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sist kurz nach Mittag in der Bad
E Rappenauer Vulpius-Klinik und

Volker Schmietow ist gliicklich.

Um 8 Uhr setzte Operateur Mi-

chael Clarius den ersten Schnitt
fiir die groe Knie-OP bei Schmietow, um
9.01 Uhr war der Eingriff wie geplant been-
det. Wenige Stunden spiter steht er unter
Aufsicht von Physiotherapeutin Nicole von
Hausen-Kirrstetter aus dem Patientenbett
auf und lduft wenige Schritte, Frithmobilisati-
on heiflt das. ,Ich fithle mich sehr sicher®,
sagt Schmietow. Er spiire einen leichten
Druck im Knie, aber abgesehen davon gehe
es ihm ,iiberraschend gut“. Gerne wiirde er
noch etwas herumlaufen, aber das unterbin-
det die Therapeutin. Bewegung sei zwar gut,
aber heute solle es der Patient nicht iibertrei-
ben. ,,Gehen Sie vor allem nicht alleine raus
auf den Gang.“ Der Kreislauf mache das wo-
moglich nicht mit.

Teamarbeit ist entscheidend

Der Fall von Volker Schmietow steht beispiel-
haft fiir jahrlich etwa 2200 Knie- und Hiiftpa-
tienten an der Spezialklinik fiir Orthopidie.
Alle werden sie nach einem speziellen Verfah-
ren behandelt, das den englischen Begriff
,Fast Track” trigt — ,,auf der schnellen Spur®,
hei’t das auf Deutsch.

Professor Michael Clarius schwort auf
das Verfahren und mit ihm inzwischen das
ganze Team aus Arzten, OP-Kriften, dem
Pflegebereich, den Physiotherapeuten. Der
Gedanke dahinter ist einfach. ,Unsere Pa-
tienten sind nicht krank®, sagt Clarius. ,Sie
bekommen nur ein kiinstliches Gelenk.“
Das Fast-Track-Verfahren stelle den Patien-
ten in den Mittelpunkt und wolle erreichen,
dass dieser moglichst schnell wieder mobil
wird. Clarius sagt: ,Die Patienten wollen kei-
ne Schmerzen und sie wollen schnell fit
sein.” Darauf sei alles ausgerichtet.

,2Unsere Patienten sind nicht
krank. Sie bekommen nur ein
kiinstliches Gelenk.“
Michael Clarius

Das beginnt morgens mit der sorgflti-
gen OP-Planung. Um 7.35 Uhr sitzt das
Team dieses Tages zusammen und spricht
jeden Fall anhand von Bildern an — auch
mogliche Komplikationen und sonstige Be-
sonderheiten. Um Punkt 8 Uhr macht Clari-
us und mit ihm zwei Assistenten, die Anis-
thesisten, die OP-Schwester und eine Sprin-
gerin den Auftakt mit der OP von Volker
Schmietow. Zuerst muss die Kniescheibe
verkleinert werden, dann wird ein kiinstli-
ches Gelenk eingesetzt. Die Mannschaft ar-
beitet ziigig und konzentriert. Clarius kom-
mentiert zwischendurch den Fortschritt:
,Die Kniescheibe ist jetzt exakt da, wo wir
sie haben wollen. Das gefillt mir sehr gut.”

Es sei eine besondere Herausforde-
rung, einen solch ,jungen Patienten® zu ope-
rieren, erzdhlt er, wihrend er schneidet,
hammert und misst — also Menschen unter
60 Jahren. ,Diese Patienten haben einen ho-
hen funktionellen Anspruch, sind mobil und
sportlich aktiv.“ Es gelte, das Implantat per-
fekt zu positionieren, damit eine moglichst
lange ,Standzeit“ erreicht werden kann —
der Begriff meint die Zeitspanne bis zu einer
moglichen neuen OP. Gerade bei eher jun-
gen Patienten ist die Wahrscheinlichkeit ho-
her, dass sie irgendwann einen zweiten Ein-
griff brauchen.

Dann ist die OP schon fast zu Ende.
Clarius gibt ein lokales Schmerzmittel in die
Wunde - auch das gehort zu dem Konzept.
,Der Patient soll moglichst wenig Schmer-
zen nach der OP haben, damit wir gleich die
Mobilisation durchfiihren kénnen.“ Das sei
auch aus psychologischen Griinden wichtig:
, Wenn der Patient aufwacht und sich im Bett
bewegen kann, sieht er auch sofort, dass ein
Erfolg da ist.“ Klassische Krankenhaus-Flii-
gelhemden fiir frisch Operierte sind in der
Vulpius-Klinik tabu, auch Stiitzstriimpfe gibt

Herumlaufen

direkt
nach
dem
Eingriff

Text und Foto von unserer
Redakteurin Valerie Blass

Patienten mit neuem Ge-
lenk an Hiifte oder Knie
sollen maglichst schnell
wieder mobil werden —
Das Verfahren, das dafiir
an der Vulpius-Klinik in
Bad Rappenau angewandt
wird, heifst Fast Track

es nicht. Es gebe keine wissenschaftliche
Evidenz, dass dadurch das Thrombose-Risi-
ko gesenkt wird, sagt Clarius. Fiir friihzeiti-
ge Bewegung moglichst rasch nach der OP
hingegen schon. Die Patienten seien nicht
krank, bekriftigt der Chefarzt. Deshalb tra-
gen sie nach der Operation auch normale,
bequeme Kleidung. Das Essen wird nichtim
Bett, sondern in einem Aufenthaltsbereich
auf der Station eingenommen, zu dem sie ei-
genstindig laufen.

