Gesundheit Arthroskopie

Die meisten Schulter- und Knieopera

Viele chirurgische Eingriffe an
Schultern und Knien bringen
den Patienten nicht mehr

als Krankengymnastik. Das
zeigen Studien seit langerem.
Trotzdem greifen viele Arzte
noch oft zum Skalpell.

iele Leute kennen das:
Heben sie den ausge-
streckten Arm seitlich
an, setzen spitestens
ab einem Winkel von
90 Grad heftige Schmerzen ein. Die
Arzte sprechen vom Engpasssyndrom.
Der Schmerz entstehe, weil Sehnen
und Schleimbeutel bei der Bewegung
gequetscht wiirden. Denn unter dem
vorderen grossen Knochenfortsatz
des Schulterblatts sei zu wenig Platz.
Die LOsung ist simpel: Raum unter
dem Schulterblatt schaffen. Dazu ent-
fernen die Chirurgen etwas Knochen
und Gewebe. Dazu benutzen sie die
Operationstechnik Arthroskopie.

Der Haken: Den meisten Patienten
niitzt die Operation nicht mehr, als
wenn sie darauf verzichtet hitten. Das
zeigt eine Studie des englischen Or-
thopidden Andrew Carr von der Uni-
versitdt Oxford im Fachmagazin «Lan-
cet» vom November 2017. Fiir ihre
Untersuchung teilten er und sein
Team {iber 300 Patienten per Los in
drei Gruppen auf: Die einen operier-
tensie. Bei anderen tduschten sie eine
Operation vor, ohne Gewebe zu ent-
fernen. Eine dritte Gruppe erhielt
keine Operation. Die Forscher unter-
suchten alle Patienten nach einem
halben und einem Jahr. Ergebnis: Den
Operierten ging es nicht besser als
den anderen Testpersonen. Alle hat-
ten etwas weniger Schmerzen. Die
Autoren fiihren das auf die Physio-
therapien nach dem Eingriff und den
Placebo-Effekt zurtick.

In einem Kommentar zur Studie
fordern hollindische Forscher, dass

. Jede fiinfte
: Behandlung
. ist unnotig

Das Bundesamt
fiir Gesundheit
rechnet mit
rund 20 Prozent
medizinisch
unnotigen
Operationen
und anderen
Behandlungen

diese Ergebnisse «die tigliche Praxis
verdndern» sollten. In den Niederlan-
den ist das passiert. Die Leitlinien der
Orthopéddischen Gesellschaft empfeh-
len seit 2013, vor allem auf nicht-ope-
rative Behandlungen zu setzen. Dazu
gehoren Physiotherapien, Medika-
mente und Muskeltraining. Die Zahl
der Eingriffe sank von 2012 bis 2016
um 40 Prozent.

Deutsche Krankenkassen zahlen
solche Eingriffe nicht mehr
Anders in der Schweiz: Laut Bundes-
amt fiir Statistik fiihrten die Spitéler
im Jahr 2017 iiber 11000 stationire
Schulterdach-Erweiterungen durch.
Das waren rund 4000 mehr als fiinf
Jahre zuvor. Uber die Zahl der ambu-
lanten Eingriffe weiss das Bundesamt
nichts. Laut der Krankenkasse Helsa-
na kostet jede stationire Operation
im Durchschnitt 7300 Franken. Fiir
zehn Stunden Physiotherapie zahlt
man etwa 1000 Franken.

Viele Arzte foutieren sich auch um
neue Erkenntnisse zur Knie-Arthro-
skopie. Beispiel «Gelenktoilette»: Da-
bei untersuchen Arzte bei Arthrose-
Patienten den beschidigten Knorpel
im Knie per Minikamera und spiilen
das Gelenk aus. Oft glétten sie den
Knorpel und entfernen totes Gewe-
be. Das soll die Schmerzen lindern
und das Knie beweglicher machen.
Eine US-Studie aus dem Jahr 2002
kam zum Schluss, dass die Behandel-
ten zwei Jahre nach dem Eingriff nicht
weniger Schmerzen hatten als Pati-
enten nach einer Scheinoperation.
2014 kam das Institut fiir Qualitit und
Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswe-
sen in Koln (D) nach Auswertung aller
bekannten Studien zum gleichen
Schluss. Deutsche Krankenkassen
zahlen solche Eingriffe seit April 2016
nicht mehr.

