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Die DVSE (Deutsche Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie) 

feiert ihren 20. Geburtstag! Ich gratuliere der Gesellschaft, vor allem aber den

aktiven Mitgliedern, die die Gesellschaft gegründet und zu so einer erfolg -

reichen, aktiven wissenschaftlichen Vereinigung weiterentwickelt haben. 

Viele Grundlagen zur Behandlung von Schultererkrankungen und zur 

Schulterchirurgie wurden in Deutschland bzw. im deutschsprachigen Raum

gelegt. Obwohl die erste, 3000 Jahre alte Beschreibung einer Schulter -

reposition in Außenrotation in einem ägyptischen Grab gefunden wurde, ist

bis heute der Name von Theodor Kocher (1841–1917), Schüler von Theodor 

Billroth und Professor für Chirurgie in Bern, für immer mit dieser Repositionstechnik verbunden.

Georg Clemens Perthes (1869–1927) berichtete in seinem Buch „Über Operationen bei habitueller

Schulterluxation“ 1906 die erste Rekonstruktion von Kapsel und Labrum mit transossären Nähten bei

einer Schulterluxation. Ebenso erkannte er die Bedeutung der Rotatorenmanschettenläsion bei 

einer Schulterverrenkung.

Wilhelm Müller, deutscher Chirurg und Chefarzt der Chirurgie der Universität Rostock (1854–1937),

beschrieb in seinem Buch „Verletzungen und Krankheiten der oberen Extremität“ (1922) die erste 

Rotatorenmanschettenrekonstruktion von 1898. Und schließlich wären hier die Arbeiten von 

Themistocles Gluck zu nennen, dem Pionier des Gelenkersatzes, Schüler von Rudolf Virchow und 

Bernhard von Langenbeck, der nach verschiedenen Versuchen Fremdknochen und Elfenbein als 

Material für Prothesen vorschlug. Diesen Grundlagen folgend, konnte Jules Péan im Jahr 1893 in

Paris die erste Schulterprothese aus Metall und Gummi bei einer Tuberkuloseinfektion einsetzen. 

Trotz dieser bahnbrechenden Erkenntnisse lag die Schulterchirurgie in Deutschland über viele

Jahrzehnte im Dornröschenschlaf. Erst als in den 1980er-Jahren erste internationale 

Konferenzen über Schulterchirurgie stattfanden und 1982 die Vereinigung der American Shoulder and

Elbow Surgeons (ASES) gegründet wurde, entwickelte auch in Deutschland eine kleine Gruppe von 

Interessierten ab 1983 einen Arbeitskreis, veranstaltete Workshops und konnte 1991 als „Arbeitskreis

Schulter-und Ellenbogenchirurgie“ mit einer eigenen Sitzung auf der Jahrestagung der Deutschen

Gesellschaft für Orthopädie und Traumatologie (DGOT) auftreten. 1993 gelang es, auch auf Initiative

unseres aktuellen Kongresspräsidenten Frank Gohlke, die aktuelle Gesellschaft (DVSE) zu gründen. 

Ich bin daher besonders stolz und glücklich, dass wir mit unserem Jubiläumskongress in unseren

Gründungsort nach Würzburg zurückkehren. Das Motto „Chronos stutzt Amor die Flügel“ hilft uns, 

die rasante Entwicklung der Schulter- und Ellenbogenchirurgie der letzten 20 Jahre auch kritisch 

zu bewerten. 

Die Entwicklung der DVSE in den letzten 20 Jahren spiegelt die enorme Vertiefung des Wissens und

der Fähigkeiten mit einem exponentiellen Wachstum auch der Aktivitäten in diesem Bereich. Ohne

die zahlreichen Beiträge und Initiativen unserer Mitglieder wäre die DVSE als wissenschaftliche

Gesellschaft in dieser Form nicht möglich gewesen. Die Festschrift soll einen kurzen Abriss dieser

Aktivitäten bieten und ein kleines Dankeschön und Geburtstagsgeschenk an unsere Mitglieder sein,

an diejenigen, die die Gesellschaft gegründet haben, und an diejenigen, die sie bis heute tragen und

weiterentwickeln.

Ihr

Prof. Dr. Ulrich  Brunner
Präsident der DVSE
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Die Arbeitsgemeinschaft für Schulterchirurgie als Vorläufer der
DVSE wurde in Deutschland unter dem Einfluss ähnlicher Entwick-
lungen im Ausland gegründet: Bereits 1980 wurde die „Inaugural
International Conference on Surgery of the Shoulder“ in London
von Lipmann Kessel und Charles Neer damals mit den deutschen
Teilnehmern U. Laumann und Reinhard Kölbel ins Leben gerufen.
1982 folgte die Gründung der Vereinigung der American Shoulder
and Elbow Surgeons (ASES) und 1987 die Gründung und der erste
Kongress der Europäischen Gesellschaft für Schulter- und  Ellen -
bogen chirurgie (SECEC) in Paris.

Die Grundlagen für diesen Arbeitskreis wurden 1983 mit dem  
„1. Hamburger Schulter-Workshop“ und den folgenden Veranstal-
tungen dieser Art gelegt, den ersten in Deutschland überhaupt
(1985, 1986, 1988). Hier versammelten sich die in der Schulter-
chirurgie Aktiven, damals ein noch recht kleiner Kreis, und vermit-
telten den aktuellen Wissensstand und neue Erkenntnisse in
Theorie und praktischen Übungen. Die Beiträge dieser „Schulter-
Workshops“ von 1983, 1985 und 1986 wurden in die Deutsche Zen-
tralbibliothek für Medizin in Köln aufgenommen.

1987 erfolgte die Gründung des Arbeitskreises „Schulter“ in der
Deutschen Gesellschaft für Orthopädie und Traumatologie (DGOT)
durch Mitglieder des Hamburger Workshops, hier in erster Linie
Reinhard Kölbel, Achim Hedtmann, Jürgen Zippel, Hans-Raimund
Casser und Hanns Fett. Diese Mitglieder waren anlässlich eines
Besuches des „SICOT-Kongresses“ (Kongress der Société Inter-
nationale de Chirurgie Orthopédique et de Traumatologie) in Japan
(1981) zu der Überzeugung gelangt, dass die deutsche Schulter-
chirurgie international schlecht vertreten sei. Die Leitung des
 Arbeitskreises wurde damals Reinhard Kölbel angetragen.

Die Verbindung zur DGOT wurde durch eine Aufforderung an alle
Universitätskliniken zur Mitarbeit in diesem Arbeitskreis formal
hergestellt. Die ersten Themen waren: standardisierte Unter-
suchungen, Befunddokumentation, Übernahme des Funktions -
scores nach Constant und Murly sowie die Einführung von
Sam  mel studien zur Schulterchirurgie, hier insbesondere zu den
Ergebnissen der Rotatorenmanschettenrekonstruktion, unter der
Federführung der Arbeitsgruppe in Bochum.

Der Kreis von anfänglich circa 20 Mitgliedern entwickelte die
 sogenannten Werkstattgespräche. Hierbei fanden jährliche
 Besuche der Arbeitsstätten einzelner Mitglieder statt, die dazu
 dienten, deren praktische klinische Arbeitsweise im freund-
schaftlichen Austausch kennenzulernen. Diese Veranstaltungen
wurden seit der Gründung in Borken, Hamburg/Bad Bramstedt,
Hannover, Essen, München und zuletzt in Würzburg durchgeführt.

Die Jahresversammlungen des Arbeitskreises wurden meistens
beim Süddeutschen Orthopädenkongress oder anlässlich des
DGOT-Kongresses abgehalten. Auf dem Jahreskongress der DGOT
in Hamburg 1991 konnte der Arbeitskreis „Schulter- und  Ellen -
bogen chirurgie“ dann eine erste eigene Sitzung mit Vorträgen
seiner Mitglieder anbieten. Achim Hedtmann wurde zum Obmann
des Arbeitskreises gewählt.

Aufgrund von Querelen mit dem Fiskus wegen steuerpflichtiger
 Aktivitäten anderer Arbeitskreise sah sich die DGOT veranlasst, die
Trennung von ihren Arbeitskreisen zu betreiben. Die DGOT empfahl
die Gründung rechtlich selbstständiger Fachgesellschaften durch
Mitglieder der DGOT. Diese eingetragenen Vereine sollten dann
„Sektionen der DGOT“ genannt werden. Im Arbeitskreis „Schulter
und Ellenbogen“ wuchsen Bestrebungen, sich von der damaligen
DGOT unabhängig zu machen, diese fanden jedoch keine Mehrheit.
Unter dem Eindruck der Qualität der Tagungen der Europäischen
Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie (SECEC),
 insbesondere der Tagung 1991 in Würzburg unter der Leitung von
Jochen Eulert, und angesichts der bis dahin eher spärlichen Beteili-
gung deutscher Mitglieder bei internationalen Tagungen formte
sich langsam die Überzeugung, dass nur eine eigene deutsch -
sprachige Gesellschaft dazu geeignet sei, den Kenntnisstand und
die wissenschaftlichen Aktivitäten auf dem Gebiet der Schulter- und
Ellenbogenchirurgie voranzubringen.

Anlässlich der letzten Werkstattgespräche, für die Frank Gohlke in
Würzburg 1994 eine Tagung mit dem Thema „Der Partialdefekt der
Rotatorenmanschette“ organisiert hatte, beschloss man, diese
Überlegungen in die Tat umzusetzen. Bei der konstituierenden
Sitzung in der Orthopädischen Klinik König-Ludwig-Haus wurde
dann erstmals ein Vorstand gewählt, der die Vorstellungen des
 Arbeitskreises verwirklichen sollte: Präsident: Achim Hedtmann,  
1. Vorsitzender: Achim Reichelt, 2. Vorsitzender: Frank Gohlke,
Schatzmeister: Christian Melzer, Schriftführer: Hans-Raimund
Casser.

Als Anekdote am Rand sei erwähnt, dass die Stimmzettel für die
Vorstandswahlen im Hut von Christopher Jobe (Loma Linda  Uni -
versity, Kalifornien) gesammelt wurden. Christopher Jobe, das erste
korrespondierende Mitglied der DVSE, wurde als Gastredner zur
Würzburger Tagung eingeladen. Er sprach über das posterosuperi-
ore Impingement und damit assoziierte Partialdefekte der  Rota -
toren  manschette.

Da es sich um eine deutschsprachige Vereinigung handeln sollte,
wurden auch Kollegen aus Österreich und der Schweiz eingeladen,
unter ihnen zum Beispiel Herbert Resch, der spätere Präsident der
SECEC. Die Mitglieder dieser Gründungsversammlung setzten sich
vorwiegend aus den Mitgliedern des damaligen Arbeitskreises der
DGOT und interessierten Kollegen anderer Fachgebiete zusammen,
unter anderem auch bereits einigen Unfallchirurgen.

Das letzte Werkstattgespräch in Würzburg bestand aus der Demon-
stration operativer Techniken (offene Stabilisierung mittels T-Shift,
Implantation einer Ellenbogenprothese und Rekonstruktion der
 Rotatorenmanschette) sowie einem Symposium, das an der Julius-
Maximilians-Universität Würzburg abgehalten wurde. Ferner wur-
den unter anderem der Stellenwert neuer bildgebender Verfahren
(insbesondere MRT) und verschiedene Techniken der offenen und
arthroskopischen Rekonstruktion von Rota toren manschetten de -
fek ten behandelt.

Die Beiträge dieses Kongresses wurden zusammen mit den Beiträ-
gen einer gemeinsamen Sitzung mit dem Arbeitskreis „Arthroskopie
und endoskopische Operationen“ der DGOT aus dem Vorjahr von
Frank Gohlke gesammelt und im Georg Thieme Verlag 1996 unter
dem Titel „Das Impingement-Syndrom der Schulter“ unter Heraus-
geberschaft von Jochen Eulert und Achim Hedtmann publiziert.

Die Entwicklung der 
Deutschen Vereinigung für 

Schulter- und 
Ellenbogenchirurgie

von  Frank Gohlke, Reinhard Kölbel, Achim Hedtmann, 
Ulrich Brunner und Petra Magosch
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Mit Gründung der Deutschen Vereinigung für Schulter- und Ellen-
bogenchirurgie wurde der Grundstein für weitere wissenschaftliche
Aktivitäten, wie die darauffolgenden Kongresse der DVSE unter
Leitung der unten genannten Kongresspräsidenten, gelegt:

1. Jahreskongress (Würzburg 1994): 
Jochen Eulert und Frank Gohlke 
2. Jahreskongress (Salzburg 1995): Herbert Resch
3. Jahreskongress (Hamburg 1996): Achim Hedtmann
4. Jahreskongress (Heidelberg 1997): Peter Habermeyer
5. Jahreskongress (Staffelstein 1998): Hans-Raimund Casser
6. Jahreskongress (Freiburg 1999): Achim Reichelt
7. Jahreskongress (Bad Homburg 2000): Nikolaus Wülker
8. Jahreskongress (München 2001): Hans Jürgen Refior
9. Jahreskongress (Neuss 2002): Jörg Jerosch
10. Jahreskongress (Heidelberg 2003): Markus Loew
11. Jahreskongress (Köln 2004): Thomas Schneider
12. Jahreskongress (Weimar 2005): Ulrich Irlenbusch
13. Jahreskongress (Wildbad Kreuth 2006): Ulrich Brunner
14. Jahreskongress (Münster 2007): Jörn Steinbeck
15. Jahreskongress (Hannover 2008): Helmut Lill
16. Jahreskongress (Hamburg 2009): Andreas Werner
17. Jahreskongress (Rosenheim 2010): Frank Hoffmann
18. Jahreskongress (Stuttgart 2011): Gerhard Bauer
19. Jahreskongress (Berlin 2012): 
Falk Reuther und Markus Scheibel

Die positive Entwicklung in den Beziehungen zur SECEC und die
steigende Anzahl von Beiträgen deutscher Teilnehmer auf den
„SECEC-Kongressen“ zeigten, dass sich auch die Qualität der
 wissenschaftlichen Arbeit in unserem Lande durchaus mit der
 unserer europäischen Nachbarländer messen kann. Anfängliche
Vorurteile der SECEC hinsichtlich einer möglichen Konkurrenz
 beider Gesellschaften („pangermanische Blockbildung“) konnten
zwischenzeitlich abgebaut werden.

Dazu trug sicher auch bei, dass regelmäßig führende Mitglieder der
SECEC wie zum Beispiel Gilles Walch, Stephen Copeland, Daniel
Molé, Michel Mansat und Pascal Boileau zum Gedankenaustausch
bzw. als Gastreferenten zu den „DVSE-Kongressen“ eingeladen
wurden. Aus Sicht der DVSE ist auch das Engagement von Herbert
Resch für die Aufnahme weiterer Kollegen aus Deutschland in die
Gremien der SECEC hervorzuheben. Die engere Zusammenarbeit
mit der SECEC wurde insbesondere durch die Organisation einer
gemeinsamen Veranstaltungswoche in Heidelberg im Jahre 2003
mit den Tagungspräsidenten Markus Loew (DVSE) und Peter Haber-
meyer (SECEC) bekräftigt.

Zur Verbesserung des wissenschaftlichen Gedankenaustausches
auch innerhalb der Vereinigung für Schulter- und Ellenbo-
genchirurgie wurde in Kooperation mit den Handchirurgen unter
der Leitung von Markus Loew im Jahr 2006 die Zeitschrift „Obere
Extremität – Schulter, Ellenbogen, Hand“ als Publikationsorgan der
DVSE gegründet. Seit 2012 wird von der DVSE zusätzlich ein
 Themenheft in der Zeitschrift „Der Orthopäde“ herausgegeben.

Der Ausbau der internationalen Beziehungen wurde weiter vor-
angetrieben. Auf dem Kongress in Stuttgart 2011 wurde erstmals
eine „International Session“ gestaltet. Eingeladen wurden Antonio
Gosak, Gründungsmitglied der Argentinischen Schulter-und Ellen-
bogengesellschaft, sowie Stefaan Nijs, Präsident der Belgischen
Gesellschaft für Unfallchirurgie und Orthopädie. In der Folge wird
erstmals ein deutsch-argentinischer Kongress in Kooperation mit
der Argentinischen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogen -

chirurgie unter der Leitung von Daniel Moya und Antonio Gosak im
September 2013 in Mendoza, Argentinien, stattfinden. An der
 internationalen Sitzung anlässlich der Jahrestagung der DVSE in
Berlin 2012 nahmen Eiji Itoi (Japan), Joe de Beer (Süd afrika),    Ales -
 san dro Castagna (Italien), Roger Emery (Großbritannien) und    An -
ders   Eke lund (Schweden) teil. Die eingeladenen internationalen
  Re   fer en ten  sollen der Gesellschaft als korrespondierende  Mit -
glieder dienen. 

Seit 2010 wurden, initiiert durch Ulrich Brunner, verschiedene Kom-
missionen zur strukturellen Verbesserung der Arbeit gebildet. Die
Kommission „Wissenschaftliche Studien“ startete 2011 unter der
Leitung von Markus Scheibel unabhängige Level-1-Multi center -
studien. Die Kommission „Fort- und Weiterbildung“ unter der
Leitung von Ulrich Irlenbusch stellte 2012 das auf obere Extremi -
täten spezialisierte Heft zur „Expertenevaluierten klinischen Unter -
suchung der Schulter“ vor. 

