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Was ist ein Knick-PlattfuBB?

Bei einem Knick PlattfuB3 steht die Ferse Ihres
Kindes, bei Betrachtung von hinten, seitlich der
Unterschenkelachse und das FuBlangsgewdlbe
ist deutlich abgeflacht.

Beschwerden:

Viele der Kinder haben keine Beschwerden. Beim
symptomatischen Knick-PlattfuB klagen die
Kinder Uber Schmerzen im Bereich des Innen-
kndchels oder Uber eine rasche Ermidung beim
Sport.

Therapie:

Die Therapie ist abhangig vom Ausmal3 der
Fehlstellung, vom Alter des Kindes und von den
Beschwerden.

Ein kindlicher FuB ist kein kleiner Erwachsenen-
fuB!

Der FuB unterliegt einem ,Gestaltenwandel”. In
einem bestimmten Alter ist ein Knick-Plattfu3
altersentsprechend, er richtet sich im weiteren
Wachstum auf.

Wichtig ist hierfur, dem FuB Reize zu geben.
BarfuB Gehen ist die beste Therapie!!!

Hier wird die FuBmuskulatur am besten aufge-
baut. Unterstitz wird dies durch spielerische
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FuBgymnastik nach dem Prinzip der Spiral-
dynamik®.

Einlagen helfen nicht die Fehlstellung aufzuhalten.

Hat ein Kind Beschwerden oder eine ausge-
pragte Fehlstellung. welche sich nicht mit dem
Wachstum bessert, ist evil. eine Operation
notwendig. Uber das ,wann“ und ,wie“ ist die
Expertenwelt uneins!

Ihr Kind muss genauestens untersucht und
angesehen werden, der FuB muss in die Hand
genommen werden! Haufig wird ein Ultraschall
durchgefiihrt, im Falle einer geplanten Operation
muss auch gerdntgt werden. Normalerweise
kann die Fehlstellung vom Untersucher passiv
korrigiert werden. Sollte dies nicht der Fall sein,
muss eine MRT Untersuchung zum Ausschluss
einer ,Coaalition” (eine angeborene, binde-
gewebige oder knécherne Briicke zwischen zwei
oder mehreren Knochen) durchgefuhrt werden.

Ist diese ausgeschlossen, wird heutzutage in
Schldssellochtechnik Gber einen kleinen Haut-
schnitt eine Schraube entweder in das Fersen-
bein oder in den Sinus tarsi (Tunnel zwischen
Fersenbein und Sprungbein) eingebracht. Diese
Methode wird von uns angewendet.

Sinus-tarsi-Schrauben
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Da die Schraube auBBen dicker ist als innen wird
die Ferse und das FuBlangsgewolbe aufgerichtet
und das weitere Wachstum gelenkt.

Wie geht die Operation vor sich?
Nachbehandlung und Risiken:

Der Eingriff wird ambulant durchgefihrt. Ihr Kind
bekommt danach eine Weichgipsschiene fur 2
Wochen, in dieser Zeit wird es an 2 Gehilfen ohne
Belastung gehen. Dann folgt eine 4-wdchige
Behandlung mit einer Kndchelschiene welche im
normalen Schuh getragen wird.

Sportfahigkeit tritt meist nach 6 Wochen ein.

Komplikationen sind erfreulicherweise selten:
Blutung, Infektion, Wundheilungsstérung, Ver-
bleibende Taubheit der Narbe. In sehr seltenen
Fallen kommt es zu einer Dislokation
(Verrutschen) des Implantats; dieses muss dann
entfernt oder ausgetauscht werden. Selten sind
die Kinder durch das Implantat gestort, auch
dann wird dieses entfernt.

Sollte es zu einer unzureichenden Korrektur
kommen, ist im Erwachsenenalter eine weitere,
dann kndcherne Korrektur, notwendig.
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