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Fragestellung: Das anterolaterale
Ligament (ALL) des Kniegelenks ist
eine haufig untersuchte Struktur in
aktuellen biomechanischen und
anatomischen Studien. Dieses Band
konnte ein anterolateraler Stabilisa-
tor des Kniegelenks sein und nicht
diagnostizierte  ALL-Verletzungen
konnten zu persistierender Knie-
instabilitat nach isolierter Rekon-
struktion des vorderen Kreuzbandes
(engl. ACL) fiihren. Derzeit ist je-
doch wenig beziiglich potentieller
Geschlechtsunterschiede in Bezug
auf das ALL und seine Pathologien
bekannt. Diese wdren jedoch von
groBem Interesse, da ACL-Rupturen
haufiger beim weiblichen Geschlecht
auftreten und bekannt ist, dass an-
dere anatomische Parameter bei den
Geschlechtern unterschiedlich sind.
Ziel der Studie war es, die anatomi-
schen Charakteristika des ALL mit
Hauptaugenmerk auf Geschlechts-
unterschiede zu evaluieren.

Methodik: Achtzig gepaarte untere
Extremitdten von erwachsenen Kor-
perspendern, welche mittels Thiel-
scher Methode konserviert worden
waren, bildeten das Studienkollek-
tiv. Die komplette Beinldnge (TLL)
wurde zwischen der Spitze des Tro-
chanter major femoris und der Spitze
des Malleolus lateralis vermessen.
Nach Entfernung der Haut und des
Subkutangewebes wurde der laterale
Anteil der Gelenkkapsel inspiziert
und die Lange des ALL in Extension
vermessen. Die Lange des Ligamen-
tum collaterale laterale (LCL) wurde
in Streckstellung vermessen und die
ACL-L3nge in 120° Flexion.
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Ergebnisse und Schlussfolgerung:
Zweiundvierzig untere Extremitdten
wurden von weiblichen und 38 von
mannlichen Kdrperspendern gewon-
nen. Das ALL war bei den weiblichen
Praparaten (Mittelwert: 32,8 mm;
SD: 5,2; Spannweite: 22,9- 41,3)
signifikant (p =0,044) kiirzer im
Vergleich zu den mdnnlichen Extre-
mitdten (Mittelwert: 35,7 mm; SD:
7,1; Spannweite: 24,6-53,1). Auch
das ACL war bei Mannern (Mittel-
wert: 35,8 mm; SD: 2,8; Spannweite:
28,1-41) signifikant (p=<0,001)
langer im Vergleich zu Frauen (Mit-
telwert: 31,7 mm; SD: 4,6; Spann-
weite: 23,4-41,3). Beziiglich der
Lange des LCL gab es keinen signi-
fikanten (p = 0,084) Geschlechtsun-
terschied (Frauen: Mittelwert von
45,2 mm; SD: 6,7; Spannweite:
30,6-59,2/Manner: Mittelwert von
47,9 mm; SD: 6,9; Spannweite:
35,8-62). Die ALL-Lange korrelierte
signifikant positiv mit der Lange des
ACL (p = <0,001) und der Ldnge des
LCL (p = <0,001). Es bestand keine
signifikante Korrelation mit der TLL
(p=0,888) und der Korpergrolie
(p=0,046). Die ACL-Lange korre-
lierte positiv mit der Lange des LCL
(p=<0,001), der TLL (p=0,002)
und der KorpergroRe (p = <0,001),
wohingegen das LCL weder mit der
TLL (p = 0,124) noch mit der Kdrper-
groRe (p = 0,243) korrelierte.