Ein weiterer Arbeitsschwerpunkt der DVSE ist die Nachwuchs-
förderung. So konnten unter der Präsidentschaft von Markus Loew
im Jahr 2004 eine nationale Reisefellowship und im Jahr 2005 die
Forschungsförderung eingeführt werden. Nach mehrjähriger
 Planung und Vorbereitung wurde im Jahr 2008 das Curriculum für
eine zertifizierte Fortbildung in der Schulter- und Ellenbogen -
chirurgie erstellt, welches sich in den darauffolgenden Jahren
zunehmend etablierte. Mittlerweile finden über 40 von der DVSE
zertifizierte Fortbildungsveranstaltungen pro Jahr statt.

Während der Präsidentschaft von Ulrich Brunner wurde im Jahr
2010 das Junge Forum der DVSE zur Förderung bereits des studen-
tischen Nachwuchses mit großem Engagement von Natascha
Kraus gegründet.

2012 gründete Ulrich Brunner die Kommission „Ellenbogen“. Lars
Müller, Philip Kasten und Sven Lichtenberg werden das Ellenbo-
genprothesen-Register analog zum Schulterprothesen-Register der
DVSE entwickeln und eine Ellenbogen-Reisefellowship auf den Weg
bringen.

Ab 2012 wurde der bewährte Perthes-Preis aufgewertet und der
Grundlagenforschung zugeordnet. Er ist mit 3000 Euro dotiert.
Zusätzlich wurde der neue, der klinischen Forschung gewidmete
Jochen Loehr Preis, ebenfalls mit 3 000 Euro dotiert, ausge schrie -
ben und erstmals vergeben. Zusammen mit der Alwin Jäger Stiftung
wird seit 2012 im Rahmen der Jahrestagung der Alwin Jäger Preis
für ein jeweils neu bestimmtes Thema aus der Schulter- und Ellen-
bogenchirurgie vergeben. 

Der Best-Paper-Preisträger der Jahrestagung erhält zusätzlich eine
Reiseunterstützung, um auf der Jahrestagung der SECEC in den
Ring zu treten mit den Preisträgern der anderen nationalen Gesell -
schaften („Best of the Best“).

Im Rahmen der Veränderungen der Weiterbildungsordnung und der
Bildung des neuen Facharztes für Orthopädie und Unfallchirurgie,
aus denen der Zusammenschluss der DGOT/DGOOC und der DGU
zur DGOU folgte, wurde die DVSE im Jahr 2011 Sektion der DGOU.

So entwickelte sich die DVSE mit knapp 600 Mitgliedern im Jahr
2013 zur mitgliederstärksten deutschsprachigen Organgesellschaft.



Die DVSE hat von Beginn an viel Wert auf internationale Kontakte,
auf eine gute Vernetzung der Schulter- und Ellenbogenchirurgen
und auf die Förderung sowohl der Grundlagenforschung als auch
der klinischen Forschung gelegt. Dies schlägt sich nieder in Ehren-
mitgliedschaften und korrespondierenden Mitgliedschaften sowie
in den renommierten Preisen und Förderungen, deren Spektrum
kontinuierlich ausgeweitet wurde.

Seit 2012 wurde der 2001 erstmals verliehene Perthes-Preis auf -
gewertet und der Grundlagenforschung zugeordnet. Zusätzlich
wurde der neue, der klinischen Forschung gewidmete Jochen
Loehr Preis zum ersten Mal vergeben. 

Ebenfalls seit 2012 wird im Rahmen der Jahrestagung in Zusam-
menarbeit mit der Alwin Jäger Stiftung der Alwin Jäger Preis für
ein jeweils neu bestimmtes Thema aus der Schulter- und Ellenbo-
genchirurgie ausgelobt.

Hinzugekommen sind ferner die Forschungsförderung für   wis -
senschaftliche Projekte (seit 2005), die Reisestipendien (seit 2005),
der Best-Paper-Preis (seit 2006) sowie die DVSE-zertifizierte
 Famulaturreise (seit 2011/12, siehe Bericht des Jungen Forums,
Seite 69). 

Für 2013 vergeben wird erstmals ein Ellenbogen- Fellowship. 

Ehrungen und Preise
der DVSE

Korrespondierende Mitglieder der DVSE

Christopher Jobe, MD, Department of Orthopedic Surgery, 
Loma Linda, USA

Helge Lilleby, MD, Martina Hansens Hospital, 
Sandviks, Norwegen

Korrespondierende Mitglieder 2011:

Stefaan Nijs, MD, PhD, University Hospital Gasthuisberg,
Leuven, Belgien

Antonio Gosak, MD, Deutsches Hospital, 
Buenos Aires, Argentinien

Korrespondierende Mitglieder 2012: 

Anders Ekelund, MD, PhD, Capio S:t Görans Hospital, Stockholm,
Schweden

Roger J. Emery, MD, PhD, Imperial College, 
London, Großbritannien

Alessandro Castagna MD, Istituto Clinico Humanitas,
Mailand, Italien

Joe de Beer, MD, Cape Shoulder Institute, 
Kapstadt, Südafrika

Eiji Itoi, MD, PhD, University School of Medicine, 
Tōhoku, Japan

Die korrespondierenden Mitglieder 2012
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Stefaan Nijs, MD, PhD, Belgien

Anders Ekelund, MD, PhD, Stockholm 

Joe de Beer, MD, Panorama/Südafrika

Rechts: Eiji Itoi, MD, PhD, Tōhoku/Japan

Roger J. Emery, MD, PhD, LondonAlessandro Castagna MD, Mailand

Antonio Gosak, MD, Buenos Aires



Prof. Dr. Reinhard Kölbel, 
Hamburg

1957 Abitur
1963 medizinisches Staatsexamen
1964 –1965 Rotating internship Worcester 
1966 –1967 Chirurgie bei Emil Sebastian
Bücherl, Freie Universität Berlin
1968 Orthopädie – Unfallchirurgie bei Bern-
hard Georg Weber in St. Gallen, AO-Kurs
1969 –1979 Orthopädie im Oskar-Helene-
Heim (OHH), Berlin
1971–1972 DFG-Stipendium und M. Sc. in
Biomechanics, University of Surrey
1972 Gru ̈ndung des Biomechanik-Labors 
im OHH mit Georg Bergmann
1973 Facharzt
1976 Habilitation
1979–1980 Director Dept. of Rehab. 
Engineering und ass. Prof. of Orthopaedics,
University of Manitoba, Canada
1981–1985 OA und Prof. an der Universitäts -
klinikum Hamburg-Eppendorf Klinik für
 Orthopädie, Niederlassung in Praxis und  
als Belegarzt in Hamburg
1985 Prof. am Fachbereich Sport -
wissenschaft der Universität Hamburg
Seit März 2001 im Ruhestand

Prof. Dr. Hans Jürgen Refior,
München

1957–1962 Studium an den Universitäten
Freiburg, München, Hamburg
1962 Medizinisches Staatsexamen
1963 Promotion an der Universität Hamburg
1963 –1965 Medizinalassistent
1965 –1966 Allgemeinchirurgie und 
Unfallchirurgie in Berlin
1969 Facharzt fu ̈r Orthopädie
1970 –1971 Stabsarzt der Bundeswehr
1973 Habilitation im Fach Orthopädie, 
Oberarzt
1979 Ernennung zum Außerplanmäßigen 
Professor der Medizinischen Fakultät
der Ludwig-Maximilians-Universität
München
1979 Berufung auf den Lehrstuhl für 
Orthopädie an der Medizinischen
Hochschule Hannover (MHH)
1980 Leiter der Klinik für Orthopädie der MHH
1986 Berufung auf den Lehrstuhl für 
Orthopädie und Direktor der Orthopädischen
Klinik des Universitätsklinikums Großhadern,
München, sowie Leitung der Staatlichen 
Orthopädischen Klinik, München (bis 1986)
2003 Emeritierung

Die Ehrenmitglieder der DVSE

20 Jahre DVSE
Ehre, wem Ehre gebührt.
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Prof. Dr. Daniel Molé, 
Nancy, Frankreich

Prof. Dr. Achim Reichelt, 
Freiburg im Breisgau

1935 geboren in Zwickau
1953–1959 Medizinstudium in Leipzig
1959 Promotion
1959 –1961 Medizinalassistent und Assistent
in Brandenburg / Havel
1962 –1962 Assistent Geburtshilfliche
Abteilung Josef-Stift, Bremen
1962 –1963 Assistent Anatomisches Institut
der Universität Marburg
1963 –1964 Assistent Pathologisches Institut
der Universität Mainz
1964 –1966 Assistent Chirurgische 
Universitätsklinik Mainz
1966 –1977 Orthopädische Universitätsklinik
Würzburg
1969 Oberarzt
1970 Habilitation
1976 Ernennung zum Außerplanmäßigen 
Professor
1977 Ordinarius fu ̈r Orthopädie der 
Universität Freiburg
2003 Emeritierung

Prof. Dr. Herbert Resch, 
Salzburg, Österreich

1950 geboren in Gleisdorf, Österreich
1970–1972 Studium der Veterinärmedizin in
Wien
1972–1978 Medizinische Universität 
Innsbruck
1978–1981 Turnusausbildung
1981–1987 Facharztausbildung an der Uni -
versitätsklinik fu ̈r Unfallchirurgie Innsbruck
1987–1993 Leitung der Schulterambulanz an
der Universitätsklinik fu ̈r Unfallchirurgie in
Innsbruck
1993 Bestellung zum Primararzt fu ̈r 
Unfallchirurgie am Landeskrankenhaus
Salzburg
2003 Gründungsrektor der Paracelsus 
Medizinischen Privatuniversität Salzburg
2005 Professor und Vorstand der Uni -
versitäts  klinik fu ̈r Unfallchirurgie am 
Universitäts klinikum Salzburg

Prof. Dr. Hans Uhthoff, 
Ottawa, Kanada



Preisträger und 
Förderpreise der DVSE

Perthes-Preis

2001 
Ansgar Ilg, Düsseldorf/Würzburg: „Auswirkungen der Laser- und
thermisch induzierten Kapselschrumpfung auf die Kollagentextur
und die terminalen Nervenendigungen in der humanen 
Schultergelenkkapsel“ sowie 
Heike-Kathrin Gansen, Arnstadt: „Die neuromuskuläre Insuffizienz
der Rotatorenmanschette – muskelbioptische Untersuchungen
zum funktionellen Impingement des Schultergelenks“

2002 
Oliver Schoierer, München: „Anatomische Grundlagen des 
Latissimus-dorsi- und Teres-Major-Transfer in der Rotatoren -
manschettenchirurgie unter besonderer Berücksichtigung der 
Gefäß-Nerven-Bündel“

2003 
Rüdiger von Eisenhart-Rothe, Frankfurt: „MR-basierte 3D-Analyse
der Pathomechanik der traumatischen und atraumatischen
Schulterinstabilität“

2004 
Ausgesetzt

2005 
Richard Placzek, Berlin: „Therapie der chronischen Epicondy-
lopathia humeri radialis mit Botulinumtoxin A – eine doppelblinde,
placebokontrollierte und randomisierte Multicenterstudie“

2006 
Ausgesetzt

2007 
Matthias Kusma, Homburg/Saar: „Tenodesis of the long head of
biceps brachii – cyclic testing of 5 methods of fixation in a
porcine model“

2008 
Patric Raiss, Heidelberg: „Bewegungsanalyse der oberen 
Extremität und ihre Anwendung in der Schulterendoprothetik“

2009 
Olaf Lorbach, Homburg/Saar: „3D Evaluation of the cyclic loading
behavior of different rotator cuff reconstructions“

2010 
Rüdiger von Eisenhart-Rothe, München: „Simultaneous 3D 
Assessment of Glenohumeral Shape, Humeral Head Centering,
and Scapular Positioning in Atraumatic Shoulder Instability –  
A Magnetic Resonance Based In Vivo Analysis“

2011 
Patric Raiss, Heidelberg: „Experimentelle Studie zur Zement -
penetration und Primärstabilität von Schulterpfannen“

2012 
Olaf Lorbach, Homburg/Saar: „Three-dimensional evaluation of
cyclic displacement in single-row and double row rotator cuff
 reconstruction under a static external rotation“ 

Best-Paper-Preis

2006
Mario Bernsdorf, Arnstadt/Weimar: „OEMG-Diagnostik und
OEMG-Biofeedback-Therapie nach Latissimus-dorsi-Plastik“

2007 
Petra Magosch, Heidelberg: „Eine neue arthroskopische Klassi-
fikation der artikularseitigen Rotatorenmanschettenpartialruptur:
ein prospektiver Vergleich mit den Klassifikationen nach Snyder
und Ellman“

2008 
Hans-Michael Klinger, Göttingen: „Biomechanischer Vergleich
aktueller Refixationsarten im Rahmen der Rekonstruktion von 
Rotatorenmanschettenläsionen in einem In-vivo-Tiermodell“

2009 
Beat R. Simmen, Zürich: „Kann durch Implantation einer modu-
laren Schulterprothese die Schulterfunktion vollständig 
wiederhergestellt werden?“

2010 
Gerhard Konrad, Freiburg: „Funktionelle Ergebnisse und Komp-
likationen nach winkelstabiler Plattenosteosynthese proximaler
Humerusfrakturen – Ergebnisse einer Multicenterstudie“

2011 
Lars Lehmann, Mannheim: „Steigerung der Osteointegration von
BMP-2-beschichteten Prothesenoberflächen im Spaltmodell“

2012 
Stefan Greiner, Berlin: „ Evaluation der aktiven Außenrotation
nach biologisch lateralisierter inverser Schulterendoprothese”



15 | Preisträger und Förderpreise

Jochen Loehr Preis

2012
Philipp Moroder, Salzburg: „Restoration of anterior glenoid bone
defects in post-traumatic recurrent anterior shoulder instability
using the J-bone graft shows anatomical graft remodeling“ 

Alwin Jäger Preis

2012
Natascha Kraus, Berlin: „Arthroskopische Pfannenrand-
rekonstruktion mit autologer Spanplastik“

Forschungsförderung: 

2005 
gefördert wurden zwei Projekte:

1. „Zell-basierte Therapie der fettig-degenerierten Rotatorenman-
schette“ (Arbeitsgruppe Ulrich Nöth,  André Steinert, Olaf Rolf, Frank
Gohlke, Würzburg)
2. „Die ätiologische Rolle der Myofibroblasten in der Gelenkkapsel -
kontraktur. Typisierung des Zelltyps und Möglichkeiten der 
Wachstumshemmung“
(Arbeitsgruppe A. Hoffmann, Pol M. Rommens, Lars Peter Müller, Mainz)

2006 
gefördert wurden zwei Projekte: 

1. „Winkelstabile Fixation von Oberarmkopf-Mehrfragmentfrakturen,
retrospektive Analyse“ (Arbeitsgruppe Ulrich H. Brunner, Peter Sangha,
Agatharied)
2. „Quantitative Bestimmung der glenohumeralen Translation nach
vorderer Schulterluxation und arthroskopischer Bankart-OP“ 
(Arbeitsgruppe Björn Marquardt, Jörn Steinbeck, Wolfgang Pötzl, 
Kai-Axel Witt, Münster)

2007 
gefördert wurden zwei Projekte: 

1. „Die ätiologische Rolle der Myofibroblasten in der Gelenkkapsel-
kontraktur“ (Arbeitsgruppe A. Hoffmann, Lars Peter Müller, 
Pol M. Rommens, Mainz)
2. „Zellbasierte Therapie der fettig-degenerierten Rotatorenman-
schette“ (Arbeitsgruppe Ulrich Nöth, André Steinert, Olaf Rolf, 
Frank Gohlke, Würzburg)

2008 
gefördert wurden zwei Projekte:

1. „Matrix-gestützte Sehnenregeneration mittels Zell-besiedelter 
Scaffolds“ (Arbeitsgruppe Peter E. Müller, Matthias F. Pietschmann,
München) 
2. „Die Bedeutung der additiven Fadenzuggurtung bei der polyaxialen,
winkelstabilen Plattenosteosynthese am proximalen Humerus – eine
biomechanische Studie am humanen Schulterpräparat“ 
(Arbeitsgruppe Christine Voigt, Helmut Lill, Hannover) 

Die Forschungsförderung 2009, 2010 und 2012 wurde ausgesetzt. 

