11.05.2021

Miinchen (Deutschland)

ALWIN JAGER STIFTUNG Basiskurs Knie-
und Schulterarthroskopie fiir Anfanger

13.-19.05.2021

Kitzbiihel (Osterreich)

ORMEDICUM 13. Wissenschaftliche
Akademie — Premium Programm fiir
Assistenzdrzte

10.-12.06.2021

Miinster (Deutschland)

7. Master Class Symposium: Periphere
Knie-Instabilitat

— OP-Kurs an Humanprdparaten

25.-26.06.2021

Tubingen (Deutschland)

33. Workshop Kniegelenk — Sportortho-
padie Markgroningen

01.07.2021

Zirich (Schweiz)

Rotator cuff repair - Instruction of
technique

Veranstaltung mit dem AGA-GUTESIEGEL

02.07.2021

Tubingen (Deutschland)
Arthroscopy meets MRl and Arthro-
plasty, 6. Schulter-/Ellenbogen Kurs

09.-10.07.2021

Nesselwang/Allgdu (Deutschland)
SpOrthoMed Allgéu/Kongress 2021
Veranstaltung mit dem AGA-GUTESIEGEL

07.-08.09.2021

Hamburg (Deutschland)
AGA-SIMULATOR-TRAINING-ARTHROS-
KOPIE (STArt)

— Pre Course zum AGA-Kongress 2021

09.-11.09.2021
Hamburg (Deutschland)
38. AGA-Kongress

24.-25.09.2021

Liibeck (Deutschland)

14 Liibecker Expertenkurs — Arthrosko-
piekurs OSG/USG

24.-25.09.2021

Tiibingen (Deutschland)

20. Workshop Schultergelenk - Sportor-
thopadie Markgréningen

27.-29.9.2021

25. Internationaler Jubildums Schulter-
kurs Miinchen

Mit Arthrolab und Live-Operationen

AGA - AKADEMIE-Kurse

Termine 2021

05.-06.11.2021
Wiirzburg (Deutschland)
AGA Akademiekurs -Arthroskopie Hiifte

19.-20.11.2021

Linz (Osterreich)

Schulterchirurgie 2.0 What | need to
know -Endoprothetik und Rotatoren-
manschette

Veranstaltung mit dem AGA-GUTESIEGEL

15.-17.09.2022
Wien
AGA-Kongress

14.-16.09.2023
Berlin (Deutschland)
40. AGA-Kongress

Weitere Informationen zu den
Veranstaltungen finden Sie auf der
AGA-Web Seite:
https://www.aga-online.ch/
veranstaltungen/veranstaltungen-mit-
aga-patronat/termine-aktuell/

AKADEMIE

Erlangen 5.-6.3.2021

AGA-Akademie-Arthroskopiekurs: Basiskurs Knie und Schulter

Leitung: Dr. Markus GeBlein
Innsbruck 12.-13.3.2021

AGA Akademiekurs f. Fortgeschrittene: Das Patellofemoralgelenk
Leitung: Prof. Dr. Michael Liebensteiner

Basel 16.-17.4.2021

AGA-Akademie-Arthroskopiekurs: Schulter/Ellenbogen

Leitung: Dr. Michael Glanzmann

Wiirzburg 05.-06.11.2021

AGA-Akademie-Arthroskopiekurs: Hiifte
Leitung: PD Dr. Jérg Schrdder, Dr. Christian Sobau, Dr. Christian Gatzka

Anmeldung und Organisation
Congress Compact 2C GmbH
Joachimsthaler Strae 10
10719 Berlin, Deutschland
Telefon +49 30 32708233

Fax +49 30 32708234

E-Mail: info@congress-compact.de

Teilnehmergebiihren
AGA Mitglieder 400,- €
Nichtmitglieder 800, €

Die Kurse werden zu Génze von der AGA finanziert, die am Markt
befindlichen relevanten Arthroskopie-Technik-Firmen stellen die
technische Ausriistung zur Verfiigung.
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