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Oberarzt Dr. med. Christoph Mdller +& e o
Leiter der Abteilung Orthopadie

Oberarzt Dr. med. Richard Tobias Linke
Oberarzt Dr. med. Kai Wolfram

handlung bis zur vollstandigen Genesung.
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Hiftgelenk

Kniegelenk

Schultergelenk

« Endoprothesen bei primarer und sekundarer
Koxarthrose (u. a. HUftdysplasie oder
posttraumatische Koxarthrose)

- minimalinvasive Technik bei entsprechender
Indikationsstellung

- Wechseloperationen bei Verschleil3, Lockerung,
Implantatdislokation, aber auch Infektsituation

- Frakturendoprothetik

« Arthroskopie der Hifte (z.B. bei Impingement)
auch bei liegender Huftendoprothese

Ellenbogengelenk

- Arthroskopie des Ellenbogengelenks
(aseptische Knochennekrosen, Synovektomie,
Entfernung freier Gelenkkorper, Rheumatoide
Arthritis, posttraumatische Arthrose etc.)

- primare und sekundare Endoprothetik
(z.B. posttraumatisch, rheumatologisch)

- Tennisellenbogen

- Endoprothetik bei primarer und sekundarer
(z.B. posttraumatischer) Gonarthrose

+ Wechseloperationen bei Verschleil3, Lockerung,

Implantatdislokation, aber auch Infektsituation

- Frakturendoprothetik
« bi- und monokondylarer Oberflachenersatz,
bei hohergradiger Instabilitat auch

stabilisierende Systeme

- Umstellungsoperation bei Achsfehlstellung
(O-Bein, X-Bein)

- Medialisierungsoperation bei habitueller oder

posttraumatisch rezidivierender Patellaluxation,
MPFL-Plastik, Transposition tuberositas tibiae etc.

- arthroskopische Meniskuschirurgie

- vordere und hintere Kreuzbandersatzplastik

« Knorpelchirurgie (Mikrofrakturierung, AMIC-Technik)

- arthroskopische und arthroskopisch assistierte
Frakturversorgung

« Arthroskopie des Schultergelenks

(Impingement, subacromiale Dekompression etc.)

« Rekonstruktion der Rotatorenmanschette
- Tendinitis calcarea (Sehnenverkalkung)
« Schultersteife (frozen shoulder)

- Schulterstabilisierung z.B. nach Luxationen

(SLAP-Repair, Bankart-Repair, ACG-Rekonstruktion etc.)

- primare und sekundare Endoprothetik

Sprunggelenk

- Arthroskopie des Sprunggelenks
(aseptische Knochennekrosen, Synovektomie,
Entfernung freier Gelenkkorper, Rheumatoide
Arthritis, posttraumatische Arthrose etc.)

- Bandplastiken bei chronischer Instabilitat

- Impingementsyndrome/Meniskoidsyndrome
- arthroskopisch assistierte Frakturversorgung
- posttraumatische Deformitaten

- Sprunggelenkendoprothesen

- Arthrodesen
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