2011 
wurde ein Projekt gefördert:

„Einflussfaktoren von Wachstumsfaktoren auf die Regeneration der
Sehnenknocheneinheit der Rotatorenmanschette. 
Untersuchung humaner Zellkulturen“ (Arbeitsgruppe Stephan Pauly,
Britt Wildemann, Franka Klatte, Markus Scheibel, Berlin)

Reisestipendien

2005
Konrad Mader, Köln, und Reinhold Schütz, Kiel

2006
Volker Braunstein, München, und 
Philip Kasten, Heidelberg 

2007
Mike H. Baums, Göttingen, und Theodoros Pavlidis, Gießen

2008
Matthias Kusma, Homburg/Saar, und Matthias Teufel, Augsburg

2009
Patric Raiss, Heidelberg, und Markus Schnell, Markgröningen

2010
Niels Hellmers, Lübeck, und Heidi Thierjung, Heidelberg

2011
Andreas Hann von Weyhern, Kempten (Allgäu), und 
Chlodwig Kirchhoff, München

2012
Birgit Werner, Osnabrück, und Matthias Königshausen, Bochum



Die Präsidenten der DVSE
von 1987 bis 2013 

Die ersten Schritte… 
Prof. Reinhard Kölbel erinnert sich

Bei einem meiner letzten Schulterkurse in
Hamburg saßen wir abends bei „Bobby
Reich“ beisammen (unter anderem Armin
Hedtmann, Hans-Raimund Casser, Jürgen
Zippel und ich). Einige nahmen an der Inter-
national Conference on Surgery of the
Shoulder (ICSS) in Kyoto/Japan teil. Gerhard
Rompe aus Heidelberg hielt im Rahmen der
ICSES als Delegierter der DGOT einen Vor-
trag zum Thema Schulter.

Dies nahmen wir zum Anlass, in der DGOT einen Arbeitskreis
„Schulter“ zu gründen. 

Somit habe ich einen neuen Arbeitskreis bei der DGOT angemeldet
und dann die Kollegen, die ich durch meine Kurse kennengelernt
hatte, angesprochen. Das waren etwa 10 bis 15, die sich an Schul-
terproblemen interessiert gezeigt hatten, zum Beispiel Joachim
Gärtner aus der Kieler Klinik, Hans Gerd Pieper aus der Marburger
Klinik und Udo Laumann aus einer Münsteraner Klinik. Ich habe
dann bei den Kongressen der Südwestdeutschen Orthopäden in
Baden-Baden einige Arbeitskreissitzungen organisiert und ein Mit-
teilungsrundschreiben mit dem Titel „Über die Schulter geschaut“
verfasst und verteilt. Im Laufe der Zeit haben wir dann den Arbeit-
skreis „Schulter und Ellbogenchirurgie“ benannt.

Auf meine Initiative hin wurde im Arbeitskreis erarbeitet, was und
wie man am Schultergelenk untersuchen kann. 

Die finanzielle Situation unseres Arbeitskreises erforderte die
Umgestaltung des Arbeitskreises „Schulter und Ellenbo-
genchirurgie“ in einen Verein. Vor 19 bzw. 20 Jahren gründeten wir
in Würzburg die DVSE und wählten einen Vorstand. Achim Hedt-
mann, der damals die Vorarbeiten hinsichtlich des Vereinsrechtes
leistete, wurde zum Präsidenten der DVSE gewählt.

Ein weiteres wichtiges Thema sehe ich in der Wiedervereinigung
der Fachgebiete: Ich hatte bei meinen Kursen in Hamburg als Ziel-
gruppe die Orthopäden gesehen und trotz des großen Interesses
der Unfallchirurgen die Orthopäden bevorzugt. Aber auch nach
meinen Erfahrungen in der Schweiz, in England und Kanada war
ich von einer gemeinsamen Disziplin Orthopädie/Unfallchirurgie
überzeugt, was Unfallchirurgen, mit denen ich gesprochen habe,
bezeugen werden. Es kommt den Patienten zugute, wenn die Be-
handlung der traumatischen Schäden an der Schulter bei unseren
neuen Fachärzten besser bekannt ist.

1994 – 2000
von PD Dr. Achim Hedtmann

Die Gründung der Gesellschaft erfolgte
am 9. Dezember 1994 in Würzburg. Sie
entstand aus dem bis dahin bestehenden
Arbeitskreis „Schulter und Ellenbogenchirurgie“ der DGOT, dessen da malige
Jahrestagung gleichzeitig den Gründungskongress der Deutschen
Gesellschaft für Schulter und Ellenbogenchirurgie DGSE darstellte (siehe
auch Bericht von Reinhard Kölbel). Die Stimmzettel wurden damals im Hut
von Christopher Jobe, Loma Linda, Kalifornien, gesammelt, der auf Anregung
von Reinhard Kölbel als Gast anwesend war. Die Gesellschaft wird beim
Amtsgericht Hamburg registriert und bis heute dort geführt. 

In den Vorstand der neuen Gesellschaft wurden gewählt: 
Präsident: PD Dr. Achim Hedtmann
1. Vizepräsident: PD Dr. Frank Gohlke 
2. Vizepräsident: Prof. Dr. Achim Reichelt  
Schatzmeister: PD Dr. Christian Melzer
Schriftführer: Prof. Dr. Hans-Raimund Casser

Die erste Wahlperiode ging bis 1997. Im Jahr 1997 erfolgte die Neuwahl des
Vorstandes, der dabei im Amt bestätigt wurde. Die zweite Wahlperiode
 reichte von 1997 bis 2000. In dieser Zeit erfolgte die Etablierung der bis dahin
nur persönlich vorhandenen Kontakte zur Europäischen Gesellschaft für
Schulter- und Ellenbogenchirurgie (SECEC – Société Européenne pour la
Chirurgie de l’Epaule et du Coude) auch auf Basis der Gesellschaft. Der
 ursprüng liche Name „Deutsche Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogen -
chirurgie (DGSE)“ wurde auf Intervention der damaligen Dachgesellschaft,
der DGOT, geändert in Deutsche Vereinigung für Schulter- und Ellenbo-
genchirurgie, als die damalige DGSE im Jahr 1996 als eigenständige Sektion
in die DGOT aufgenommen wurde.  

Der zweite Kongress der DGSE wurde als Gemeinschaftskongress mit dem
Österreichischen Schulterforum im Dezember 1995 in Innsbruck abgehalten.
Es gab dazu eine gewisse Aufregung und Irritationen in Europa, einige Kol-
legen prägten dazu den Begriff eines sich formierenden „germanischen
Blocks“. Dies hat sich dann aber nach einiger Zeit glücklicherweise gelegt. 

Der nächste Kongress wurde unter meiner Präsidentschaft im Oktober 1996
in Hamburg veranstaltet, mit damals rund 300 Teilnehmern. Als Satellitenver-
anstaltung wurde im Anatomischen Institut der Christian-Albrechts-
Universität zu Kiel ein Schulterendoprothetikkurs unter der Leitung von Frank
Gohlke, Harris Georgousis, Achim Hedtmann und Bernhard Tillmann aus Kiel
abgehalten. 

Der dritte Kongress 1997 wurde in Heidelberg unter der Leitung von Peter
Habermeyer veranstaltet und setzte viele Akzente bei neuen endoskopischen
Techniken der Versorgung von Instabilitäten und Rotatorenmanschetten -
läsionen sowie in der Schulterendoprothetik. Es wurden zudem internationale
Teilnehmer als Referenten eingeladen. 

Der vierte Kongress fand 1998 in Staffelstein unter der Leitung von Hans-
Raimund Casser statt, mit dem Schwerpunkt auf konservativen Methoden bei
der Behandlung von Erkrankungen und Verletzungen von Schulter und El-
lenbogen. Zudem wurden in einem bislang nicht bekannten Ausmaß nicht -
orthopädische ärztliche Kollegen und nichtärztliche Berufsgruppen beteiligt.
Es war wahrscheinlich der Kongress mit der höchsten und zudem erfreulich
positiven Resonanz unter niedergelassenen Kollegen. 

1987–1994 Leiter des Arbeits -
kreises Schulter- und Ellen -
bogenchirurgie in der DGOT: 

Prof. Reinhard Kölbel
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Als Gastredner war aus Schweden Jan Nowak von der Universität Uppsala
vertreten, der ein neuartiges, standardisiertes Konzept der postoperativen
Schulterrehabilitation vorstellte. Zudem präsentierte Kitamura aus Japan ein
interessantes Konzept zur Behandlung von neurovaskulären Schultergürtel-
syndromen. Neu für uns alle war auch die diagnostische Differenzierung der
Syndrome in solche vom Kompressions- und vom Distraktionstyp. Der
Kongress 1999 fand unter großer Beteiligung und unter der Leitung von Achim
Reichelt im Oktober in Freiburg statt. Der letzte Kongress in meiner zweiten
Wahlperiode fand dann im Mai 2000 unter der Leitung von Nikolaus Wülker
in Bad Homburg statt. Im Jahr 2000 startete dann auch die Internetpräsenz
der DVSE in Form einer eigenen Homepage. 

Erfreulicherweise konnten neben Werner Anderl aus Wien, der Grün-
dungsmitglied war, bereits in den ersten Jahren weitere österreichische und
Schweizer Mitglieder gewonnen werden. Im Rechen  schaftsbericht des Vor-
standes für die Mitgliederversammlung 1997 werden zum Abschluss der er-
sten Wahlperiode schon circa 100 Mitglieder erwähnt. Aus den ursprünglich
34 Gründungs mitgliedern waren dann bis zum Jahr 1998 schon um die 160
geworden, davon etwa 25 Prozent Unfallchirurgen. 

Die ersten korrespondierenden Mitglieder waren Christopher Jobe aus Loma
Linda, Kalifornien, und Helge Lilleby aus Norwegen, der in seiner Zeit an der
Klinik für Allgemeine Orthopädie und Tumororthopädie am Universitäts -
klinikum Münster wahrscheinlich der Erste war, der in Deutschland eine
Schulter arthroskopierte. Die DVSE etablierte damals verschiedene Kom-
missionen, unter anderem zu den Themen „Ellenbogen“ und „Begutachtung“.
Aus Letzterer resultierten später die Empfehlungen zur Begutachtung der Ro-
ta torenmanschettenruptur, die von den verantwortlichen Kommissionsmit-
gliedern unter der Leitung von Markus Loew veröffentlicht wurden.

Im Jahr 1999 wurde auf der Mitgliederversammlung auf Vorschlag des Vor-
standes beschlossen, einen festen jährlichen Wissen schaftspreis zu
etablieren. Auf der letzten Mitgliederversammlung unter meiner Präsi-
dentschaft wurde dann im Mai 2000 der Name „Perthes-Preis“ festgelegt,
der seither jährlich vergeben wird. Ich danke dabei vor allem posthum un-
serem leider so früh verstor benen, aber unvergessenen Mitglied Jochen
Loehr für seine rastlose und erfolgreiche Arbeit als Leiter der Perthes-Preis-
Kommission. Das Mitteilungsblatt zirkulierte damals, während der beiden er-
sten Wahlperioden bis 2000 noch in gedruckter Form auf Papier und erschien
unregelmäßig, meist zweimal pro Jahr. Es wurde im Wesentlichen von
 Maximilian Rudert, damals Hannover, gestaltet, dem an dieser Stelle ein
besonderer Dank gebührt. Unterstützend haben Nikolaus Wülker, damals
ebenfalls Hannover, sowie im Einzelfall etliche andere Mitglieder mitgear-
beitet.  

Da sich unter den Mitgliedern schon von Beginn an einerseits hoch speziali  -
sierte Schulter- und Ellenbogenchirurgen, andererseits aber auch an Schul-
ter und Ellenbogen zwar interessierte, aber nicht so hoch spezialisierte
Kollegen befanden, wurden in den ersten Ausgaben des Mitteilungsblattes
unter anderem Beiträge zur Terminologie und zu standardisierten Unter-
suchungen bei Erkrankungen und Verletzungen der Schulter veröffentlicht.
Zudem war ein „Journal Club“ mit Rezensionen relevanter Veröffentlichun-
gen der  wissenschaftlichen Literatur regelmäßiger Bestandteil. 

2004 –2009
von Prof. Markus Loew

Im Rahmen einer außerordentlichen Mitgliederversammlung auf dem
Kongress der Deutschen Gesellschaft für  Orthopädie und Orthopädische
Chirurgie (DGOOC) im Oktober 2003 wurde Markus Loew wurde zum neuen
Präsidenten gewählt.

Der Vorstand setzte sich wie folgt zusammen:
Präsident: Prof. Markus Loew
1. Vizepräsident: Prof. Peter Habermeyer
2. Vizepräsident: Prof. Frank Gohlke
Schatzmeister: PD Dr. Andreas Werner
Schriftführer: Prof. Ernst Wiedemann

In die sechsjährige Amtszeit fielen die folgenden Aktivitäten:

2004
• Einführung einer Reisefellowship (2000 Euro), finanziert hälftig aus Mitteln      

der DVSE und der Firma Ethicon-Mitek
• 11. Jahreskongress in Köln (Kongresspräsident: Thomas Schneider)

2005 
• Neues Logo der DVSE
• Einführung einer Forschungsförderung (20000 Euro), finanziert hälftig aus    

Mitteln der DVSE und der Deutschen Arthros–e-Hilfe
• 12. Jahreskongress in Weimar (Ulrich Irlenbusch)

2006
• Gründung der Zeitschrift „Obere Extremität – Schulter, Ellbogen, Hand“ als 

Publikationsorgan der DVSE (auf Vorstandsbeschluss und nach 
Mitgliederentscheidung)

• 13. Jahreskongress in Wildbad Kreuth (Kongresspräsident: Ulrich Brunner)

2007
• 14. Jahreskongress in Münster (Kongresspräsident: Jörn Steinbeck)
• Ehrenmitgliedschaften für Hans Jürgen Refior und Achim Reichelt

2008
• Einführung des Curriculums für eine zertifizierte Fortbildung für die

Schulterchirurgie nach vierjähriger Planung und Vorbereitung
• 15. Jahreskongress in Hannover (Kongresspräsident: Helmut Lill)
• Ehrenmitgliedschaften für Daniel Molé und Herbert Resch

2009
• 16. Jahreskongress in Hamburg (Kongresspräsident: Andreas Werner)
• Ehrenmitgliedschaft für Reinhard Kölbel

1987–1994  Prof. Reinhard Kölbel             1994–2000: PD Dr. Achim Hedtmann            2000 – bis 2002: Prof. Nikolaus Wülker  

2002 – 2003: Prof. Peter Habermeyer (kommis.)           2004 –2009: Prof. Markus Loew            ab 2009: Prof. Ulrich Brunner

1993    1998 2002 2007 2013          



2009–2015 

von Prof. Ulrich Brunner

Auf der Mitgliederversammlung 2009 
in Hamburg wurde der Vorstand neu besetzt:

Prof. Ulrich Brunner – Präsident
Prof. Jörn Steinbeck, Münster – 1. Vizepräsident
Prof. Ulrich Irlenbusch, Arnstadt – 2. Vizepräsident
Dr. Thomas Ambacher, Pforzheim – Schatzmeister 
Dr. Petra Magosch, Heidelberg – Schriftführerin

DVSE als Sektion der DGOOC und der DGOU sowie Kooperation mit
anderen Fachgesellschaften.

Seit 2011 ist die DVSE eine Sektion nicht nur der DGOOC, sondern
auch der DGOU und mit Sitz und Stimme im geschäftsführenden
Vorstand vertreten. Mit der steigenden Mitgliederzahl kann die
DVSE als eine der großen nationalen Organgesellschaften auch die
Interessen des Gebietes und der Mitglieder auf nationaler Ebene
vertreten. 

In der Folge wurden Kooperationen entwickelt: Seit 2009 mit der
AGA (Synchronisation des Fortbildungscurriculums, Symposien),
seit 2011 mit der GOTS (Symposien), seit 2013 mit der AE (gemein-
samer Schulterprothesenkurs August 2013,Berlin).

Mit der AO Deutschland wird ab 2013 eine Kooperation vereinbart.
Berufspolitische Kooperationen bestehen seit 2011 mit dem BVASK
und seit 2012 auch mit dem BVOU.

Um der Entwicklung zu folgen, führten wir ein DVSE-Sekretariat ein
(sekretariat@dvse.info). Angelika Magritsch wurde bald durch
Sybille Botz in Stuttgart (botz@sportklinik.de) unterstützt, die das
Fortbildungscurriculum betreut. 

Öffentlichkeitsarbeit und Mitgliederzahl 
Petra Magosch

Zur Darstellung des Vereins wurde ein Layout mit Wiedererken-
nungswert entworfen. Roll-ups, Flyer über die DVSE und für das
Junge Forum sowie seit 2012 erstmals eine Pressemappe (DKOU)
stellen die DVSE nach außen dar. Seit 2010 ist die DVSE auf unserem
Kongress mit einem Stand vertreten. Zum 20. Geburtstag konnten
wir eine Festschrift erstellen. 

Die Zahl der Mitglieder verdoppelte sich von knapp 300 Anfang 2010
auf beinahe 600 aktuell im Jahr 2013. 

Homepage 
Webmaster Dirk Böhm

2010 und 2011 wurde unsere Homepage neu und Smartphone-fähig gestaltet.
Ab 2013 wird sich die DVSE auch auf Facebook und Twitter darstellen  (Dennis
Liem, Münster) 

Publikationen der DVSE

Seit 2012 haben wir einen Vertrag mit dem Springer Verlag abgeschlossen,
um die OBEX kostengünstig und mit langfristiger Sicherheit als Publikations -
organ für die DVSE zu sichern. Ab 2013 werden zusätzlich von der DVSE zwei
Themenhefte „Der Orthopäde“ herausgegeben. Das erste Heft erscheint 2013
zur Schulterendoprothetik.

Kommissionen

Seit 2009 trifft sich der Vorstand dreimal im Jahr zu ganztägigen  Arbeits -
sitzungen. Er wird erweitert durch die Vorsitzenden der Kommissionen, die ab
2010 berufen wurden.

