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Wenn der grofde Zeh in Schieflage gerit

Ramin Cordis, Oberarzt Orthopiddie und Unfallchirurgie am Willibrord-Spital, erklart, was man gegen einen Ballenzeh tun kann.

EMMERICH (RP) Wer oft zu enge
oder hohe Schuhe tragt, tut den Fii-
Ben nichts Gutes. Eine manchmal
schmerzhafte und nicht besonders
schone Folge: Der sogenannte Bal-
lenzeh ,Hallux valgus“. In unserer
Reihe ,Medizin nachgefragt®, die
wir mit dem Willibrord-Spital in
Emmerich verdffentlichen, dulert
sich Ramin Cordis, Oberarzt Ortho-
pédie und Unfallchirurgie und Lei-
ter des zertifizierten Zentrums fiir
Ful8- und Sprunggelenkchirurgie
amWillibrord-Spital zu dieser Fehl-
stellung der Fiille und was sich da-
gegen tun lédsst.

Ist der Hallux valgus die hdufigste
Fehlstellung der Fiifse bei Frauen?
Welche gibt es noch?

Ramin Cordis Hallux valgus ist eine
der hiufigsten Fehlstellungen der
grolen Zehe vor allem bei Frau-
en. Dem Hallux valgus liegt zumeist
ein Spreizfull zugrunde. Der erste
Mittelfulknochen verschiebt sich
allméhlich nach innen in Richtung
des anderen Fufles. Dadurch wird
der Vorful} breiter und der Ballen
wolbt sich vor. Der Grof3zeh biegt
sich nach auflen zu den anderen
Zehen, die sich dadurch ebenfalls
verformen konnen. Ein Hallux val-
gus kann Schmerzen bereiten, muss
es aber nicht — selbst wenn er sehr
ausgepragt ist. Es konnen sich auch
Hammer- oder Krallenzehen entwi-
ckeln — dabei verbiegen sich die an-
deren Zehen nach oben/unten oder
driicken auch aneinander.

Liegt das vor allem am Stdckel-
schuh?

Cordis Hallux valgus kann auch ein-
seitigauftreten, was beweist, dass es
nicht vordergriindig an den Schu-
hen liegen kann, weil man ja an
beiden FiiBen die gleichen Schuhe
tragt. Oft handelt es sich um ange-
borene Spreizfiie mit Hallux val-
gus. Dabei besteht eine Erblast, oft
von Eltern oder Grofieltern iibertra-
gen. Die Entstehung des Hallux val-
gus ist ein

Chronischer Prozess, der schlei-
chend vorangeht und im Alter ein
immer groleres Ausmalf$ mit stati-
schen Folgeproblemen annimmt.

Wie ,repariert”der Chirurg den
Hallux valgus?

Cordis Man kann es bei geringen
Beschwerden mit einer Einlagen-
versorgung versuchen. Eine Nacht-
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Wer einen Bal-
lenzeh Hallux
valgus hat, er-
kennt das un-

ter anderem am
Kopfchen des
MittelfuBkno-
chens. Es tritt
bei der Fehlstel-
lung oft stark an
der FuRinnensei-
tevor. FoTo:DPA

schiene, wie sie manchmal empfoh-
len wird, scheint nicht sehr wirksam,
weil die Fehlstatik betont tagsiiber
unter der Belastung im Stehen und

Gehen der Fiille vorliegt, dann auch
Beschwerden auftreten und nicht
nachts in Ruhestellung. Eine Schie-
neistalso keine addquate Therapie,

Mit Ubungen das
FuBgewolbe kriftigen

Anzeichen Ein Zeichen, dass die
Fehlstellung bereits weit fortge-
schritten ist: Der Zehennagel des
groRen Zehs ist nicht mehr in einer
Linie mit den anderen Zehnageln,
sondern verdreht. Die Ausrichtung
der Knochen lasst sich dann durch
eine Operation korrigieren.

Anspannen und bewegen Auch
kleinere Ubungen, mit denen man
das FuBgewdlbe kraftigt, konnen
helfen. Dafiir beispielsweise die Au-
Renseite der Ferse, GroR- und Klein-
zehenballen gleichmaRig belasten,

Zehen nicht krallen und Ferse und
VorfuR zueinander schieben, ohne
den Ful® dabei zu bewegen. Nun ab-
wechselnd an- und entspannen.

Bandagen Bandagen halten die
GroRzehe auf Abstand zu den Nach-
barn, kénnen so entlasten und ver-
hindern, dass Druckstellen entste-
hen. Spezial-Bandagen ziehen den
grolRen Zeh weg von den anderen
Zehen und kénnen dadurch dessen
Position ein Stiick weit korrigieren.
Wenn dennoch alle Schuhe zu eng
sind, kénnen Diabetikerschuhe eine
Alternative sein: Sie sind gepolstert
und haben oft eine besonders gro-
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auch eine Einlage bringt meist keine
Linderung. In der modernen Ful3-
chirurgie wird eher schon in einem
frithen Stadium zur Operation ge-

raten, weil das die einzige Moglich-
keit ist, Fehlstellungen zu korrigie-
ren und so die Ursache im Fall von
Beschwerden zu beseitigen. Auller-

Ramin Cordis,
Oberarzt Or-
thopadie und
Unfallchirur-
gie, ist Leiter
des zertifizier-
ten Zentrums
fiir FuR- und
Sprunggelenk-
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dem werden hierdurch Folgeprob-
leme, die durch die Fehlstatik auf-
treten kénnen, vermieden. Ziel ist
somit die dauerhaft verbesserte
Stellung des Fulles, der Gro3- und
Kleinzehen und somit die Wieder-
herstellung der uneingeschrank-
ten Belastungsfahigkeit im Alltag
und beim Sport. Ein Eingriff am
Ful§ braucht jedoch Geduld bei der
Heilung. Bei Kindern dauert die Hei-
lung bei einem knéchernen Eingriff
am Fuld rund vier bis fiinf, bei Er-
wachsenen rund sechs bis sieben
Wochen. Wéahrend der Genesung
bekommt man zumeist einen Spe-
zialschuh, der dafiir sorgt, dass der
Patient fersenbetont laufen kann
und der VorfuB zur Genesung nicht
abrollt. Mit benannter Geduld und
voriibergehenden Einschrankungen
lasst sich so aber gemeinsam eine
Ausheilung erzielen und perspekti-
visch ein beschwerdefreies Laufen
bei verbesserter Statik fiir den wei-
teren Lebensweg erreichen.



