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-Brotzeitwochen mit vinzenzmurr +++

Die grofden

Weiter geht’s bei der neuen Brotzeit-
Serie lhrer tz. Mit vinzenzmurr stellen
wir lhnen in dieser Woche noch mon-
tags bis freitags saubere Schmankerl
vor. Heute: ein absoluter Brotzeit-Klas-
siker, die Fleischpflanzerlsemmel. Und
das Schmankerl am Schmankerl: tz
und vinzenzmurr machen lhnen die
Brotzeit auch noch glinstiger denn je.
Einfach taglich Gutschein (unten) aus-
schneiden und bei einer Filiale einlo-

sen!

Das Fleischpflanzerl
hélt einen der obersten
Plitze in der immer-
wihrenden bayerischen
Brotzeit-Top-Ten. Bei
der Metzgerei vinzenz-
murr gibt es ein beson-
deres  Qualitdtsgebot
furs ,,Pflanzerl“ — der
Name stammt iibrigens
vom altbayerischen
Wort ,,Zelte, was einen
flachen Kuchen be-
zeichnet. Heute gibt es
beim Fleischpflanzerl
unzdhlige Varianten,
die je nach individuel-
lem Geschmack herr-
lich zum Experimentie-
ren einladen. Metzger-
meister Markus Brandl,
Urenkel von Firmen-
griinder Vinzenz Murr,
gefragt nach der wich-
tigsten Zutat beim
Pflanzerl: ,,Die Frische.

Bei uns stehen natiirlich
solche Renner wie
Pflanzerl, Leberkis
oder Miinchner WeiB3-
wurst besonders im Fo-
kus.“ Am Schlachthof
Miinchen wird téglich
Schweine- und Rind-
fleisch geschlachtet und
sofort in der Metzgerei
vinzenzmurr in Ober-
sendling zu Wurst bzw.
zu Pflanzerln verarbei-
tet. Die Tiere haben nur
eine kurze Transport-
zeit zum Miinchner
Schlachthof, da sie aus
der Region Oberbayern,
maximal Niederbayern
oder Schwaben stam-
men. Nach der Schlach-
tung und Zerlegung
gehtes abin den Fleisch-
wolf. ,,Drei Millimeter
Kornung“ — so nennt
man den Wolf-Satz —

machen Hackfleisch
aus Schweineschulter,
Wammerl, Rinder-
schulter und -brust.
Wie zu Hause in einer
Schiissel werden nun in
der Metzgerei im Mi-
scher die Zutaten Ei,
Milch,  Knodelbrot,
Zwiebeln, reichlich ge-
hackte Petersilie, Salz
und Pfeffer sowie wei-
tere Gewlirze dazuge-
mischt. AnschlieBend
werden die Pflanzerl

geformt und roh in die
Filialen geliefert, wo
sie auf speziellen Grill-

gerdten punktgenau
frisch  rausgebraten
werden. Neben dem ty-
pischen Fleischge-

schmack ist fir vin-
zenzmurr die ganz be-
stimmte  Konsistenz
zwischen locker und
fest entscheidend. Vor
vielen Jahren hat dies
der Senior-Chef mal3-
geblich eingestellt und

bei den Verkostun-

gen den Begriff der

Bekommlichkeit als

festes Kriterium ge-
pragt: ,,Man muss sich
gut fithlen, wenn man
sich davon richtig satt
gegessen hat. Denn be-
sonders beim Hack-
fleisch“, so Markus
Brandl, ,,lieBe sich eini-
ges an Fett hineinver-
stecken.“ Die kleinen
Pflanzerl sind also gro-
e Vertrauenssache.

frischgebruzel-
tes Pflanzerl.
Rechts oben: klas-
sische Zutaten
F.: Steffen Leiprecht
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tz und vinzenzmurr machen
lhnen die Brotzeit giinstiger!

Und so geht’s: Einfach diesen Gutschein
ausschneiden und bei lnrem nachsten
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®ececcc000ccc000000000000000000000 000’

Besuch in einer vinzenzmurr-Filiale einlosen. ~— ™ —— e

Damit bekommen Sie jetzt eine leckere Fleischpflanzerisemmel
- fur 1,00 € das Stiick!

Giiltig fiir mehrere Pflanzerlssemmeln bis 12. Juli, Abgabe in haushaltsiiblichen Mengen.