Kommission wissenschaftliche Studien 
Markus Scheibel, Berlin 2010-2012
seit 2012 Mark Tauber

Drei prospektive, multizentrische Studien werden derzeit unter der Leitung
der DVSE durchgeführt: eine Studie zur Abduktions- und Außenrotations -
ruhigstellung nach primär traumatischer Schulterluxation (Federführung:
Markus Scheibel, Charité Berlin); eine zweite Studie zur konser vativen ver-
sus operativen Versorgung der Rockwood-III-Verletzung  (Federführung: Mark
Tauber, ATOS Klinik München); eine dritte Studie zur  arthroskopischen Bi-
cepsteodese (Federführung: Peter Bruckner TU Mün chen) sowie eine vierte
Studie zur Evaluation eines scapulastabilisierenden Physiotherapiepro-
grammes bei primärer Scapuladyskinesie (Federführung: Philip Kasten, Uni-
versitätsklinik Dresden, und Frieder Mauch, Sportklinik Stuttgart).

Kommission Research und Development 
Ulrich Irlenbusch

Unter der Federführung von Ulrich Irlenbusch wurde von einer Arbeitsgruppe
mit 22 Kollegen eine expertenbasierte Evaluation der Schulteruntersuchung
erarbeitet. Sie ist auf der Homepage (www.dvse.info) hinterlegt sowie als
Sonderheft der OBEX erschienen. 

Kommission Leitlinien 
Ulrich Irlenbusch

Unter Federführung der DVSE wird eine Leitlinie zur Rotatorenmanschette
(S2E) entwickelt (DGOOC, DGOU). Die Gesamtabstimmung und externe
 Begutachtung ist für Sommer 2013 vorgesehen. Ulrich Irlenbusch ist in die
erweiterte Leitlinienkommission der DGOOC delegiert. 

Kommission Fortbildung 
Thomas Ambacher

Die Zertifizierung der Kurse hat stetig zugenommen. Derzeit werden pro Jahr
etwa 50 Kurse und Veranstaltungen zertifiziert und auf unserer Homepage
publiziert. Wir gestalten Kurse auf allen großen nationalen und auf einigen
 internationalen Kongressen. Das Curriculum Schulter und Ellenbogen -
chirurgie ist anspruchsvoll. Seit 2011 steigt die Zahl der Kollegen, die das Zer-
tifikat  verliehen bekommen, allmählich an. 
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Junges Forum der DVSE
Natascha Kraus

2010 wurde ein Junges Forum ins Leben gerufen. Hauptaufgabe ist die Her-
anführung an das Gebiet der Schulter- und Ellenbogenchirurgie sowie die
Ausbildung und Förderung des wissenschaftlichen Nachwuchses. Die erste
Leitung übernahm Natascha Kraus von der Charité Berlin. Unter dem eigenen
Logo und in eigener Organisation sind zwischenzeitlich über 20 studentische
Mitglieder registriert. Für studentische Mitglieder werden unter anderem eine
vergünstigte Mitgliedschaft, eine gesponserte 30-tägige Famulaturreise, die
freie Teilnahme an Kursen sowie Sitzungen unter studentischer Leitung auf
dem DVSE-Kongress ermöglicht. 

Kommission Ellenbogen 
Lars Peter Müller, Köln, Sven Lichtenberg, Heidelberg, Philip Kasten, 
Dresden

2012 konnten wir die Kommission „Ellenbogenchirurgie“ gründen. So konn -
ten die „Inhalte Ellenbogen“ im DVSE-Fortbildungscurriculum besser abge-
bil det, ein Reise- und Forschungs- Ellenbogenfellowship nach Kanada
etabliert und ein Ellenbogenprothesenregister initiiert werden, das Ende 2013
an den Start gehen kann. Ein Heft zur Untersuchungstechnik ist in Vor be -
reitung.

Schulterprothesenregister 
Petra Magosch

Das seit 2006 durch die DVSE mit initiierte und seither betreute Schulter-
prothesenregister wird im Rahmen des Projektes „Registerforschung der
DGOOC“ nach Deutschland umziehen und eine Produktdatenbank analog zum
Endoprothesenregister Deutschland (EPRD) erhalten. Erstmals wurden 2013
über das Register die Multicenterstudien für den Würzburger Kongress („Re-
verse Day“) organisiert. Das Ellenbogenprothesenregister (Klaus Burk hart)
wurde analog aufgebaut und wird voraussichtlich im Herbst 2013 starten.

Kommission Preise
Jörn Steinbeck, 
seit 2012 Markus Scheibel

Der Perthes-Preis wurde 2012 aufgewertet (3000 Euro) und der Grundlagen-
forschung gewidmet. Neu geschaffen haben wir 2012 den Jochen Loehr Preis
(3000 Euro) zu Themen der klinischen Forschung. Seit 2012 wird auch der
Alwin Jäger Preis (Alwin Jäger Stiftung, 2500 Euro) für eine Innovation in
der Schulterarthroskopie vergeben. Dieser Preis soll in Zukunft als Video-
preis im Bereich der arthroskopischen Schulter- und Ellenbogenchirurgie in
zweijährigem Rhythmus ausgelobt werden. 

Best-Paper-Preis: Um die Kooperation der nationalen und der europäischen
Gesellschaft SECEC zu verbessern, wurde eine europäische Preisträger-
sitzung gestaltet. 
Die DVSE unterstützt den DVSE-Best-Paper-Preisträger mit einem Preis und
einem Reise stipendium von 3000 Euro. Stefan Greiner von der Charité in
Berlin konnte mit seiner Arbeit zur Lateralisation des Drehzentrums bei Bio-
RSA-Prothesen nicht nur in Berlin 2012, sondern auch in Dubrovnic (SECEC
2012) den europäischen Award („the best of the best“) gewinnen. 

DVSE-Reisestipendien

DVSE-Reisestipendium (4000 Euro, Organisator: Andreas Werner,
Hamburg): Unverändert organisiert die DVSE ein Reisestipendium
zu deutschen Schulter- und Ellenbogenzentren. 

Neu ist das Ellenbogen-Fellowship (3000 Euro, Firma Tornier);
 Organisator: Lars Peter Müller, Köln): Es beinhaltet einen fünf -
wöchigen Aufenthalt bei Graham King, London Ontario, Kanada, mit
klinischem- und Forschungsansatz. 

Neu ist auch die geförderte Famulaturreise (500 Euro) des Jungen
Forums. 

Seit 2012 organisiert die DVSE (Christoph Schulz, München) das
Reise sti pendium der Lateinamerikanischen Gesellschaft für Schul-
ter und Ellenbogenchirugie (SLAHOC fellowship) zu ausgewählten
deutschen und österreichischen Schulterzentren.

Jahreskongress und internationale Kongresse

Die Jahreskongresse als wissenschaftliche Hauptaufgabe wurden
weiterentwickelt:

2006 in Kreuth wurden Instruktionskurse eingeführt, 2011 in
Stuttgart das Format einer „International Session“ aufgegriffen. Die
eingeladenen Referenten sollen dann die korrespondierende Mit-
gliedschaft erhalten. Seit 2012 haben wir das Kongressformat auf
drei Tage erweitert. Das neue Konzept hat sich in Berlin voll
 bewährt. Dem Jubiläumskongress in Würzburg wird erstmals ein
Vorkurs (Ellenbogen, Anatomie Würzburg) mit separater Anmeldung
vorgeschaltet. In Zusammenarbeit mit der argentinischen Schulter-
und Ellenbogengesellschaft wird 2014 erstmals ein deutsch-argen-
tinischer Schulterkongress in Mendoza (März 2014, Organisation
mit Daniel Moya, Argentinien) stattfinden.

In Berlin wurde 2012 Markus Scheibel, Charité Berlin, zum neuen
1. Vizepräsidenten gewählt.

2013 wurde die Mitgliederverwaltung bei anwachsender Mit-
gliederzahl und entsprechendem Verwaltungsaufwand an die Firma
Intercongress delegiert. Zur Arbeit der Kommissionen wurde eine
Geschäftsordnung entwickelt und die Gliederung, Aufgabenstel-
lung sowie die Besetzung der Kommissionen dem aktuellen Stand
angepasst. Neu entwickelt werden soll eine Kommission zur Reha-
bilitation sowie zu Qualitätsfragen. 



20 Jahre DVSE
Blick zurück nach vorn
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20 Jahre sind eine Generation. Anhand der Titelblätter der 20 Kongressbroschüren
erkennt man  den jeweiligen Zeitgeist. Ob die Schulter- oder Ellenbogen gelenke
 illustrativ umspielt wurden, Zitate aus der Kunstwelt genommen oder ein Bezug 
zwischen Veranstaltungsort und Tagung hergestellt wurde: Die Tagungen wurden
fest am Kongressort verankert und jedes Jahr mit viel Leben gefüllt.



Gründungsversammlung

Der Arbeitskreis „Schulter- und Ellenbogenchirurgie“ der Deutschen Gesellschaft für
 Orthopädie und Traumatologie (DGOT) traf sich bereits vor der Gründung der Deutschen
Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie (DVSE) in regelmäßigen Abständen zu
einem Austausch, der abwechselnd von Mitgliedern des Arbeitskreises organisiert wurde.
Diese meist informellen Treffen beinhalteten einen Besuch des jeweiligen Gastgebers in
dessen Operationssaal, manchmal gekoppelt an ein Symposium, sowie immer ein gemein-
sames Abendessen. Da drei Jahre vorher (1991) in Würzburg der erste Kongress der
 Europäischen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie (SECEC – Société Eu-
ropéenne pour la Chirurgie de l’Epaule et du Coude) auf deutschem Boden stattgefunden
hatte, erschien den meisten Teilnehmern des Arbeitskreises gerade dieser Tagungsort
geeignet, um hier die spätere DVSE zu gründen. Unzweifelhaft gingen somit von Jochen
Eulert als dem ersten deutschen SECEC-Präsidenten auch wesentliche Impulse für die wei  -
tere Entwicklung aus. 

Nachdem bereits im Vorfeld der Tagung beschlossen worden war, eine Gesellschaft zu
gründen, die sich an dem Vorbild der American Shoulder and Elbow Surgeons (ASES) sowie
der British Elbow & Shoulder Society (BESS) und der SECEC orientiert, wurden alle poten-

ziell interessierten Orthopäden und Unfallchirurgen eingeladen – ungeachtet aller Vor-
behalte, die damals noch zwischen diesen beiden Berufsgruppen vorhanden sein
mochten. Mit Herbert Resch aus Innsbruck und Peter Habermeyer aus München
ließen sich auch zwei prominente Vertreter der unfallchirurgischen Seite als Refe -
renten für die Würzburger Tagung gewinnen. So traf man sich – wie gewohnt –  bereits
am Vortag der Tagung im OP des König-Ludwig-Hauses (KLH). In drei Sälen wurden
verschiedene Eingriffe durchgeführt, darunter Standardeingriffe wie endoskopische

subakromiale Dekompression, Rekonstruktion der Rotatorenmanschette, T-Shift-
Stabilisierung oder Implantation einer Schulterendoprothese. Eine arthroskopische Opera-
tion des Ellenbogens (Thomas Barthel) und der Wechsel einer Ellenbogenprothese, einer
chronisch instabilen GSB mit Ermüdungsbruch des ulnaren Zapfens (Frank Gohlke),
gehörten damals zu den Besonderheiten des lebhaft diskutierten Programmes. 

Nach dem gemeinsamen Mittagessen traf man sich im kleinen Sitzungssaal des KLH zur
konstituierenden Sitzung der späteren DVSE, die am 9. Dezember 1994 von 15:00 Uhr bis
18:30 Uhr stattfand. Ein Protokoll über den Verlauf dieser Gründungsversammlung und die
stattgehabten Wahlen wurde in dem ersten Heft des späteren Mitteilungsblatts abgedruckt.
Achim Hedtmann war seinerzeit Leiter des Arbeitskreises Schulter und Ellenbogenchirurgie
der orthopädischen Dachgesellschaft DGOT, aus der die DVSE hervorgegangen ist, und
wurde daher als deren erster Präsident gewählt. Als seine Stellvertreter wurden mit Achim
Reichelt ein Vertreter der orthopädischen Ordinarien und mit Frank Gohlke der Organisator
der ersten Tagung bestimmt. Zum Schatzmeister wurde Christian Melzer und als Schriftleiter
Hans-Raimund Casser gewählt. Als Anekdote ist zu berichten, dass die Stimmzettel im Hut
des Gastes aus den USA, Christopher Jobe aus Loma Linda, Kalifornien, gesammelt wurden. 

Erste Tagung und 
Gründungsversammlung
der DVSE in Würzburg 

von Jochen Eulert und Frank Gohlke

01¬1994
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Die Gründung dieser neuen Gesellschaft wurde damals sehr arg-
wöhnisch von der traumatologischen Dachgesellschaft, der
Deutschen Gesellschaft für Unfallchirurgie DGU, beobachtet, da
man eine einseitige Zuwendung zur DGOT befürchtete. Dort wurde
sogar die Gründung einer Konkurrenzgesellschaft erwogen. 

Aus der DGOT wurden aber ebenso Stimmen laut, denen die Unab-
hängigkeit der DVSE missfiel. Außenstehende Beobachter wie
Christopher Jobe interpretieren diese anfänglichen Probleme
immer noch als Konflikt der jüngeren Generation zunehmend
spezialisierter Oberärzte mit den älteren Ordinarien, die den
Anspruch hatten, alle Fachbereiche unter Kontrolle zu halten. Ret-
rospektiv gesehen wurde jedoch mit der DVSE als Vorreiter bereits
ein Weg beschritten, der Jahre später zur Vereinigung von Or-
thopäden und Unfallchirurgen unter einem Dach führte.

Auch international hatte die Gründung der DVSE zunächst für
 einigen Wirbel gesorgt, da aus der Schweiz Befürchtungen laut
wurden, dass hier eine deutschsprachige, mitteleuropäische
Konkurrenz zur SECEC entstehen könnte. Da sich die DVSE jedoch
eher als eine Plattform verstand, die dazu beitragen sollte, die Bar-
rieren zur aktiven Mitgliedschaft in der SECEC abzubauen, konnten
diese Befürchtungen bald zerstreut werden. 

Erste Tagung der DVSE

Die wissenschaftliche Tagung erfolgte dann am Tag nach der Grün-
dungsversammlung, am 10. Dezember 1994, im Hörsaal des
 Romanistischen Instituts der Julius-Maximilians-Universität
Würzburg. 

Das Thema „Partialdefekte der Rotatorenmanschette“ wurde unter
verschiedenen Aspekten beleuchtet:
Ätiologie und Klassifikation 
Biomechanische Grundlagen 
Prognose und Spontanverlauf 
Koinzidenz mit sportartspezifischen Läsionen und glenoidalem
 Impingement 

Diagnostik:
- Klinische Befunde und Stellenwert klinischer Tests
- Sonografie
- MRT 
Therapie:
- Konservative Behandlung
- Arthroskopisches Debridement und/oder subakromiale 

Dekompression
- Offene versus arthroskopische Refixationstechniken bei 

hochgradigen bursalseitigen und artikulärseitigen Defekten

Es wurde bereits damals lebhaft darüber diskutiert, ab welcher
 Defektgröße eine Rekonstruktion erforderlich ist und ob diese
besser endoskopisch oder offen durchgeführt werden sollte. Die
Klassifikation nach Harvard Ellman wurde bereits zur Indikations -
stellung verwendet, und die meisten Teilnehmer orientierten sich
für die Indikationsstellung an den 1991 von Stephen Snyder publi -
zier ten Daten. 

Die Progredienz partieller zu kompletten Defekten im Langzeitver-
lauf und ein in vielen Fällen asymptomatischer Verlauf galten auf-
grund der ersten sonografischen Studie an asymptomatischen
Probanden aus der Würzburger Klinik (1992) zwar als gesichert, es
gab damals jedoch nur spärliche Daten aus Langzeitbeobachtun-
gen. Vergleichende Studien von MRT mit Röntgen und Sonografie
wurden gerade erst zwei Jahre vorher von Werner Kenn publiziert,
sodass der Stellenwert unterschiedlicher bildgebender Verfahren
noch nicht allgemein akzeptiert wurde. Die vorgestellten
arthroskopischen Refixationstechniken von Herbert Resch und
Basim Fleega wurden kontrovers diskutiert, da sie aufgrund der un-
befriedigenden Datenlage und trotz der damals verfügbaren, wenig
geeigneten Implantate (Fadenanker der ersten Generation) von vie-
len Teilnehmern als experimentell empfunden wurden. Damals wie
heute galt eine transossäre Nahttechnik aufgrund der Vorteile für
die Sehnenheilung und der besten biomechanischen Stabilität als
Goldstandard.

Auch damals schon war man sich nicht darüber einig, ob ein
hochgradiger Partialdefekt besser in situ fixiert oder erst in einen
kompletten Defekt umgewandelt werden sollte, um eine dauerhafte
Refixation mit gutem klinischem Ergebnis durchführen zu können.
Ein Dauerbrenner, wie ein Blick in die aktuelle Literatur des Jahres
2013 zeigt. 

