Prisma 1 Der besondere Fall

43-jahriger Hiine mit Ubergewicht
Jogging-Novizen plagen heftige
Knieschmerzen

kernspintomografische Untersuchung.
Diese offenbarte eine Insuffizienzfraktur
mit massiv ausgepragtem, reaktivem,
medialseitig betontem (Abb.). Laborche-
misch wurde eine Vitamin-D-Bestim-
mung durchgefiihrt. Hierbei fand sich
das Vitamin D mit 4 ng/ml massivst er-
niedrigt.

Therapie

Sportpause, Verordnung adaquater Ein-
lagen, physikalische MafSinahmen und
Vitamin-D-Substitution.

Unter diesen Mafinahmen wurde der
Patient beschwerdefrei. Fiir die Zukun(ft
wird mit ihm besprochen, wie er seine -
grundsatzlich begriiflenswerten — sport-

Abb.: Kernspintomografische

Darstellung der Insuffizienzfraktur und
des ausgepragten reaktiven Knochen-
odems (Pfeile) des medialen Tibiaplateaus

lichen Ambitionen kiinftig knochen-
und gelenkschonender gestalten kann.
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Anamnese

Ein 43-jahriger Mann klagt bei der Erst-
vorstellung iiber heftige Belastungsbe-
schwerden im linken Kniegelenk, die
seit einer Woche bestehen. Wenige Tage
zuvor hatte er wegen der tiberaus starken
Schmerzen sogar notfallmaflig ein
Krankenhaus aufsuchen mussen. Dort
war bei dem Patienten von den betreu-
enden Medizinern die Diagnose ,,Reiz-
zustand des Pes anserinus™ gestellt wor-
den.

Ein Unfallereignis als mogliche Ursa-
che fiir seine Schmerzen verneint der Pa-
tient ausdriicklich. Auf genaueres Befra-
gen berichtet er allerdings, er habe kiirz-
lich mit dem Joggen begonnen. Davor
sei er lange Zeit sportlich weitgehend in-
aktiv gewesen. Nach dem finften Trai-
ningslauf seien die Schmerzen erstmals
aufgetreten, erinnert sich der Mann.
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Klinischer Befund

Der Patient ist 2,08 m grof$ und wiegt
130 kg. Linkes Knie: kein Patellaanpress-
oder -verschiebeschmerz. Zeichen nach
Zohlen negativ. Keine Druckdolenzen
tiber den Gelenkspalten. Keine positive
Meniskussymptomatik. Keine intraarti-
kuldre Ergussbildung. Ausreichend fes-
ter Kollateralbandhalt. Keine vordere
Kreuzbandinsufhizienz. Streckung/Beu-
gung 0-0-130 Grad. Auftilliger, lebhaf-
ter Klopfschmerz iiber dem medialen Ti-
biaplateau.

Als Nebenbefund findet sich eine
Spreizfufideformitat mit Abflachung des
Fufigewolbes.

Diagnostik

Aufgrund des dringenden Verdachts auf
ein Knochenodem des medialen Tibia-
plateaus veranlasste ich umgehend eine-
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springermedizin.de/blickdiagnose
reichlich Gelegenheit dazu.
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