Der schonende Weg zur neuen Hiifte

ANZEIGE

Minimalinvasiver Eingriff erhélt Muskeln und Nerven

Der kiinstliche Hiiftgelenkersatz
gilt als die erfolgreichste Operation
desvergangenen Jahrhunderts. Auch
die mehrals 200000 Implantationen
von kiinstlichen Hiiften (Hiiftendo-
prothesen), die jahrlich in Deutsch-
land durchgefiihrt werden, fiithren
diese Erfolgsgeschichte fort. Fiir die
behandelten Patienten bedeuten
die positiven Operationsergebnisse
nicht nur Schmerzfreiheit, bessere
Funktionalitit und mehr Leistungs-
fahigkeit im Alltag, sondern auch die
Moglichkeit wieder sportlich aktiv
Zu sein.

Unabhéngig von der Operations-
technik ist fiir den Erfolg einer Hiift-
prothese stets entscheidend, dass das
Implantat prézise positioniert wird
und Spitfolgen wie beispielsweise
das Auskugeln des Gelenks (Lu-
xation) vermieden werden. Neue-
ste Studien belegen dabei, dass ein
optimales Ergebnis vor allem auch
von der Operationstechnik und dem
Zugang zum Hiiftgelenk abhéngen.
Bei der klassischen Hiiftprothesen-
operation ist die Durchtrennung
bzw. Einkerbung mehrerer Muskeln
erforderlich, was zu einem ldngeren
Heilungsprozess, dauerhafter Mus-
kelschwéche oder Hinken fithren
kann. Daher wurden in den letzten
Jahren sogenannte minimalinvasive
Operationstechniken entwickelt.
Die meisten dieser Methoden insbe-
sondere beim seitlichen und hinteren
Zugang haben jedoch nur den Vor-
teil des kiirzeren Hautschnittes und
sind nicht wirklich schonender, im
Gegenteil die Rate der Fehlimplan-
tationen ist aufgrund der schlechte-
ren Sicht deutlich hoher. In bis zu
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Rontgenbild vor der Operation, mit dem
sich die prazise Positionierung und ge-
eignete GroBe der Prothesenkompo-
nenten vorab festlegen lassen.

30% der Fille kommt es zusétzlich
zur Verletzung motorischer Nerven
mit der Folge einer Muskelschwiche.

AMIS - Minimalinvasive
Chirurgie auf hochstem Niveau

Basierend auf den anatomischen
Vorteilen des direkten vorderen Zu-
gangs zum Hiiftgelenk wurde in der
orthopéddischen Hiiftendoprothe-
tik die sogenannte AMIS-Technik
(AMIS = Anterior Minimally Invasi-
ve Surgery), die nun bereits seit zehn
Jahren etabliert ist, entwickelt. Es ist
die einzige Technik, die Muskeln und
vor allem auch Nerven gleichermal3en
schont und schafft damit ideale Vor-
aussetzungen fiir eine schnelle Gene-
sung.

Das Vorgehen wihrend der Ope-
ration ldsst sich in wenigen Schritten
erklidren: Vor der Operation erfolgt
die computergestiitzte Planung der
Operation, um die optimale Prothe-
sengrofe und Position zu bestim-
men. Der Hauteinschnitt von etwa
sechs bis acht Zentimetern wird bei
der AMIS-Technik etwas seitlich der

Mit der richtigen Behandlung ist auch Sport bald kein Problem mehr.

&

Leistenbeuge gesetzt. Vorteil der La-
ge des Schnittes ist, dass das Hiiftge-
lenk umgebende weiche Gewebe aus
Haut, Muskeln, Sehnen und Nerven
hier am diinnsten ist. Somit kann
der Operateur die Hiifte mit sehr gu-
ter Ubersicht implantieren, dadurch
profitieren auch iibergewichtige Pati-
enten von dieser Technik. Anschlie-
Bend wird die Liicke zwischen Ner-
ven und Muskeln genutzt und auf die
Hiiftkapsel eingegangen. Dabei muss
die hiiftumspannende Muskulatur
nicht abgel6st werden, womit das Ri-
siko fiir Muskel- und Sehnenschidden
verringert wird.

Nun wird der Hiiftkopf (das obe-
re Ende des Oberschenkelkno-
chens) entfernt, um freien Zugang zu
Hiiftpfanne und -kapsel zu haben.
Nachdem die Prothesenimplanta-
tion erfolgt ist, ist ein wesentlicher
Vorteil, dass die Hiiftkapsel wieder
verschlossen werden kann. Dies
verringert das Infektions- und Luxa-
tionsrisiko nach der Operation und
verbessert die Tiefensensibilitdt (die
innere Wahrnehmung der Korperbe-
wegung). Die verschiedenen von der

Operation betroffenen Schichten
aus Muskeln, Nerven und ande-
rem weichen Gewebe verschlieRen
sich durch ihre Lage zur Bauchseite
ohne Spannung, so dass nach der
Operation nur eine kaum sichtbare
Narbe zuriickbleibt.