Zum Abschluss der Tagung einigte man sich darauf, den nächsten
Kongress in Salzburg abzuhalten, in der Hoffnung, dann bereits als
formell eingetragener wissenschaftlicher Verein aufzutreten, mit
einer juristisch abgesicherten und im Detail geprüften Satzung –
was noch ein hartes Stück Arbeit, insbesondere für den neu  ge -
wähl ten Präsidenten und seinen Vorstand, bedeutete. 

Die Manuskripte für die Vorträge der Würzburger Tagung wurden
etwas später zusammen mit den gesammelten Übersichtsarbeiten
der gemeinsamen Sitzung der Arbeitskreise „Schulter“ sowie
„Arthroskopie und endoskopische Operationen“ der DGOT vom
 Vorjahr von Frank Gohlke redigiert und im Georg Thieme Verlag 1996
unter dem Titel „Das Impingement-Syndrom der Schulter“ unter der
Herausgeberschaft von Jochen Eulert und Achim Hedtmann pub-
liziert.

Bilder aus alten Tagen – aufgenommen auf Fachtagungen Anfang der 90er-Jahre: Jochen Eulert, Frank Gohlke und Thomas Barthel, Christian Melzer und Achim Hedtmann ( v. l .n. r.)



02 Wenige Monate vor der geplanten Tagung des Österreichischen
Schulterforums, die schon damals regelmäßig in der ersten Dezem-
berwoche stattfand, erreichte mich der Telefonanruf von Achim
Hedtmann, der mich fragte, ob es denn nicht eine gute Idee wäre,
eine gemeinsame wissenschaftliche Veranstaltung zwischen der
im Dezember 1993 in Würzburg gegründeten Deutschen Vereini-
gung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie und dem Österreich i -
schen Schulterforum zu veranstalten. Er meinte, dass wir schon
Erfahrung mit der Durchführung von Schultersymposien hätten, da
wir das Österreichische Schulterforum bereits 1993 nach meiner
Übersiedlung nach Salzburg gegründet hatten und schon zwei
solche Veranstaltungen hinter uns hatten. Ich darf sagen, dass ich
höchst erfreut war über dieses Angebot. Gemeinsam haben wir
sogleich einen für beide Vereinigungen günstigen Termin festgelegt,
nämlich den 3. und 4. November 1995.

In weiteren Telefongesprächen wurden die Themen festgelegt. Wie
auch aus dem Grußwort zu entnehmen ist, hatten wir schon damals
sehr mit Komplikationen nach schulterchirurgischen Eingriffen zu
kämpfen, weshalb das erste Hauptthema rasch gefunden war, näm-
lich „Komplikationen in der Schulterchirurgie“. 

Die Subthemen betrafen Komplikationen nach
Rotatorenmanschettenrekonstruktion, nach
offener und arthroskopischer subakromialer
Dekompression und nach offenen und
arthroskopischen Stabilisierungsoperationen.
Das zweite Hauptthema war hauptsächlich
Wunschthema der deutschen Freunde und
 betraf die rheumatische Schulter und den en-
doprothetischen Ersatz. Das dritte Haupt-
thema war der hinteren Instabilität gewidmet,
und zwar sowohl der traumatischen als auch
der atraumatischen Instabilität. Das damalige
Grußwort beschreibt sehr schön das  Zu -
stande kommen der gemeinsamen Veranstal-
tung in Salzburg und auch die Themenfindung.

Gemeinsame Jahrestagung der Deutschen 
Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie
und des Österreichischen Schulterforums

von Herbert Resch 
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Das Grußwort von Herbert Resch

Liebe Freunde!

Die Deutsche Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie
wurde im Dezember 1993 in Würzburg gegründet mit dem Ziel, die
Chirurgie in diesen Regionen vor allem in wissenschaftlicher Hin-
sicht in Deutschland voranzutreiben. Ähnlich verhält es sich mit
dem Österreichischen Schulterforum, welches sich als Arbeits-
gruppe versteht und sich seit nun etwa zwei Jahren etabliert hat. Da
der Zeitpunkt der Tagung wie auch die beabsichtigte Themenwahl
für das Jahr 1995 zwischen beiden Interessensgruppen ähnlich
waren, wurde die Idee geboren, die Tagung diesmal gemeinsam
durchzuführen. Es würde uns außerordentlich freuen, wenn auch
die Schweizer Kollegen daran teilnehmen würden. In allen drei Län-
dern gibt es zahlreiche engagierte, wissenschaftlich denkende
Schulter- und Ellenbogenchirurgen. Durch die gemeinsame Durch-
führung sind gerade in der Anfangsphase verstärkte Impulse zu
 erwarten.  Die Wahl der Themen kam nach sorgfältiger Überlegung
zustande. In allen drei Ländern wird nunmehr seit mehreren Jahren
Schulterchirurgie in großem Ausmaß betrieben, sodass es nahe-
lag, über Komplikationen und deren Lösungsmöglichkeiten zu
sprechen. Diesem Thema wird auch die meiste Zeit eingeräumt
werden. Über die vordere Instabilität wurde in den letzten Jahren
viel diskutiert, während die hintere Instabilität nur selten ein Thema
war. Da aber sowohl die traumatische als auch die atraumatische
hintere Instabilität vor große Probleme stellen kann, schien es uns
an der Zeit, sich mit diesem Formenkreis zu beschäftigen. Es war
der Wunsch der deutschen Kollegen, der rheumatischen Schulter
eine Sitzung zu widmen. Schließlich soll auch noch über
Probleme, die mit der Bewertung der Funktion der Schul-
ter verbunden sind, gesprochen werden. Die Orga -
nisatoren dieser Veranstaltung werden sich alle Mühe
geben, damit Euch der Aufenthalt in Salzburg in jeder
Hinsicht in bleibender Erinnerung sein wird.   

Wir waren damals auch bestrebt, die Schweizer Kol-
legen einzubinden. Leider gab es ein Missverständnis
mit Christian Gerber, der damals Präsident der Eu-
ropä ischen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbo-
genchirurgie (SECEC – Société Européenne pour la
Chirurgie de l’Epaule et du Coude) war und der
 befürchtete, dass ein schulterchirurgischer Zusam-
menschluss der deutschsprachigen Länder die noch
sehr junge europäische Gesellschaft gefährden 
könn    t e. Durch wiederholte Gespräche und die Ver-
sicherung, dass diese Absicht in keiner Weise ver-
folgt werden würde, konnte für Entspannung
gesorgt werden. Vielleicht hat gerade dieser Hin-
weis auf die mögliche Gefahr in der Folge eine be-
wusst europäische Haltung aller Beteiligten
her vorgerufen. 

Am Abend nach dem Ende des Kongresses habe ich einige der
deutschen Freunde zu mir nach Hause eingeladen. In der Zwi  -
schen zeit hatte es aber heftig zu schneien begonnen (4. Novem-
ber). Da unser Haus sich auf einer Anhöhe befindet, haben die Taxis
mit Hinterradantrieb sich geweigert, das letzte Stück der Anhöhe
hinaufzufahren, was zur Folge hatte, dass die Damen, die durch-
wegs mit Stöckelschuhen unterwegs waren, die letzten hundert
Meter durch tiefen Schnee stapfen mussten. Der tollen Stimmung
an diesem Abend hat das aber keinen Abbruch getan! Christopher
Jobe, der damals auch dabei war, musste um Mitternacht zum Zug
nach München. Leider ist durch das Schneechaos der Zug ausge-
fallen, sodass er stundenlang in der Nacht auf dem Bahnhof bis zur
Wiederaufnahme des Zugverkehrs warten musste. Das haben wir
aber erst viel später erfahren. 

Abschließend darf ich festhalten, dass diese gemeinsame Ver-
anstaltung uns allen sehr gut gefallen hat, sowohl wissenschaftlich
als auch sozial. Sie hat zur Vertiefung unserer Freundschaften
beigetragen, und es wäre überlegenswert, wieder einmal eine
solche gemeinsame Veranstaltung zu organisieren. Wir sollten
darüber nachdenken! Eine Bemerkung noch am Rande, die zeigt,
wie die Zeit vergeht: Auf dem Programm wurde für die isoelastische
Prothese und für den Suretac II Werbung gemacht. Beides sind Im-
plantate, welche die jüngeren KollegInnen gar nicht mehr kennen
dürften!

Diese beiden Anzeigen waren damals
in dem Kongressheft und gaben den
neuesten Stand der Medizintechnik
wieder.



Wissenschaft an 
der Alster
von Achim Hedtmann

Das Grußwort von Achim Hedtmann

Liebe Kolleginnen und Kollegen!

Zur 3. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie darf ich Sie
herzlich nach Hamburg einladen.

Das Interesse an der Schulterchirurgie wird derzeit wesentlich bestimmt von den rapiden Fortschritten der
 endoskopischen Chirurgie, der andererseits auch indikatorische und technische Grenzen gesetzt sind. Dem trägt das

Hauptthema der vorderen Instabilitäten Rechnung.

Weniger spektakuläre Fortschritte sind bei der Behandlung von Verletzungen und Erkrankungen des AC-Gelenkes zu verzeichen,
die jedoch einen  erheblichen Teil der täglichen Arbeit in der Schultersprechstunde bestimmen.

Neue Klassifikationen der Verletzungsmuster des AC-Gelenkes und Erfolge der konservativen Therapie haben auch Auswirkungen auf die
Richtlinien der Behandlung, wir werden uns deshalb im zweiten Haupthema damit beschäftigen. Zu den großen therapeutischen Heraus-

forderungen gehören die verschiedenen Formen der Schultersteife. Das dritte Hauptthema widmet sich daher der klaren Diagnose der jeweiligen
Form der Schultersteife, um diesen Sammelbegriff im Einzelfall zu präzisieren. Nur dann können wir die adäquate Therapie wählen.

Einen vielfach vorgetragenen Wunsch folgend findet im Anschluss an das wissenschaftliche Programm am Nachmittag des 5. Oktober 1996 ein
Workshop zu klinischer Diagnostik und konservativer Therapie statt. Die Begeisterung über diagnostische und operative Hightech-Methoden lässt
gerne vergessen, dass die Mehrzahl unserer Patienten ausschließlich klinischer Untersuchung und konservativer Therapie bedürfen.

Eine qualitativ hochwertige klinische Diagnostik und konservatorische Therapie bekommen in Zeiten knapper werdenden Geldes einen besonderen
Stellenwert. Deshalb werden namhafte Referenten ihre Tipps und Tricks in Diagnostik und konservativer Therapie verraten und demonstrieren.

Ein zweiter Workshop am 5. und 6. Oktober 1996 behandelt die Schulterendoprothetik in Zusammenarbeit mit dem Zentrum für klinische
Anatomie der Christian-Albrechts-Universität in Kiel und trägt dem wachsenden Interesse an diesem Thema Rechnung.

Die Teilnehmer werden exzellente Bedingungen bei der State-of-the-Art-Veranstaltung vorfinden und jeweils selbst Gelegenheit haben,
die Implantationstechnik eingehend auszutesten. Fast alle relevanten Endoprothesen-Modelle des Marktes werden von erfahrenen

Referenten und Instruktoren vorgestellt. Für eine begrenzte Zahl von Krankengymnastinnen ist bei diesem Workshop die Teilnahme
zur anatomischen Demonstration möglich.

Der Hamburg-Abend am 4. Oktober 1996 bietet eine Fülle von Möglichkeiten gesellschaftlicher und kultureller Art mit
zah l reichen Theatern, der Staatsoper, Musicals sowie Museen und Galerien. Die Einkaufsmöglichkeiten in den

vielen Passagen und Galerien der Innenstadt sind europaweit berühmt.

Nicht zuletzt durch das reiche Freizeitangebot ist Ihnen und Ihren Begleiterinnen also ein
 unvergesslicher Aufenthalt sicher.  

Herzlich willkommmen also im Oktober in Hamburg.
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Programmübersicht Hamburg 1996

Haupthemen:

AC-Gelenk

Vordere Schulterinstabilitäten

Schultersteife

Streitgespräche:

Resektionsarthroplastik des 
AC-Gelenkes – offen oder endoskopisch?

Offene oder arthroskopische Stabilisierung bei 
posttraumatischer Instabilität

Extrakorporelle Stoßwellentherapie an Schulter und
Ellenbogen

Workshop:

Klinische Untersuchung und konservative Therapie

Schulterendoprothetik

Mitgliederversammlung DVSE

Festabend im Völkerkundemuseum der 
Hansestadt Hamburg



Kontroversen 
in Heidelberg 
von Peter Habermeyer

Der 4. Jahreskongress der Deutschen Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie,
der am 28. und 29. November 1997 in Heidelberg stattfand, stand ganz unter dem Thema
„Kontroversen in der Schulter- und Ellbogenchirurgie“. Heute, 15 Jahre danach, haben
sich viele der dort vorgetragenen Thesen zum Teil bestätigt und durchgesetzt oder sind
zum Teil mit Recht in Vergessenheit geraten. Das zeigt sich besonders beim ersten Thema
„Epicondylitis lateralis humeri“. Den Ehrenvortrag hielt A. Wilhelm aus Aschaffenburg
über seine damals offene und sehr radikale Chirurgie mittels Denervation. Dem gegenüber
standen nichtinvasive Verfahren wie Ellenbogenarthroskopie, Stoßwellentherapie sowie
die konservative Behandlung aus manualtherapeutischer Sicht.

Die Begutachtung der Rotatorenmanschette war damals ein heißes Eisen, hatten doch Ar-
beiten von Ernst Wiedemann zum Unfallmechanismus und zur Pathomechanik der Rota-
torenmanschette sowie der Vortrag von Markus Loew zu versicherungsrechtlichen
Prämissen die damalige Begutachtungspraxis ins Wanken gebracht. Es kam zu einer hefti-
gen Auseinandersetzung über die Anerkennungsgrundlage aus klinischer Sicht und aus
der Sicht der Begutachtungsmediziner. 

Der Presidential Guest Speaker war Steven Burkhart aus San Antonio, Texas, der mit
seinen pathomechanischen Studien und Untersuchungen zur Rotatorenmanschette und
mit seinen Pionierleistungen in der Arthroskopie in Amerika für Furore gesorgt hatte. Beim
Thema „Massenruptur der Rotatorenmanschette“ erlebte damals die Deltalappenplastik
einen gewissen Höhepunkt, der aber durch das Aufkommen der inversen Prothese nach
Grammont eher kontraindiziert war. Damals hatte als erster Deutscher Fridun
 Kerschbaumer über seine Erfahrungen mit der inversen Prothese berichtet. 

Mit einem großen runden Tisch und einer Panelkonferenz wurde das Thema „Hemi-ver-
sus Totalprothese“ diskutiert. Im Rahmen von Fortbildungskursen wurden einerseits die
Stoßwellentherapie, andererseits die Laserchirurgie abgehandelt. Das letztere Verfahren
war damals en vogue als sogenanntes „Laser assisted capsular shrinking“. 

Dem Thema „Traumatische Schultererstluxation“ war die letzte Sitzung gewidmet. Hier
gab es eine Pro- und Kontradiskussion zur Primärversorgung bei der traumatischen
vorderen Schultererstluxation. Während ich diese propagierte, plädierte Frank Hoffmann
für die Sekundärbehandlung. 

Den Kongressabend feierten wir gemeinsam im Heidelberger Schloss. 
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Programmübersicht Heidelberg 1997

Kontroversen in der Schulter- und Ellenbogenchirurgie

Epicondylitis lateralis humeri

Ehrenvortrag Prof. Wilhelm aus Aschaffenburg
Therapieresistente Epicondylitits lateralis humeri:
Behandlung durch Denervation

Die Begutachtung der Rotatorenmanschettenruptur

Pro- und Kontradiskussionen

Die Massenruptur der Rotatorenmannschette

Hemi-versus Totalprothese

Festabend im Heidelberger Schloss

Fortbildungskurse:
Stoßwellentherapie
Laserchirurgie am Schulter- und Ellenbogengelenk

Arthroskopie des Ellenbogens
Die traumatische Schultererstluxation

Special Guest: Steven Burkhart aus Texas



Mutig konservativ
in Oberfranken
von Hans-Raimund Casser

Thema:
Aktuelle Möglichkeiten und Grenzen konservativer Behandlungsstrategien

am Schulter- und Ellenbogengelenk

Wissenschaftliche Leitung des Kongresses:
Hans-Raimund Casser, Chefarzt der Orthopädischen Klinik an der Schön Klinik

Bad Staffelstein

Wissenschaftliches Komitee: 
Achim Hedtmann, Hamburg, Frank Gohlke, Würzburg, Peter Habermeyer, Heidelberg

Die 5. Jahrestagung der Schulter- und Ellbogenchirurgie stand ganz im Zeichen der
 konservativen Therapie. Bedenkt man, dass ein Großteil der Schulter- und Ellbogenge-
lenkaffektionen konservativ behandelt wird und auch alle operativen Maßnahmen mit
einer konservativen Vor- und Nachbehandlung verknüpft sind, war dieses Thema höchst
aktuell, zumal die Grenzen konservativer Therapiemaßnahmen und damit auch die
 Indikationen zur Operation direkt angesprochen wurden. 