Die ALL-Ldnge der weiblichen
Korperspender war signifikant kiirzer
im Vergleich zum mannlichen Kol-
lektiv. Der Langenunterschied war
jedoch ohne klinische Relevanz.
Die Lange des ALL korrelierte signifi-
kant positiv mit der ACL- und LCL-
Lange, jedoch nicht mit dem
Geschlecht. Daher ist eine ge-
schlechtsspezifische Betrachtungs-
weise obsolet.
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Fragestellung: Wahrend der Rehabi-
litation von vorderen Kreuzbandver-
letzungen werden zur Beurteilung der
Kniegelenksfunktion typischerweise
bilaterale Maximalkraftdefizite sowie
das Beuger/Strecker-Verhdltnis (HQ-
Ratio) herangezogen. Dafiir werden
isokinetische  Drehmomentverlaufe
auf wenige Parameter reduziert und
haufig auch der korrespondierende
Kniegelenkwinkel auRer Acht gelas-
sen. Ziel der Studie war es daher,
die bilateralen Unterschiede isokine-
tischer Drehmomentverldufe in Ab-
hangigkeit der Bewegungsgeschwin-
digkeit und des Kniegelenkwinkels
nach Ersatz des vorderen Kreuzbandes
zu untersuchen.
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Methodik: In die Studie wurden 38
Patienten 6,6 & 0,7 Monate nach
unilateralem Ersatz des vorderen
Kreuzbandes mittels Semitendino-
sustransplantat eingeschlossen. Die
konzentrischen Drehmomentverldu-
fe der Streck- und Beugemuskulatur
wurden bilateral mit einem isokine-
tischen Messstuhl bei 60°/s und
180°/s erhoben. Die winkelspezifi-
schen Drehmomentverldufe sowie
die HQ-Ratios wurden nicht nur kon-
ventionell (d.h. reduziert auf einzel-
ne Parameter), sondern auch mittels
,,Statistical Parametric Mapping”-
Verfahren analysiert, um den kom-
pletten Signalverlauf zu beriicksich-
tigen. Der Zusammenhang zwischen
dem klassischen HQ-Ratio und den
winkelspezifischen Werten wurde
mit der Korrelation nach Pearson
untersucht.

Ergebnisse und Schlussfolgerung:
Es existieren Unterschiede in den
winkelspezifischen Drehmomentver-
ldufen und den HQ-Ratios sowohl
zwischen dem operierten und

nicht-operierten Bein als auch zwi-
schen den beiden Geschwindigkei-
ten. Im Gegensatz zur Beugung va-
riiert das Kraftdefizit der Streckmus-
kulatur des operierten Beines in
Abhdngigkeit des Kniewinkels und
der Geschwindigkeit und ist bei
60°/s in Kniebeugewinkeln >50°
grolRer. Der HQ-Ratio nimmt mit
steigender Kniebeugung bei beiden
Geschwindigkeiten in unterschied-
lichem Ausmal ab. Bei ca. 30° Knie-
beugung betragt das Verhaltnis bei
beiden Geschwindigkeiten 1,0. Sei-
tenunterschiede im HQ-Ratio exis-
tieren zwischen 40-60°. Im Ver-
gleich zu 60°/s wird das maximale
Drehmoment der Beugemuskulatur
bei 180°/s in grolRerer Kniebeugung
erreicht, wohingegen sich die Posi-
tion des maximalen Drehmoments
der Streckmuskulatur mit zunehmen-
der Geschwindigkeit nicht verdn-
dert. Die Korrelationskoeffizienten
zwischen dem klassischen HQ-Ratio
und den winkelspezifischen Werten
nehmen in Kniebeugewinkeln < 35°
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und >65° his auf r < 0,5 ab und
variieren im Seitenvergleich und je
nach Geschwindigkeit.

Die winkelspezifische Analyse von
isokinetischen Drehmomentverldu-
fen ist fiir die Beurteilung der Knie-
gelenkfunktion nach Ersatz des vor-
deren Kreuzbandes sinnvoll, da win-
kelabhangige Kraftdefizite
existieren. Diese konnen nicht mit
konventionellen Parametern erho-
ben werden. Besonders die Nutzung
des klassischen HQ-Ratio erscheint
daher fraglich. In Zukunft konnte
eine winkel- und geschwindigkeits-
spezifische Analyse von isokineti-
schen Drehmomentverlaufen hilf-
reich sein, um Trainings- bzw. The-
rapiemalRnahmen fiir die Patienten
weiter zu individualisieren.
Schliisselworter: Isokinetik, VKB,
ACL, Kraftdiagnostik

http://dx.doi.org/10.1016/].
orthtr.2019.04.049

215


http://dx.doi.org/10.1016/j.orthtr.2019.04.049
http://dx.doi.org/10.1016/j.orthtr.2019.04.049
http://dx.doi.org/10.1016/j.orthtr.2019.04.049