In der Schweiz fiihrten die Spital-
arzte vorletztes Jahr 775 stationire

Knie-Arthroskopie: Nach einer Gelenkspiil

Gelenkspiilungen und 2130 Gewebe-
entfernungen durch. Die Zahl ist seit
2013 fast unverdandert. Fiir eine
Gelenkspiilung bekommen die Spita-
ler laut der Kasse Helsana im Durch-
schnitt 15800 Franken und pro Ge-
webeentfernung 7100 Franken. Auch
bei Kniearthrose empfehlen Studien
vorrangig Physiotherapien und mehr
Bewegung.

Wenig Wirkung zeigt die Kritik an
den haufigsten Eingriffen am Knie:
Bei 18 422 Patienten entfernten Arz-
te in Spitdlern im Jahr 2017 einen be-
schidigten Meniskus teilweise per Ar-
throskopie. «Die Zahl ist weiterhin
massiv zu hoch», sagt Thomas Rose-
mann, Professor fiir Hausarztmedi-
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zin an der Universitét Ziirich. Denn
die Operation bringe bei einem abge-
nutzten Meniskus gar nichts. Nur Pa-
tienten mit akutem Meniskusschaden
aufgrund eines Unfalls profitierten
wahrscheinlich. Das sei aber nur ein
«verschwindend kleiner Prozentsatz».
Auch friihere Studien bescheinigen
der Operation keinen Zusatznutzen
gegeniiber Physiotherapien oder Me-
dikamenten (saldo 17/2018). Das Spi-
tal bekommt laut Helsana pro Knie-
arthroskopie rund 4000 Franken.

Alle vier Eingriffe kosten

182 Millionen Franken - pro Jahr
Die vier hiufig unnoétigen stationdren
Eingriffe im Spital an Schulter und

Knie verursachen pro Jahr geschitz-
te Kosten in der Hohe von 182 Millio-
nen Franken. Davon zahlen die Kran-
kenkassen 82 Millionen Franken, die
Kantone 100 Millionen. Diese Zahlen
basieren auf Angaben der Helsana.
Fiir Thomas Rosemann ist klar:
«Die meisten Eingriffe sind unnétig.»
Sie verursachten nicht selten mehr
Schaden als Nutzen. Zum Beispiel
konne die Schulter nach der Opera-
tion leicht versteifen. Und es bestehe
die Gefahr von Infektionen. Den Me-
dizinprofessor drgert, dass «sich neue
Forschungserkenntnisse nicht durch-
setzen, solange sie den finanziellen
Interessen der Arzte und Spitiler ent-
gegenstehen». Eric Breitinger

Kurzmeldungen Gesundheit

Datensammler: Fitnesstracker schicken
Gesundheitsdaten an die Hersteller

FITNESSTRACKER

Auch anonymisierte Daten
sind nicht wirklich sicher

Elektronische Fitnesstracker wie die von Garmin
oder Polar sammeln Gesundheitsdaten etwa zu
Schritten, Puls, Schlafdauer oder Kalorienver-
brauch. Fachleute warnen seit langem vor mangeln-
dem Personlichkeitsschutz («Gesundheitstipp»
10/2013). Denn die Tracker senden die Daten iibers
Internet zu den Herstellern. Jetzt zeigt ein Experi-
ment der Uni Berkeley (USA): Auch anonymisierte
Daten sind nicht sicher. Bei neun von zehn Perso-
nen fanden die Forscher heraus, zu wem die anony-
misierten Gesundheitsdaten gehorten. Sie verwen-
deten dafiir ein spezielles Computerprogramm.

Silvia Bohlen, Pressesprecherin des Eidgenossi-
schen Datenschutz- und Offentlichkeitsbeauftrag-
ten, sagt: «Mit neuen technischen Entwicklungen
wird es immer einfacher, Daten zu entschliisseln.»
Um die Privatsphére zu schiitzen, sollte man
Schrittzihler ohne Internetanschluss kaufen.

Hersteller Polar schreibt in einer Stellungnahme,
die Firma gebe keine Aktivitéts- oder Trainings-
daten ohne Zustimmung des Benutzers an Dritte
weiter. Hersteller Garmin sagt, er gebe anderen
Unternehmen keine Daten. ag

Tipp: Auf www.gesundheitstipp.ch (= Service
- Pan Metron) kann man fiir Fr. 25.50 den
«Gesundheitstipp»-Schrittzihler Yamax SW-200
kaufen - das Gerit schickt keine Daten ins Internet.
Der Schrittzdhler wird mit einem Clip am Giirtel
oder an der Hosentasche befestigt. Jeden Morgen
das Gerit aufklappen und den gelben Knopf
driicken - der Zihler startet bei null -, abends
einen Blick auf die Anzahl Schritte werfen. Ziel:
10000 Schritte pro Tag. Das Gerit entspricht
wissenschaftlichen Kriterien der Poliklinik der
Universitdt Lausanne.
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