Hauptthema eins war zunächst der aktuelle Stand der konservativen Therapie an Schul-
ter- und Ellbogengelenk, wobei das Subakromialsyndrom, der Rotatorenmanschettende-
fekt, die Schulterluxation und die Tendinosis calcarea im Vordergrund standen. Aber auch
die Schultersteife, die rheumatische Schulter und die Epikondylitis des Ellenbogens wur-
den thematisiert. Der Komplex der postoperativen Behandlung bei Schulteroperationen
insbesondere nach Endoprothesen, nach einer Rotatorenmanschettennaht und nach
Bankart-Repair rundeten diese Thematik ab.

Auf besonderes Interesse stießen die eingeladenen Gastreferenten. Ulrich Egle aus Mainz
berichtete über psychosomatische Diagnostik und Therapie beim Schulter-Arm-Schmerz
und Christian Gerber aus Zürich über komplexe Fraktursituationen an der Schulter. In den
nicht immer erfreulichen Versorgungsalltag des Orthopäden führte dann der Beitrag von
Friedhelm Heber aus Ulm, der sich die Frage stellte: „Lässt sich die konservative
 Behandlung in der Praxis überhaupt noch verwirklichen?“

Auf große Resonanz stieß die Abendveranstaltung. Der Festabend fand in der unmittelbar
an der Klinik gelegenen Tagungsstätte Kloster Banz statt – mit einer musikalischen Dar-
bietung im Kaisersaal und einem festlichen Essen im angrenzenden Kutschenpalais,
 inmitten der altehrwürdigen Gewölbe des ehemaligen Benediktinerklosters. Kaum ein
Teilnehmer ließ sich die Chance entgehen, das imposante Kloster Banz von innen zu
 erleben. 

Am nächsten Kongresstag zwang das Frühstücksseminar mit einem praxisnahen Thema
zum frühen Aufstehen. Jochen Löhr aus Zürich und Achim Hedtmann aus Hamburg kon-
nten  manchen Experten schon zu früher Morgenstunde überraschen und zur Mitarbeit
animieren. 
Ansonsten war der zweite Tag den Schnittstellen zwischen Orthopädie und Neurologie
gewidmet. Die Differenzialdiagnostik neuroorthopädischer Probleme in der Schulter- und
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Ellenbogenregion wurden aus neurologischer und neurophysiolo-
gischer sowie aus manualtherapeutischer Sicht beleuchtet. Die
besonderen Herausforderungen bei Armplexusläsionen und
mögliche Muskeltransfers wurden eingehend besprochen. 

Das ungeliebte Thema der Lähmungsschulter und überhaupt der
zum Teil therapieresistenten Schulterbeschwerden bei Hemi-
parese-Patienten setzte die Vortragsreihe fort. Interessant auch der
Beitrag aus Japan von Toshio Kitamura, der neue Aspekte bei der
Klassifikation des Thoracic-Outlet-Syndrom vortrug. Neuigkeiten
zum M. Sudeck von Lyckle van der Laan  (Nijmegen, Niederlande)
fanden erwartungsgemäß großes Interesse.

Parallel zu dieser Sitzung kamen die Traumatologen zu Worte.
Möglichkeiten und Grenzen der konservativen Therapie bei
Humeruskopf-Frakturen, bei Clavikula-Frakturen und AC-Gelenk-
Luxationen regten die Diskussion erheblich an. Auch das Ellenbo-
gengelenk wurde in einer Extrasitzung gewürdigt. Ergebnisse zur
Behandlung der Ellenbogen-Luxation, der Komplexverletzung des
Ellenbogens, aber auch der Arthrolyse bei Ellenbogengelenksein-
steifung fanden eine große Zuhörerschaft.

Die Guest Lecture am Samstag hielt Jan Nowak aus Uppsala
(Schweden) zum Thema „Concepts in Conservative and Postope -
rative Therapy of Shoulder Lesions“. Überfüllt war der Saal beim
Hauptthema III „Schulter im Sport“, wo zu Schulterproblemen im
Leistungstennis, beim Eishockey und bei Werfern von Sportorthopä-
den mit großer Erfahrung im Leistungssport Stellung genommen
wurde. Aber auch die häufig im Alltag vorkommenden Probleme
beim Kraftsport wurden nicht ausgespart. 

Eine Spezialsitzung zur Propriozeption bei Diagnostik und Therapie
des Schultergelenkes, gestaltet von Jörg Jerosch (Münster) mit
sportphysiotherapeutischer Unterstützung, erwies sich als ein High-
light. Parallel dazu eine Sitzung zu Schulterinstabilität mit beson-
derer Berücksichtigung der Prädispositionsfaktoren, der auftreten-
den Läsionen und möglicher arthroskopischer Stabilisierungsver-
fahren. Last but not least durfte eine Sitzung zur sonografischen
 Diagnostik des Schultergelenkes nicht fehlen. 

Begleitet wurde das wissenschaftliche Programm von Fortbil-
dungskursen zur Untersuchungstechnik des Ellenbogengelenkes,
zur Behandlung der Kontrakturen sowie zu Injektionstechniken und
funktionsorientierter Akupunktur. Aber auch operative Themen wie
neue Trends in der Schulterendoprothetik und aktuelle arthros -
kopische Techniken wurden mit Erfolg präsentiert. 

Die Demonstrationspraktika ermöglichten eine Vertiefung von
speziellen konservativen Therapien wie Schulterentlastungs -
schienen und Bandagen, physiotherapeutischen Behandlungs -
schritten bei den typischen Schulteraffektionen sowie
trainingstherapeutischen Strategien. Die neurologische Diagnostik
wurde anhand von Elektrophysiologie und Muskelstimulation sowie
Biofeedback in einem eigenen Praktikum demonstriert.

Das sicherlich mutige Konzept, überwiegend konservative The-
men in einer ansonsten operativ geprägten Gesellschaft in
einer Jahrestagung zu thematisieren, fand ein unerwartet
großes Echo. Der Kongress in einer Klinik, die sich aufgrund
ihrer großzügigen Bauweise mit großen Therapieflächen
gut eignete und auf eine interdisziplinäre, orthopädische
und neurologische Behandlung spezialisiert ist, war
ebenfalls ein Novum, was sich aber aufgrund des
begeisterten Mittuns aller Mitarbeiter der Klinik als
sehr positiv und praxisnah herausstellte. So konnte
Geld, das, für das Anmieten von Kongressräumen
nötig gewesen wäre, für  zahlreiche Gastreferate
eingesetzt werden, was den Kongress sehr 
belebte. 

Nicht zuletzt konnten die einigen doch sehr un-
bekannte Kulturlandschaft Oberfrankens mit
Kloster Banz und der Basilika Vierzehnheili-
gen sowie die Nähe zum Weltkulturerbe
Bamberg die Teilnehmer und ihre Be-
gleitungen begeistern.

Reinhard Kölbel mit Frank Gohlke und Ulrich Brunner.  ( v. l .n. r.)



Das Ziel der 6. Jahrestagung der DVSE war es, Themen zu behandeln, die zum damaligen Zeitpunkt
nur gelegentlich auf der Tagesordnung standen. So beschäftigten sich 19 Vorträge ausführlich mit
den primären und sekundären Tumoren der Schulterregion. Als Basis für die nachfolgenden Beiträge
und Diskussionen dienten drei Einleitungsreferate, die sich mit der Morphologie und Diagnostik
(Günter Delling, Hamburg), der bildgebenden Diagnostik (Maximilian Reiser, München) und der
 operativen Behandlung maligner Tumore (Winfried Winkelmann, Münster) beschäftigten.

Eine Häufung von bakteriell-entzündlichen Erkrankungen des Schultergürtels im eigenen Krankengut
war der Anlass, diesem häufig zu Fehldiagnosen oder zu verzögerter Erkennung führenden
Krankheitsbild einen Vortragsblock zu widmen. Einen weiteren Schwerpunkt stellte die Differen-
tialdiagnose der Epicondylopathie dar.

In zu „Freie Vorträge“ zusammengefassten Themenkomplexen wurden Verletzungen der Schulter-
region, Endoprothetik, Rotatorenmanschettenruptur, Impingementsyndrome, Ellenbogen und gleno-
humerale Instabilität abgehandelt. 

Höhepunkte der Tagung waren die Gastvorträge von James C. Esch, Oceanside, Kalifornien, über
„Arthroscopic Rotator Cuff Repair: Decision Making“ und von Christian Gerber, Zürich, über
 „Operative Behandlungsmöglichkeiten von Massenrupturen der Rotatorenmanschette“. 

Viel Beachtung fand die von Markus Loew, Heidelberg, moderierte Sonderveranstaltung zum Thema
„Begutachtung des Rotatorenmanschettendefekts“. Auch die von Achim Hedtmann, Jochen Loehr
und Ernst Wiedemann als „Frühstücksseminar“ diskutierten interessanten und unklaren Kasuis-
tiken erfreuten sich großen Interesses. Schließlich stellte Jörn Ludwig, Bochum, die abschließen-
den Ergebnisse der retrospektiven DVSE-Sammelstudie zur Rekonstruktion von Rotatoren-
 manschettendefekten vor. 

Zwei Fortbildungskurse über „Nervenkompressionssyndrome am Ellenbogen“ und zur „Therapie
der rheumatoiden Arthritis am Ellenbogengelenk“, Workshops zu „Endoskopischen Operations ver -
fahren bei Rotatorenmanschettenrupturen“, zur „Sonographie des Schultergelenks“, zum „Delta -
Schulter  -System-inversen Prinzip“, zur „Schulterendoprothese“ und zur „Anatomica Schulterpro-
these“, ein Symposium „Obere Labrumpathologie“, ein Demonstrationspraktikum Phy sio therapie
sowie eine Posterausstellung und eine Videopräsentation rundeten das  wissen schaftliche Pro-
gramm ab. 

Neben und nach dem anspruchsvollen Tagungsprogramm gab es genügend Gelegenheit, die Stadt
Freiburg und ihre Umgebung durch eine Stadt- und Münsterführung, durch den Besuch der Mün-
sterbauhütte und des Museums-Bergwerks Schauinsland kennenzulernen. Der kulturellen Besin-
nung vor dem im Historischen Kaufhaus durchgeführten Festabend diente ein Orgelkonzert im
Münster mit Werken von Bach, Mendelssohn-Bartholdy und Widor. 

Freie Themen 
in Freiburg

von Achim Reichelt
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Das Grußwort von Achim Reichelt

Liebe Freunde! 

Die Deutsche Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie
wurde im Dezember 1993 in Würzburg gegründet mit dem Ziel, die
Chirurgie in diesen Regionen vor allem in wissenschaftlicher Hin-
sicht in Deutschland voranzutreiben. Ähnlich verhält es sich mit
dem Österreichischen Schulterforum, welches sich als Arbeits-
gruppe versteht und sich seit nun etwa zwei Jahren etabliert hat. 

Da der Zeitpunkt der Tagung als auch die beabsichtigte Themen-
wahl für das Jahr 1995 bei den beiden Interessensgruppen ähnlich
waren, wurde die Idee geboren, die Tagung diesmal gemeinsam
durchzuführen. Es würde uns außerordentlich freuen, wenn auch
die Schweizer Kollegen daran teilnehmen würden. In allen drei Län-
dern gibt es zahlreiche engagierte, wissenschaftlich denkende
Schulter- und Ellenbogenchirurgen. Durch die gemeinsame Durch-
führung sind gerade in der Anfangsphase verstärkte Impulse zu er-
warten.  

Die Wahl der Themen kam nach sorgfältiger Überlegung zustande.
In allen drei Ländern wird nunmehr seit mehreren Jahren Schul-
terchirurgie in großem Ausmaß betrieben, so dass es nahelag, über
Komplikationen und deren Lösungsmöglichkeiten zu sprechen.
Diesem Thema wird auch die meiste Zeit eingeräumt werden. Über
die vordere Instabilität wurde in den letzten Jahren viel diskutiert,
während die hintere Instabilität nur selten ein Thema war. 

Da aber sowohl die traumatische als auch die atraumatische hin-
tere Instabilität vor große Probleme stellen kann, schien es uns an
der Zeit, sich mit diesem Formenkreis zu beschäftigen.  Es war der
Wunsch der deutschen Kollegen, der rheumatischen Schulter eine
Sitzung zu widmen. Schließlich soll auch noch über Probleme, die
mit der Bewertung der Funktion der Schulter verbunden sind,
gesprochen werden.  Die Organisatoren dieser Veranstaltung wer-
den sich alle Mühe geben, damit Euch der Aufenthalt in Salzburg in
jeder Hinsicht in bleibender Erinnerung sein wird. 

Auf Euren Besuch freut sich:

Achim Reichelt, Tagungspräsident

Programmübersicht Freiburg 1999

Haupthemen:

Tumoren des Schultergürtels

Differentialdiagnose der Epicondylopathie

Gastvorträge:

James Esch, USA
Arthroscopic Rotator Cuff Repair: Decision Making

Christian Gerber, Zürich
Operative Behandlungsmöglichkeiten der Massenrupturen 
der Rotatorenmanschette

Begutachtung des Rotatorenmanschettendefektes

Trauma

Endoprothetik

Rotatorenmanschettenruptur

Impingementsyndrome

Ellenbogen

Bakteriell-entzündliche Erkrankungen des Schultergürtels 

Ergebnisse der DVSE-Sammelstudie

Rekonstruktion von Rotatorenmanschettendefekten

Glenohumerale Instabilität

Fortbildungskurse 

Kommission Ellenbogen

Obere Labrumpathologie

Videopräsentationen



Millenniumtagung
Bad Homburg
von  Nikolaus Wülker

Vorwort aus dem damaligen Kongressprogramm:

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

Jahreskongresse der Deutschen Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie (DVSE)
sind mittlerweile fester Bestandteil des Terminkalenders von Orthopäden und Chirurgen gewor-
den. In den vergangenen Jahren haben diese Kongresse einen konzentrierten und qualifizierten
Überblick von Neuem und Bewährtem in Diagnostik und Therapie an Schulter und Ellenbogen
geboten. Dies soll im Jahre 2000 nicht anders sein. Es ist mir eine Freude, Sie zum
Jahreskongress am 19. und 20. Mai 2000 in Bad Homburg einzuladen.

Am Beginn des Programms steht die Grundlagenforschung. In der Zellbiologie und in der
 Gentherapie wurden in den letzten Jahren Fortschritte erzielt, die auf ihre Anwendbarkeit an
der Schulter überprüft werden sollen. 

Ein weiteres Hauptthema sind Schulterinstabilitäten. Hier finden neue arthroskopische Tech-
niken Anwendung, zum Beispiel  das Kapsel-Shrinking, deren Ergebnisse ständig überprüft
werden müssen. Drittes Hauptthema ist die Schulterendoprothetik. Über Erfahrungen mit neuen
 Modellen, die in den letzten Jahren entwickelt wurden, wird berichtet werden. 

Die Ellenbogen endoprothetik schließlich ist Hauptthema, da auf Jahreskongressen der  Vereini -
gung schon länger kein Überblick zu diesem Thema mehr geboten wurde.

Zu den Hauptthemen werden Schwerpunktreferate von ausgewiesenen Experten geboten.
Podiumsdiskussionen vertiefen die Themen noch weiter. Internetkonferenzen mit interna-
tionalen Referenten sind geplant. Am Morgen jedes Kongresstags finden Kurse zu wichtigen
Operationstechniken mit Videodemonstrationen von erfahrenen Operateuren statt. Eine Poster-
ausstellung ergänzt das Programm.

Bei der Planung des Jahreskongresses 2000 wurden Überschneidungen mit anderen
 Veranstaltungen, insbesondere mit dem Europäischen Schulter- und Ellenbogenkongress und
mit der EXPO 2000 in Hannover vermieden. Bad Homburg ist nur wenige Minuten von Frankfurt
am Main entfernt. Es bietet einen besonderen Charme, eine zentrale Lage und ein modernes
 Kongresszentrum, viele Sehenswürdigkeiten, interessante Einkaufsmöglichkeiten und weitere
Attraktionen (Kurbad, Golf, Kasino). 

Ich freue mich auf Ihr Erscheinen.

Ihr Nikolaus Wülker
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Wissenschaftliches Programm

103 Anmeldungen für das wissenschaftliche Programm gingen
ein (15 zu „Grundlagen“, 15 zu „Schulterinstabilität“, 22 zu
„Schulter endoprothetik“, neun zu „Ellenbogenendoprothetik“,
42 zu „Freie Themen“).

13 Anmeldungen kamen aus dem Ausland, 86 Anmeldungen 
erfolgten über das Internet.

Programmübersicht Bad Homburg 2000

Hauptthemen: 

Schulterinstabilität

Ellenbogenendoprothetik

Schulterendoprothetik

Arthroskopische Techniken

Ellenbogen

Konservative Therapie

Subakromiale Erkrankungen

Gesellschaftsabend im Schloss Bad Homburg



Der 8. Jahreskongress der Deutschen Vereinigung für Schulter- und
Ellenbogenchirurgie fand am 15. und 16. Juni 2001 in München unter
der Leitung des Tagungspräsidenten Hans Jürgen Refior statt. 

Die Tagung wurde ausgerichtet im großzügigen Hörsaaltrakt des
Universitätsklinikums München-Großhadern, der dafür ideale
 Voraussetzungen bot. Die Hörsaalverhältnisse ermöglichten Paral-
lelveranstaltungen. Bei schönstem Sommerwetter konnte ein
 erstaunlich guter Besuch verzeichnet werden. Etwa 500 aktive
 Teilnehmer wurden registriert. Studentische Zuhörer hatten freien
Eintritt.