Studien zufolge kann die scho-
nende Technik mit verringertem
Blutverlust und weniger Nerven-
und Muskelschidigungen wahrend
der Operation punkten. Mittel- und
langfristig sprechen vor allem die
gute Ubersicht zur exakten Implan-
tatausrichtung, die Rekonstruktion
der Beinlidnge und das gesenkte Ri-
siko einer Auskugelung des Hiiftge-
lenks fiir die AMIS-Technik.

Aufgrund der sehr schonenden
Technik ist es bei besonders gela-
gerten Fillen moglich und aus me-
dizinischer Sicht sinnvoll, beide
Hiiftgelenke in einer Doppelsitzung
am gleichen Tag zu implantieren.
Studien konnten nachweisen, dass
beispielsweise das Thrombose- und
Embolierisiko niedriger ist, als wenn
die Fingriffe mit einem zeitlichen
Abstand von einigen Tagen oder
Wochen erfolgen. Auch das funk-
tionelle Ergebnis ist besser und wird
deutlich friiher erreicht.

Warum wird dieser Zugang nur an
Spezialzentren durchgefiihrt?

Zum Einen sind spezielle Instru-
mente und Lagerungshilfen notwen-
dig, die angeschafft werden miissen.
Zum Zweiten sollten nur Operateu-
re mit langjéhriger Erfahrung im Be-
reich der Hiiftendoprothetik diesen
Zugang durchfiihren, um fiir den
Patienten ein perfektes Ergebnis zu
erzielen.

Zusammenfassend ist das mini-
malinvasive AMIS-Verfahren das
bisher schonendste Verfahren zum
Ersatz des Hiiftgelenkes, mit dem
sich die Mobilitit und Lebensquali-
tit der Patienten schnell und sicher
verbessern ldsst. Dariiber hinaus
iiberzeugen auch die dsthetischen
Ergebnisse. Auf diese Weise kénnen
Arzte den steigenden funktionellen
Anspriichen immer aktiverer Patien-
ten entgegenkommen.

Die Vorteile im Uberblick

v Kleinere Narbe

v Schnellere Riickkehr zu
alltaglichen Aktivitaten

v Weniger Blutverlust

v Reduziertes Risiko flir Auskugeln

v Kein Hinken nach der Operation

v Geringere Belastung bei
.kranken" Patienten

v Auch bei beleibten Patienten

— www.meine-neue-huefte.de

Durch wissenschaftliche Studien
gesicherte Vorteile der AMIS-
Methode auf einen Blick:

v Exzellente Funktion durch
Schonung von Sehnen, Muskeln
und Schleimbeuteln

v Weniger Schmerzen nach der
Operation

v Kirzerer Krankenhausaufenthalt

AMIS-Spezialisten in Miinchen

Dr. med. Martin Nolde Prof. Dr. med. Riidiger v. Eisenhart-Rothe
Klinik fiir Orthopédie und Sportorthopédie
am Klinikum rechts der Isar
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Ismaninger Str. 22, 81675 Miinchen

Telefon 089/4140-2271

E-Mail: ortho@mri.tum.de
www.endotum.de

orthopraxx — Das Zentrum fiir
Orthopédie im Forum Bogenhausen
Richard-Strauss-StraRe 82

81679 Miinchen

Telefon 089/99529992-0

E-Mail: info@orthopraxx.de
www.orthopraxx.de
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M

Patienteninformations-
veranstaltung F

Der schonende Weg zur neuen I-}iifte

Vortrage ab 18:00 Uhr,
Industrieausstellung,

ab 17:30 Uhr im Hoérsaal Pavillon,
Klinikum rechts der Isar

Univ.-Prof. Dr. Rudiger von Eisenhart-Rothe

Klinik und Poliklinik fur Orthopadie

und Sportorthopadie, Klinikum rechts der Isar, ™
Ismaninger Str. 22, 81675 Miinchen [
Tel. 089/4140-2271,Fax 089/41 40 - 48 49 !
Email: ortho@mri.tum.de www.ortho.med.tum.de .




