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Liebe Patientin, lieber Patient ! 5. Wie wird ein Riss des Daumenseitenbandes festgestellt ¢

Die vorliegende Information soll Thnen Fragen zu lhrer Handverletzung beantworten. Keinesfalls Bei der klinischen Untersuchung présentiert sich eine vermehrte Aufklappbarkeit im Vergleich zur

soll diese Information das Gespréch mit dem behandelnden Arzt ersetzen, sondern lhnen ergén- Gegenseite. Diese Instabilitét wird mit einer Stressaufnahme in speziellen Réntgenaufnahmen do-

zend Aufschluf3 Gber Ihr Krankheitsbild, die evil. operative Behandlung und die Nachbehandlung kumentiert. In unklaren Féllen kann durch eine Sonogrphie ein kompletter Riss des Seitenbandes

geben. Natirlich beantworten wir jederzeit gerne |hre offenen Fragen! ebenfalls nachgewiesen werden. Ist das Band vom Knochen abgerissen und umgeschlagen, kann

durch eine nicht-operative Behandlung keine Heilung erzielt werden.

1. Was ist das 2

Ein Riss des ellenseitigen Seitenbandes am Daumengrundgelenk wird als Skidaumen bezeichnet.
Das Band kann entweder direkt vom Knochen oder aber auch mit einem Stick Knochen (knécherner
Bandausriss) abreifien.

2. Wie kommt es dazu 2

Der Skidaumen ist die haufigste Bandverletzung am Daumengrundgelenk. Der zugrunde liegende
Unfallmechanismus ist ein sturzbedingtes plétzliches Abspreizen im Daumengrundgelenk. Dies kann
beispielsweise durch einen Sturz auf den ausgestreckten Daumen (z. B. mit Skistock) oder auch durch
ein Hangebleiben des Daumens erfolgen.

3. Wie ist das Erscheinungsbild (Symptome) 2 6. Welche Behandlungsoptionen gibt es 2
Haufig ist das Daumengrundgelenk geschwollen und druckschmerzhaft. Diese Schmerzen lassen Nicht-Operative Behandlung

sich durch Abspreizen des Daumen bzw. beim festen Spitzgriff verstérken.
Bei einem inkompletten Riss des Seitenbandes ist eine Gipsruhigstellung von 4-6 Wochen maglich.

4. Wie ist die Prognose 2 Operation
Das Daumengrundgelenk ist ein bandstabilisiertes Gelenk. Reifit ein Band, ist ein fester Spitzgriff Bei einem kompletten Riss wird eine operative Versorgung empfohlen. Ist das Band am Knochen
kaum méglich und der Daumen weicht zur Seite ab. Auch das Umgreifen gréfierer Gegenstéinde abgerissen, so wird es mit einem Knochenanker wieder angendht. Ist das Band mit einem kleinen
bereitet Schwierigkeiten, da der Daumen nach aufen abgleitet. Jeder komplette Riss des Seiten- Knochenstiick ausgerissen, so wird es - abhdngig von der GréBe des Knochensticks - mit einem
bandes am Daumengrundgelenk sollte operativ versorgt werden. Eine Nichtbehandlung fihrt zur Draht wieder fixiert.

chronischen Instabilitdt im Daumengrundgelenk und damit zu einem bleibenden Kraftverlust und
langfristig zu einer Gelenksabnitzung (Arthrose).
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7. Nachbehandlung

Postoperativ wird das Daumengrundgelenk mit einem Gips fir 5-6 Wochen ruhiggestellt. Schon
wdhrend dieser Ruhigstellung sollte das Endgelenk des Daumens und die restlichen Finger bewegt
gehalten werden. Nach Gipsabnahme wird eine Ergotherapie empfohlen. Auf volle Belastung des
Daumens sollte fir 12 Wochen verzichtet werden.

Die Termine zur Nachkontrolle in der Handambulanz entnehmen Sie bitte dem Arztbrief. Unter
der Telefonnummer 0512/504-22828 konnen Sie auf3erdem Termine vereinbaren.
Bei zwischenzeitig auftretenden Beschwerden oder Notféllen kénnen Sie jederzeit die Akutam-

bulanz aufsuchen.
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