Dass die Schulter- und Ellenbogenchirurgie auch bei der Industrie
inzwischen auf großes Interesse gestoßen war, zeigte eine breit
gefächerte Industrieausstellung, in der selbstverständlich die
 Markt führer wie zum Beispiel Zimmer, Aesculap, Smith & Nephew
und Arthrex, um nur einige zu nennen, mit attraktiven Ständen
vertreten waren. Von den 127 Vortragsanmeldungen, die eingegan-
gen waren, konnten etwa zwei Drittel nach vorausgehender  Be -
 wertung durch ein mehrköpfiges Expertengremium berücksichtigt
werden. Ferner wurden 54 Poster ausgestellt.

Eine große Zahl der Vortragsanmeldungen betraf das erste Haupt-
thema, die Rotatorenmanschettenruptur. Die Vortragenden  re fe   -
r ierten im Rahmen dieses Themas über die Grundlagenforschung,
über rekonstruktive operative Techniken und Erfahrungen sowie
über Rehabilitationsmöglichkeiten nach konservativer wie opera-
tiver Therapie. 

Im Rahmen des zweiten Hauptthemas wurden interessante
Beiträge zur Traumatologie wie auch zur Degeneration der
Bizepssehnen und des Bizepsmuskels vorgestellt. Bei der Trauma-
tologie des Ellenbogengelenks, dem dritten Hauptthema, präsen-
tierten Orthopäden wie Unfallchirurgen ihre Erfahrungen. Es lag
nahe, dass gerade dieses Thema durch eine intensive Diskussion
zwischen den Fachgebieten gekennzeichnet war. 

Bei den Beiträgen, die unter den freien Themen abgehandelt wur-
den, standen Vorträge zur Schulterinstabilität oder zur Frozen
Shoulder, aber auch zu Humerusfraktur und Schulterendoprothetik
zur Diskussion und fanden eine sehr interessierte Zuhörerschaft. 

500 Teilnehmer
in München

von Hans Jürgen Refior
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Höhepunkt des Kongresses war die schon am ersten Tag
vorgenommene Auszeichnung des kanadischen Gastes Klaus
Uhthoff, Ottawa, dem der Tagungspräsident die Urkunde der Ehren-
mitgliedschaft in der Deutschen Vereinigung für Schulter- und
 Ellenbogenchirurgie mit einer kurzen Würdigung dieser interna-
tional renommierten Persönlichkeit überreichen konnte.

Nicht unerwähnt bleiben darf der Festabend, der im Zentrum der
Stadt, nicht weit vom Stachus im Festsaal des altehrwürdigen
Münchner Künstlerhauses am Lenbachplatz stattfand. Die Teil-
nahme an dieser Veranstaltung war eindrucksvoll – alle belegbaren

Hans Uhthoff (rechts), Ottawa, wird zum Ehrenmitglied der DVSE ernannt und von Hans Jürgen Refior gewürdigt 

Plätze waren ausgebucht. So nimmt es nicht Wunder, dass die Stim-
mung an diesem sommerlichen Abend schon sehr bald hohe Wellen
schlug, wozu nicht nur das köstliche Dinner, sondern auch der
beschwingte Jazzsound der engagierten Band beitrug. 

Letztlich waren sich alle Teilnehmer einig, dass die 8. Jahrestagung
unserer Vereinigung ein voller Erfolg war!



Synergien in Nordrhein-
Westfalen

von Jörg Jerosch

Sehr geehrte Damen, sehr geehrte Herren,
liebe Kolleginnen und Kollegen,

der Jahreskongress der Deutschen Vereinigung fu ̈r Schulter- und Ellenbogenchirurgie ist der jährliche Höhepunkt
der nationalen Schulterveranstaltungen. Die Gesellschaft hat diesen Kongress für das Jahr 2002 erstmals an das
Rheinland vergeben. Wir freuen uns sehr, diese Aufgabe übernehmen zu du ̈rfen.

Das Programm zeigt Ihnen, dass es gelungen ist, die verschiedenen Gruppen, die sich mit dem Schultergu ̈rtel und
dem Ellenbogen konservativ und operativ sowohl im ambulanten als auch im stationären Bereich beschäftigen, zur
Kooperation zu gewinnen. Erstmals wird der Bundesverband für ambulante Arthroskopie (BVASK) seine Jahresver-
anstaltung zur selben Zeit ausrichten. Die hieraus resultierenden Synergieeffekte stellen für alle Beteiligten – ein-
schließlich der Industrie – eine Bereicherung dar. Besonders freut uns auch die Kooperation mit der Internationalen
Gesellschaft fu ̈r orthopädische Schmerztherapie (IGOST) sowie dem Zentralverband der Physiotherapeuten (ZVK).

Neben grundlagenwissenschaftlichen Themen wie Propriozeption und Molekularbiologie sind die Rotatorenman-
schettenversorgung, die adhäsive Kapsulitis und Kontrakturen des Ellenbogens die Schwerpunktthemen fu ̈r den
Kliniker. Bewusst ist ein traumatologisches Schwerpunktthema integriert worden, um in der Jahrestagung der DVSE
die zukünftige Entwicklung für uns alle vorwegzunehmen. Begutachtungsfragen, Schmerztherapie und Rehabilita-
tion werden fu ̈r den nicht operativ tätigen Kollegen von besonderem Interesse sein.

Ziel der Veranstaltung ist, Ihnen neben dem Bewährten auch die aktuellen Neuheiten in unserem Fachgebiet
darzustellen. Für alle diese Bereiche haben wir kompetente Kollegen fu ̈r Übersichtsreferate gewinnen können. In
den Mittagspausen haben die ausstellenden Firmen die Gelegenheit, im Rahmen von Industriebrunches ihre The-
mata darzustellen.

Der Kongress findet im Tagungszentrum der Deutschen Telekom im Neusser Süden statt. Hier bietet sich eine her-
vorragende technische Ausstattung für das Symposium und die Industriemesse und gleichfalls die Möglichkeit der
kostengu ̈nstigen Übernachtung im hausinternen Hotelbetrieb, was besonders unseren jungen Kollegen entge-
genkommen wird. Die Anreise ist durch sehr
gute Verkehrsverbindungen bequem per Auto,
Bahn und Flugzeug möglich.

Wir freuen uns auf Ihre Teilnahme.
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Programmübersicht Neuss 2002

Grußwort des Bürgermeisters Herbert Napp

Festvortrag:
Die Zukunft der europäischen Schulter- und Ellenbogen-
chirurgie (Herbert Resch, Präsident der SECEC)

Therapie von Verletzungen des Schultereckgelenkes und 
der Klavikula

OP-Techniken und OP-Tipps von erfahrenen Kollegen

Workshop Ellenbogenarthroskopie

Festvortrag Michel Mansat
The future of shoulder replacement

Vorträge Ellenbogen

Mitgliederversammlung der DVSE 

Mitgliederversammlung des BVASK

Festabend im Rheinischen Landestheater Neuss

Schulterinstabilität

Adhäsive Kapsulitis an der Schulter

Kontrakturen des Ellenbogengelenkes

Vortrag: Pascal Boileau
The future of rotator cuff treatment

Zukunft des ambulanten Operierens

Schmerztherapie bei Schulter- und 
Ellenbogenerkrankungen

Fragen zur Abrechnung GOÄ und BG GOÄ



Im Kommunikationszentrum des Deutschen Krebsforschungszen-
trums (DKFZ) in Heidelberg kamen am 23. und 24 September 2003
 insgesamt 335 Teilnehmer sowie 25 ausstellende Firmen zusammen,
um aktuelle Themen der Schulter- und Ellenbogenchirurgie
vorzustellen und zu diskutieren. 

Erstes Hauptthema war die Standortbestimmung arthroskopischer
Eingriffe bei Erkrankungen des Subakromialraumes, der Rota-
torenmanschette und bei der Schulterinstabilität. 

In Pro- und Kontradiskussionen wurden die Vorteile der einzelnen
Verfahren von geladenen Experten dargestellt, in freien Referaten
wurden aktuelle Ergebnisse themenbezogen ergänzt.

Resümees

Subakromiales Impingement: 
Bei vergleichbaren Resultaten im Kurz- und Langzeitverlauf ist die
endoskopische subakromiale Dekompression wegen der zusätz -
lichen intraartikulären Diagnostik und des geringeren Weichteil-
traumas zu bevorzugen.

Tendinosis calcarea:
Wegen der zusätzlichen intraartikulären Diagnostik und des
kleineren Weichteiltraumas ist bei vergleichbaren Kurz- und
Langzeitergebnissen das endoskopische Vorgehen zu favorisieren.

Rotatorenmanschettenläsion: 
Derzeit stellt die offene Rotatorenmanschettenrekonstruktion den
Standard dar. Die kurzfristigen Resultate und die Komplikationen
beider Verfahren scheinen vergleichbar. Unter dem Gesichtspunkt
von Zeit- und Kostenaufwand ergeben sich Vorteile für die offene
Operation.

Instabilität: Bei niedriger Luxationsrate (eine bis fünf Luxationen)
und geringem Gelenkbinnenschaden (abgelöster, aber erhaltener
Labrumkapselbandkomplex) ist die Labrumrefixation mit inferiorem

Offene Schulter-
chirurgie bevorzugt

von Markus Loew

Programmübersicht Heidelberg 2003

Festvortrag des Präsidenten der SECEC/ESSSE: 
Prof. Herbert Resch

Grußwort der Oberbu ̈rgermeisterin Beate Weber

Haupthemen:
Endoskopische vs. offene Operationsverfahren
Rotatorenmanschette 
Subacromialraum 

Verletzungen im Wachstumsalter
Ellenbogen, Oberarm 

Frakturen und Luxationen im Kindesalter

Endoskopische vs. offene Operationsverfahren
Posttraumatische Schulterinstabilität 

Akute und posttraumatische Instabilität
des Ellenbogengelenks

Schulterendoprothetik – ESWT

Tendotherapien am Ellenbogengelenk

Frakturen

Gelenkverletzungen

Trauma/Instabilität

Kapsel/Bandverletzung Instabilität

Osteosynthesen

Instructional Course
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Kapselshift und Straffung der glenohumeralen Bänder ein sicheres
traumatisches Operationsverfahren. Nach multiplen Luxationen und
bei knöchernen Begleitschäden ist die offene Stabilisierung nach
Bankart/Neer zuverlässiger. 

Besondere Beachtung fand der Festvortrag des Präsidenten der
Europäischen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie
(SECEC – Société Européenne pour la Chirurgie de l’Epaule et du
Coude) Herbert Resch, der die Fortschritte und Irrwege der en-
doskopischen Schulterchirurgie der letzten zehn Jahre aus dem
Blickwinkel des erfahrenen Schulterchirurgen darstellte und
wertete. Zusammenfassendes Resümee war die Empfehlung, in
 Anwendung und Weiterentwicklung der endoskopischen Verfahren
die erfolgreichen Prinzipien der offenen Schulterchirurgie zu
berücksichtigen.

Erfreulich große Resonanz fand das zweite Hauptthema, in dem
 internationale Referenten den State of the Art in der Diagnostik und
der differenzierten Behandlung der akuten und posttraumatischen
Instabilität des Ellenbogengelenkes erläuterten. Wiederum wurden
die Referate durch aktuelle Studien aus orthopädischen und un-
fallchirurgischen Arbeitsgruppen ergänzt.

Kontroverse Diskussionen ergaben sich in der Vortragsreihe über
die Verletzungen und posttraumatischen Veränderungen an Schul-
ter- und Ellenbogengelenk im Wachstumsalter.

Überaus gut besucht waren die Lunch-Workshops der Industrie zu
aktuellen Themen der Schulterendoprothetik und der endosko -
pischen Operationsverfahren. 

Mit über 200 Teilnehmern feierte die Deutsche Vereinigung für
Schulter- und Ellenbogenchirurgie am Festabend in der Heidel-
berger Altstadt einen stimmungsvollen 10. Jahreskongress mit
 wissenschaftlicher Aktualität und hohem Fortbildungswert. 

Nahtlos ging in die Veranstaltung dann in den Kongress der Eu-
ropäischen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie über. 



Sportlich 
in Köln

von Thomas Schneider

Programmübersicht Köln 2004

Haupthemen:

Sportverletzungen

Prothesenwechsel 

Ellenbogen

Knorpelschäden

Gastredner:

Klaus Steinbach, Weiskirchen
Carlos Guanche, USA 
Laurent Lafosse, Frankreich
Hans Viggo Johannsen, Dänemark
Giovanni Di Giacomo, Italien
Martin Engelhardt, Bielefeld
Klaus Dann, Österreich
Hans Gerd Pieper, Bremen
Michael Lehmann, Hofheim
Bernd Kabelka, Hamburg

Schmerztherapie

GOÄ/Spezielle Orthopädie/Chirurgie

Periarthritis humerocapularis PHS

Konzepte der Schultertherapie

Endoprothetik

Instabilität

Rotatorenmanschette

Workshops und Lunch-Workshops 

Gesellschaftsabend im Limelight in Köln



Der 11. Jahreskongress, der am 5. und 6. März 2004 in Köln statt -
fand, führte als Themenschwerpunkte:

1. Sportschäden und Sportverletzungen an Schulter- und 
Ellenbogengelenk

2. Prothesenwechseloperationen an Schulter- und 
Ellenbogengelenk

3. Knorpelschäden an Schulter- und Ellenbogengelenk
4. Weitere Themen: Schmerztherapie, Bildgebung, GOÄ
5. Vorträge und Workshops des Deutschen Verbands für Gesund-

heitssport und Sporttherapie (DVGS) und des Deutschen Ver-
bands für Physiotherapie – Zentralverband der Physiothera-
peuten/Krankengymnasten (ZVK)

Der Kongress wurde in Kooperation mit der Deutschen
Sporthochschule Köln sowie dem Olympiastützpunkt Köln-Bonn-
Leverkusen veranstaltet. Gerade zu den drei Hauptthemen konnten
in Zusammenarbeit mit der Deutschen Sporthochschule Köln
namhafte Referenten aus zwölf Nationen gewonnen werden, die
zusammen mit dem ZVK sowie dem DVGS einen gelungenen
Kongress garantierten. Die Tagung wurde abgeschlossen durch
eine „Fireside Discussion“ zu Konzepten der Schulterchirurgie. 

Die einleitenden Worte sprach der ehemalige Außenminister Klaus
Kinkel, der als langjähriges Mitglied des Sportausschusses des
Deutschen Bundestages und leidenschaftlicher Tennisspieler
selbst über Schulterbeschwerden im Rahmen seiner sportlichen
Aktivität berichten konnte. 

Der erste Themenschwerpunkt „Sportverletzungen/Sportschäden“
wurde durch eine Guest Lecture vom damaligen Präsidenten des
Nationalen Olympischen Komitees Klaus Steinbach eröffnet, der
auf die medizinischen Aspekte der Olympischen Spiele im Sommer
2004 in Athen Bezug nahm. Namhafte nationale und internationale
Vortragende beleuchteten die unterschiedlichen Aspekte von
Sportverletzungen am Schulter- und Ellenbogengelenk (unter an-
derem Carlos Guanche, Laurent Lafosse, Giovanni Di Giacomo).
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Auch beim zweiten Themenschwerpunkt, den Prothesenwechsel-
operationen, wurden durch Vorträge insbesondere von Mitgliedern
der DVSE (unter anderem Peter Habermeyer, Frank Gohlke, Markus
Loew) wichtige Eckpunkte der operativen Möglichkeiten darge-
boten und zuletzt abgerundet durch Vorträge zu spezifischen In-
dikationen (unter anderem Daniel Molé, Wolfgang Rüther, Jens Ole
Söjbjerg, Matthias Flury, Jörn Steinbeck).

Beim dritten Themenschwerpunkt, den Knorpelschäden, galt es,
den Stellenwert von Knorpeltransplantationen gegenüber dem an-
derer operativer Verfahren auszuloten. Erste experimentelle Er-
fahrungen wurden osteochondralen autologen Transplantationen
gegenübergestellt (unter anderem Lars Peterson, Andreas Imhoff,
Sven Lichtenberg, Francesco  A. Grassi, Markus Scheibel).

Bei den weiteren Themenschwerpunkten (Schmerztherapie, Bild -
gebung, GOÄ) wurden die neuesten Aspekte durch erfahrene Vor-
tragende dargeboten und diskutiert. 

Abgerundet wurde der 11. Jahreskongress der DVSE durch den
Vortragsteil „Konzepte der Schulterchirurgie“. Frank Gohlke be -
richtete über sein weitreichendes Spektrum zur Vorgehensweise
bei infiziertem Schulter- und Ellenbogengelenk, Jörg Jerosch über
das steife Schultergelenk. Ulrich Brunner erläuterte die Vorge-
hensweise bei einfacher Humeruskopffraktur. Stephen Copeland,
Peter Habermeyer und Gilles Walch machten sich Gedanken über
die Wahl des richtigen Implantats.

Ergänzt wurde die Tagung durch Vorträge des ZVK und DVGS zur
Physio- und Sporttherapie. Im Rahmen von komplexen Vorträgen
und Workshops wurden rehabilitative Maßnahmen ebenso be-
sprochen wie trainingstherapeutische Behandlungskonzepte un-
terschiedlicher Schulter- und Ellenbogenverletzungen. 

