
Patienten mit bestimmten Erkran-
kungen der Lendenwirbelsäule
haben häufig einen langen Lei-
densweg hinter sich. Wenn alle
sonstigen Therapiemaßnahmen
versagt haben und keine ausrei-
chende Beschwerdelinderung er-
reicht werden konnte, stellt sich
mitunter die Frage nach einer ope-
rativen Versorgung.

Insbesondere in Fällen von
Wirbelgleiten oder erheblicher
Bandscheibendegeneration ist
oftmals eine Versteifungsoperati-
on erforderlich. Eine mögliche
Alternative zur Versteifungsope-
ration (auch Fusion oder Spondy-
lodese genannt) ist die sog. dyna-
mische Stabilisierung (siehe Ab-
bildung).

Dieses relativ neue Operati-
onsverfahren erklärt Priv. Doz.
Dr. med. Ralph Greiner-Perth,
Facharzt für Orthopädie und
Neurochirurgie.

Was ist unter einer Versteifungs-
operation an der Lendenwirbel-
säule zu verstehen?
Bei dieser Operation besteht das
Ziel, zwei oder auch mehrere Len-
denwirbel miteinander zu verblo-
cken. Das bedeutet, nach einem
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Zeitraum von etwa 3-6 Monaten
muss sich zwischen den operier-
ten Wirbeln eine feste knöcherne
Verbindung aufbauen.

Was ist das Prinzip der dynami-
schen Stabilisierung?
Wie der Name schon sagt, handelt
es sich hierbei um ein Stabilisie-
rungsverfahren. Es erfolgt keine
Versteifung. Die Wirbel werden
beweglich miteinander verbun-
den. Dadurch werden die benach-
barten Bandscheiben nicht zu-
sätzlich belastet. Die Beweglich-
keit bleibt im Wesentlichen voll er-
halten.

Wann kann eine dynamische Sta-
bilisierung angewandt werden?
Als sehr segensreich hat sich die
dynamische Stabilisierung bei
dem sog. degenerativen Wirbel-
gleiten erwiesen. Dabei kommt es
zu einer unter Umständen sehr
schmerzhaften und die Lebens-
qualität der betroffenen Patienten
erheblich einschränkenden Ver-
schiebung von zwei Wirbeln
gegeneinander. Das Wirbelgleiten
kann sowohl angeboren, als auch
im Laufe des Lebens aufgrund von
degenerativen Prozessen erwor-

ben sein. Hauptproblem beim de-
generativen Wirbelgleiten ist die
damit im Zusammenhang stehen-
de Einengung des Wirbelkanals.
Diese Verengung bewirkt eine
Kompression des im Wirbelkanal
verlaufenden Nervenstranges.
Resultat sind erhebliche Schmer-
zen, sowohl im Rücken als auch in
den Beinen. Die Gehstrecke ist in
vielen Fällen massiv einge-
schränkt. Es handelt sich hierbei
um eine sog. „Schaufensterkrank-
heit“. Allerdings können ähnliche
Symptome auch bei Durchblu-
tungsstörungen der Beine auftre-
ten. Die genaue Ursache muss na-
türlich durch entsprechende Un-
tersuchungen geklärt werden.

Wie erfolgt die Operation?
Dynamische Stabilisations-
implantate schränken die Beweg-
lichkeit eines oder mehrerer Wir-
belsegmente ein, ohne diese zu
versteifen. Die Implantate werden
von hinten an der Lendenwirbel-
säule eingebracht und mit Schrau-
ben an den Wirbelkörpern befes-
tigt, meist unter Röntgenkontrol-
le. Die Schrauben sind mit einem
beweglichen Verbindungssystem
verbunden. Unter Zuhilfenahme

eines Operationsmikroskops wird
der verengte Wirbelkanal erwei-
tert. Die Operation dauert ca. eine
Stunde. Damit ist der Zeitbedarf
deutlich geringer als bei einer Ver-
steifungsoperation.

Wie gestaltet sich die Nachbe-
handlung?
Die Patienten stehen am Tag nach
der Operation erstmals auf. Die
stationäre Behandlung dauert

etwa eine Woche. Eine Nachsorge
in Form einer stationären Rehabi-
litationsmaßnahme ist sinnvoll.
Die Patienten können sich relativ
schnell wieder körperlich normal
belasten und zu den üblichen Akti-
vitäten zurückfinden.

Was sind die Vorteile der dynami-
schen Stabilisierung gegenüber
der Versteifungsoperation?
Die neuen dynamischen Implanta-
te ermöglichen geschädigte Wir-
belsegmente zu stabilisieren, oh-
ne ihnen ihre komplette Beweg-
lichkeit zu nehmen. So wird ver-
mieden, dass die Nachbarseg-
mente in Mitleidenschaft gezogen
werden. Klarer Vorteil ist auch der
kürzere Genesungsprozess. Die
Patienten sind schneller wieder
belastbar, sie sind schneller wie-
der fit. Ganz sicher ist die dynami-
sche Stabilisierung keine Wunder-
waffe zur Heilung aller Wirbelsäu-
lenprobleme, bei der richtigen
Indikationsstellung ist sie aber
mit Sicherheit eine Alternative zur
Versteifungsoperation.

Weitere Informationen zum The-
ma Wirbelsäule finden sie unter
www.oc-bayreuth.de

In unserer nächsten aktuellen
Sonntagssprechstunde geben wir
wieder wertvolle Tipps von Bay-
reuther Fachärzten.

Dynamische Stabilisierung zwischen
4. und 5. Lendenwirbelkörper.

Die aktuelle Sonntagssprechstunde
Die dynamische Stabilisierung – eine Alternative zur Versteifungsoperation
Von Priv.Doz. Dr. med. Ralph Greiner-Perth