Alle Abldufe miissen passen

Wichtiger Bestandteil der Fast-Track-Philo-
sophie ist die Teamarbeit. Alle Abliufe in der
Klinik miissen auf das Verfahren eingestellt
sein, erklidrt Qualititsmanagerin Carola Kel-
ler. ,,Ohne interdisziplindire Zusammenar-
beit wiirde es nicht funktionieren.“ Seit 2014
wird in der Vulpius-Klinik mit Fast Track ge-
arbeitet. ,Am Anfang wurde das von einigen
beldchelt.“ Aber rasch habe sich gezeigt,
dass Befiirchtungen sich nicht bewahrhei-
ten, sondern Patienten tatsdchlich schneller
wieder mobil werden, die Zahl der Wundin-
fektionen zuriickgeht, die Zufriedenheit
steigt. Das alles kann aber nur funktionie-
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Das Magazin zum Wochenende.

Rund vier Stunden liegen zwischen dem Eingriff bei Volker Schmietow und seinen ersten Schritten
tiber den Klinikflur.

ren, wenn der Patient mitarbeitet, erklirt
Keller. Deshalb ist vor der OP umfangreiche
Aufklirungsarbeit notig. Videos, Flyer und
eine App hat das Team um Keller erstellt,
denn: ,Je besser der Patient vorbereitet ist,
desto besser Klappt alles.“ Gelegentlich
komme es trotzdem vor, dass sich frisch
Operierte nicht beteiligen wollten, nicht
richtig beim Mobilisierungsangebot mit-
machten, erzihlt sie — aus Angst oder Be-
quemlichkeit: ,Aber dadurch, dass sie die
positiven Effekte bei den anderen sehen,
zum Beispiel beim gemeinsamen Mittages-
sen, dndert sich das meist schnell.“

Dagmar Wolf aus Heilbronn sitzt an
Tag eins nach ihrer Hiift-OP auf dem Bett
und strahlt. Sie habe keine Vollnarkose,
sondern eine Spinalanisthesie mit Dim-
merschlaf gehabt, erzdhlt die 70-Jdhrige.
,Eineinhalb Stunden spiter bin ich aufge-
wacht und war total fit.“ Keine Benommen-
heit, wie sie sie von fritheren Eingriff kennt.

80 Prozent der Patienten wiirden in ei-
ner riickenmarksnahen Betdubung (Spinal-
anisthesie) operiert, die fiir das Herz-Kreis-
laufsystem wesentlich schonender ist als
eine Vollnarkose, erkliart Clarius. Damit die
Patienten die Operation nicht bewusst wahr-
nehmen, wiirden sie in einen kurzen Schlaf

versetzt, dhnlich wie bei einer Magen- oder
Darmspiegelung.

Regelmifige Ubungseinheiten

Inzwischen hat Dagmar Wolf schon einige
Ubungseinheiten hinter sich und sagt: ,Ich
bin so froh, dass ich mich wieder bewegen
kann.“ Vorher habe ihr wegen ihrer Hiiftar-
throse jeder Schritt Schmerzen bereitet. Jetzt
freut sie sich auf Aerobic, Yoga, Fitness — all
die Dinge, die sie gern macht, die aber nicht
mehr moglich waren.

Das Durchschnittsalter von Patienten
mit behandlungsbediirftiger Knie-und Hiif-
tarthrose liegt bei 65 Jahren. Es wire nicht
realistisch zu erwarten, dass jemand, der
bislang keinen Sport gemacht hat, nach der
OP regelmilig ins Fitnessstudio geht, sagt
Clarius: ,Das ist auch gar nicht das Ziel.“
Vielmehr gehe es darum, Patienten in die
Lage zu versetzen, wieder ein eigenstindi-
ges Leben zu fithren. ,Das heif3t, bestmog-
lich behandeln, schnellstméglich mobilisie-
ren.“ Damit setzten sie den Stand der wissen-
schaftlichen Forschung um. Der besagt: Be-
wegung ist heilsam — am besten méglichst
rasch nach der Operation.

Kongress

Das Interesse an dem
Verfahren unter ortho-
padischen Kollegen sei
grof3, sagt Professor Mi-

chael Clarius. Immer

wieder kimen Teams
aus anderen Kliniken,
um sich die Prozesse in

Bad Rappenau anzu-

schauen - und immer
mehr Kliniken stellten

selbst um.

Bei einem Fast-Track-
Kongress, den Clarius
gemeinsam mit seinem
Berliner Kollegen Profes-
sor Ulrich Noth leitet
und der den Untertitel
»~Endoprothetik der Zu-
kunft“ tragt, geht es an
diesem Wochenende in
Berlin ebenfalls um das
Verfahren.
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