Der Kongress verlief mit über 500 Teilnehmern und
über 110 hochkarätigen Referenten äußerst interes-
sant und erfolgreich.

Kongresspräsident Thomas Schneider



Bei strahlendem Wetter fand am 27. und 28. Mai 2005
der 12. Jahreskongress unserer Gesellschaft in der
wiederaufgebauten Neuen Weimarhalle in der Kul-
turhauptstadt Europas 1999 statt, einer der kulturhis-
torisch bedeutendsten Städte Deutschlands. Neben
dem Besuch der wissenschaftlichen Veranstaltungen
konnten die Teilnehmer deshalb auch bleibende Ein-
drücke auf kulturellem und historischem Gebiet mit
nach Hause nehmen. 

Hier reihte sich der Festvortrag ein, der von unserem
heutigen Bundespräsidenten Joachim Gauck zum
Thema „15 Jahre Deutsche Einheit – ist zusammen -
gewachsen, was zusammengehört?“ gehalten wurde
– sicher der Höhepunkt der Veranstaltung. 

In eindring licher und doch unterhaltsamer Form gelang
es Gauck, deutsch-deutsche Befindlichkeiten zu
 erklären und so zum gegenseitigen Verständnis
 beizutragen.

Das wissenschaftliche Programm weckte das Inter-
esse von über 430 Ärzten und 180 Physiotherapeuten.
Es gliederte sich in vier Hauptthemen, die jeweils
durch ein Übersichtsreferat eines Invited Lecturers
aus Europa oder Übersee eingeleitet wurden.

Den Beginn machte ein Tagungsblock zur Patho-
genese des subakromialen Schmerzsyndroms. Das
funktionelle Denken hatte hier bereits vor einigen
Jahren begonnen, sich aber noch nicht allgemein
durch gesetzt, sodass eine Standortbestimmung
notwendig wurde – was ist gesichert, was ist vorläu-
fige These oder auch nur Spekulation? Wir nehmen
heute an, dass die Pathogenese multifaktoriell ist und
eine primäre Koordinationsstörung, die sogenannte
„funktionelle Insuffizienz“ der Rotatorenmanschette,
eine große Rolle spielt. Interessanterweise kamen die

Kongress-Kultur 
in Weimar 
von Ulrich Irlenbusch

l.o.: Joachim Gauck bei seiner Festrede
l.u.: Festabend im Traditionshotel „Elefant“
u.r.: Ulrich Irlenbusch
r. S.o.: Congresszentrum „Neue Weimarhalle“
r.S.u.: Das Organisationsteam
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wichtigsten Entwicklungsimpulse in den Jahren zuvor
auf diesem Gebiet von deutschsprachigen Arbeits-
gruppen, während beispielsweise im anglo amerika -
nischen Raum am mechanischen Impingement
fest gehalten wurde.

In einem zweiten großen Komplex zur Rotatorenman-
schettenruptur wurden insbesondere die arthroskopis-
chen Nahttechniken, inklusive einer Live-OP durch
Peter Millett, Harvard University, Boston, sowie die
Muskelersatzplastiken behandelt. Bemerkenswert war,
dass Rotatorenmanschettenrupturen bereits damals in
einer größeren Anzahl von Schulterzentren aus -
schließlich arthroskopisch operiert wurden, sodass
hier ein reges Interesse bestand. Großen Raum nah-
men auch die verschiedenen Techniken der Muskeler-
satzplastiken bei irreparablen Rotatorenmanschetten-
rupturen ein, da diese Defekte wesentlich häufiger sind
als allgemein angenommen und deshalb von einer
gewissen Unterversorgung ausgegangen werden
muss. Durch eine Mischung aus Invited Lectures und
Originalarbeiten wurde sowohl eine Präsentation der
aktuellen Forschungsergebnisse ermöglicht als auch
ein umfassender Überblick zu dieser Thematik
gegeben. 

Der dritte Komplex befasste sich mit einem der „Dauer-
brenner“ unseres Faches, der Schulterendoprothetik.
Jahr für Jahr sind neue Entwicklungen und Tendenzen
sowohl von technischer Seite als auch opera-
tionstechnisch und bezüglich der Indikationsstellung
zu verzeichnen, sodass es auch hier viel Neues zu
berichten gab. Neben den modernen Prothesen der
dritten Generation, den inversen Prothesen und der
Fraktur-Endoprothetik, beschäftigte sich ein beson-
derer Block mit der instabilen Schulterendoprothese
und zeigte die Schwierigkeiten dieser Problematik,
aber auch Lösungsmöglichkeiten auf.

Die Kenntnisse konnten in zahlreichen Lunch-
Workshops der Industrie vertieft werden.
Schließlich rundete ein Komplex zur konserva-

tiven Behandlung die Thematik ab. Hier schloss sich nahtlos ein
„Tag für Physiotherapeuten“ an, der in Zusammenarbeit mit dem
Deutschen Verband für Physiotherapie – Zentralverband der  Physio -
therapeuten/Krankengymnasten (ZVK) ausgerichtet wurde. In kon -
zentrierter Form wurden alle wesentlichen Aspekte der
Erkrankungen und Verletzungen des Schultergelenkes durch aus-
gewählte Referenten dargestellt. Vorträge zu den physiothera-
peutischen Behandlungsmöglichkeiten bis hin zu praktischen
Demonstrationen am Patienten rundeten das vermittelte Wissen ab.

Schließlich ergänzte ein interessantes und attraktives Rahmenpro-
gramm die Tagung – in Weimar gab und gibt es viel zu entdecken
und zu erfahren. Auch der Gesellschaftsabend reihte sich in die ins-
  gesamt gelungene Veranstaltung ein und endete mit einem furiosen
Finale: alle Gäste singend auf der Bühne vereint. Es war wohl auch
der bisher einzige Gesellschaftsabend, bei dem wir von einem
Sternekoch verwöhnt wurden. 



DVSE vs.: Bruno, Poldi
und Schweini

Der 13. Jahreskongress fand am 23. und 24. Juni 2006 in der Hanns-
Seidel-Stiftung Wildbad Kreuth unter Leitung von Ulrich Brunner,
Chefarzt für Unfall-, Schulter- und Handchirurgie am Krankenhaus
Agatharied, statt.

Zwei „historische Randereignisse“ lassen diesen Jahreskongress
in ewiger Erinnerung bleiben. Im Sommer 2006 beschäftigte Bär
Bruno die Öffentlichkeit. Wenige Tage vor dem Kongressbeginn
überschritt Bruno die österreichisch-bayerische Landesgrenze und
bediente sich auf Feldern und Papierkörben in Wildbad Kreuth, dem
Veranstaltungsort. 

Außerdem fand zeitgleich die Fußballweltmeisterschaft statt. Am
24. Juni um 17:00 Uhr besiegte Deutschland Schweden in München
mit 2:0 (Achtelfinale, FIFA-WM-Stadion, 66 220 Zuschauer). Es galt
zwischendurch jedoch, die Aufmerksamkeit auch auf die Wis-
senschaft und Praxis der Schulter- und Ellenbogenchirurgie zu
konzentrieren. Auch das Ambiente der historisch-königlichen
Badeanstalt, heute bekannt als Politiktreffpunkt in der Hanns-
 Seidel-Stiftung in Wildbad Kreuth, bot einen einmaligen organi sa -
torischen Rahmen. 

In Zahlen: Zum großen Erfolg der Veranstaltung trugen 450 Teil-
nehmer, darunter 121 Vorsitzende und Referenten aus Deutschland,
Österreich, der Schweiz sowie Frankreich und England bei. Geboten
wurden über 100 Vorträge, drei Kurse, zwei Physiotherapie-
 Workshops, drei E-Learning-Videos sowie 17 Poster. Die Industrie -
aus stellung in der offenen Wandelhalle vor großer Bergkulisse bot
34 Aussteller auf. 

Hauptthema war die Oberarmkopffraktur. 
Die winkelstabile  Osteo synthesetechnik galt es gegenüber anderen
operativen  Verfahren abzugrenzen, ferner ging es um die Abgren-
zung der konservativen und operativen Therapie sowie um die
 Bewertung neuer, anato mischer Prothesendesigns bzw. um die
Ergebnisse der inversen Frakturprothetik. Geladen waren hierzu
unter anderem Charles Court-Brown, Edinburgh, Ofer Levy, Reading,
Großbritannien, Herbert Resch, Salzburg, und Daniel Molé, Nancy,
Frankreich. Besprochen wurden auch Frakturfolgen hinsichtlich
rekonstruktiver oder prothetischer Verfahren. Eine Sonderver-
anstaltung behandelte die Muskelatrophie und fettige Degenera-
tion mit Grundlagenvorträgen von Matthias Zumstein, Schweiz, und
Olaf Rolf, Universität Würzburg. 

Ein weiterer Schwerpunkt befasste sich mit Ellenbogenverletzun-
gen beim Kind, wobei hier die Arbeitsgruppe „Kindliche Verletzun-
gen“ der Deutschen Gesellschaft für Unfallchirurgie unterstützend
beigetragen hat. 

Der dritte Schwerpunkt betraf die Scapuladyskinesie und die gleno-
humerale Instabilität. Ian Bayley und Anju Jaggi (beide Stanmore,
Großbritannien) hielten Grundsatzreferate zum Zusammenhang
zwischen Schulterinstabilität und muscle patterning sowie Scapu-

ladyskinesie und deren Behandlung. Der vierte Schwerpunkt
beleuchtete die Belastungsfähigkeit in Sport und Beruf nach Rekon-
struk tion und Prothese. 

Freie Themensitzungen wurden zu Ellenbogenverletzungen, Schul-
terinstabilität, Rotatorenmanschettenläsion, proximaler Humerus-
fraktur, zur Schulterprothese und zum AC-Gelenk veranstaltet. Da in
der Hanns-Seidel-Stiftung Internetarbeitsplätze zur Verfügung
 stehen, wurden Online-Arbeitsplätze zur Schulung in der Software
der SFA, zur Prothesenplanung, zum Schulterprothesenregister der
DVSE sowie zum E-Learning angeboten. 

In der Mittagspause fanden vier Industrieworkshops statt, ein-
schließlich zweier Liveübertragungen von OPs, unter anderem aus
Agatharied mit Pietro Randelli, Mailand, mit einer Schulterstabi -
lisierung. 

Den Festvortrag hielt Ulrich Blum vom Institut für Wirtschafts-
forschung Halle (IWH) mit dem etwas provokanten Thema:  „Zerstört
der Staat das Gesundheitssystem?“

Neu und erstmals angeboten wurden Instruktionskurse zwischen
7:30 Uhr und 8:30 Uhr zu den Themen „Bildgebung“, „Untersuchung
des Ellbogens“ sowie zur konservativen Therapie. 

Abgerundet wurde die sehr erfolgreiche Veranstaltung durch einen
lokaltypischen Festabend im ehemaligen königlichen land-
wirtschaftlichen Musterbetrieb Gut Kaltenbrunn. „Die Wallbergler“
gewährten Einblick in altbayerische Tradition, die ursprüngliche Te-
gernseer Tracht und Tänze. Begünstigt von Petrus, war bereits die
Überfahrt mit der Bayerischen Seen-Schifffahrt über den Tegernsee
ein Höhepunkt, während später der Übergang von authentischer
bayerischer Volksmusik zu kubanischer Musik mit den Cuba
Boarischen lückenlos gelang. Als kulturelle Beiträge wurden eine
Informationswanderung („Auf den Spuren von Herzog Ludwig Wil-
helm in Bayern“) sowie eine  literarische Wanderung („Im Tal der
Poeten“) zu den Wirkungsstätten von Thomas Mann, Ludwig Thoma
und Olaf Gulbransson organisiert. 

von Ulrich Brunner

Hanns-Seidel-Stiftung
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Programmübersicht Kreuth 2006

Haupthemen:

Oberarmkopffraktur – frische Verletzung
Oberarmkopffraktur – Frakturfolgen

Ellenbogenverletzungen beim Kind

Rund um die Scapula: Trauma und Instabilität

Scapuladyskinesie – GH-Instabilität 

Belastungsfähigkeit und Sport nach 
Rekonstruktion und Prothese

Muskelatrophie und Ergebnisqualität

Podiumsdiskussion: Die frische Fraktur

Festvortrag
Prof. Dr. Ulrich Blum
Zerstört der Staat das Gesundheitssystem?

Freie Themen und Workshops:

Ellenbogenverletzungen
beim Kind und Biomechanik der Schulter

Instabilität und Rotatorenmanschette

Rotatorenmanschette und AC-Gelenk

E-Learning: Online-Schulter-OP-Kurs

Verleihung Perthes-Preis

Verleihung Posterpreis

DVSE-Mitgliederversammlung

Bootsfahrt am Tegernsee zum Gut Kaltenbrunn

Festabend mit „cuba-boarischer Begleitung“

Auditorium

Jochen Löhr in der Diskussion mit Manfred Pfahler ( v. l .n. r.)

Anju Jaggi und Ian Bayley

Landrat N. Kerkel, Leonhard Schweiberer, Ulrich Brunner und Peter Habermeyer ( v. l .n. r.)
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Klassisch in 
Münster
von Jörn Steinbeck

Am 1. und 2. Juni 2007 fand in Münster, der Stadt des Kiepenkerls und des West-
fälischen Friedens von 1648, der 14. Jahreskongress der DVSE statt. Zum
wiederholten Mal wurde der Kongress in Kooperation mit dem Deutschen Ver-
band für Physiotherapie – Zentralverband der Physiotherapeuten/Krankengym-
nasten (ZVK) veranstaltet. Veranstaltungsort war das Messe und Congress
Centrum der Halle Münsterland. Das wissenschaftliche Programm war nach
den traumatologischen Schwerpunkten des Vorjahres in diesem Jahr mit
 Themen wie Rotatorenmanschette und Endoprothetik wieder etwas klassischer
geprägt.

Insbesondere am Freitagmorgen bestimmte das erste Hauptthema „Rotatoren-
manschette“ das Programm im größten Saal. Dabei gelang es durch eine gute
Mischung aus Übersichtsreferaten und Originalarbeiten, aktuelle Forschungs -
ergebnisse mit einem umfassenden Überblick zum Thema Rotatoren manschette
zu kombinieren. Ergänzt wurde das Programm am Freitagmorgen im kleinen Saal
durch das zweite Hauptthema „Perioperative Schmerztherapie“ sowie durch
einen Vortragsblock „Freie Themen: Grundlagenforschung“.

Wissenschaftlicher Höhepunkt der Veranstaltung war unbestritten der Festvor-
trag des Präsidenten der Europäischen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbo-
gen chirurgie (SECEC – Société Européenne pour la Chirurgie de l’Epaule et du
Coude) Peter Habermeyer zum Thema „Schulterendoprothetik 2007“.

Gerhard Bauer, Beat Simmen und Ernst Wiedemann beim Referentenabend ( v. l .n. r.) Dirk Böhm und Dorotha Böhm ( v. l .n. r.)
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Programmübersicht Münster 2007

Festvortrag: 
Erika Simon: Zeit – das bewegte Bild der Ewigkeit

Hauptthema:
Tumoren der oberen Extremität

Gemeinsame Sitzung mit der Vereinigung für Kinderortho-
pädie: Spezielle kindliche Fehlbildungen und Verletzungen

Ellenbogen – Frakturen und Bandläsionen

Grundlagenforschung in der Schulter- und Ellenbogen-
chirurgie: Regenerative Medizin

Sehnenheilung und Biomechanik

Sitzung zu Ehren des 70. Geburtstags von Jochen Eulert

Rotatorenmanschette

Operative Behandlung der rezidivierenden Schulterluxation

Schmerz: Grundlagen und Diagnostik

Operationskurs Ellenbogen
Arthroskopie, Fixateur, Osteotomie und Osteosynthese, 
Endoprothetik

Guest lectures: DVSE meets SECEC and ASES

Gemeinsame Sitzung mit AGA und GOTS:
Sachgerechte Durchfu ̈hrung und Vermeidung von
Komplikationen bei Standardoperationen

Traumatische Erstluxation

Bizeps und Rotatorenmanschette

Mitgliederversammlung der DVSE

Anatomische Schulter-Endoprothetik

Junges Forum

Endoprothetik 

Reverse Day

Nach der DVSE-Mitgliederversammlung stand am Freitagnachmittag das zweite
Hauptthema „Ellenbogen“ auf dem Programm. Große Resonanz fand auch die
gemeinsame Veranstaltung mit dem Deutschen Verband für Physiotherapie –
Zentralverband der Physiotherapeuten/Krankengymnasten (ZVK). Inhaltlich
wurden hier insbesondere konservative und operative Therapiekonzepte bei
Omarthrose und Läsionen der Rotatorenmanschette besprochen.

Die Schulterendoprothetik prägte dann das Programm am Samstag im Haupt-
saal. Durch zahlreiche Übersichtsreferate namhafter Referenten wurde auf
hohem Niveau in die Thematik eingeführt, ehe durch Originalarbeiten aktuelle
Forschungsergebnisse präsentiert wurden und so das Programm sinnvoll
 abrundeten.

„Komplikationen in der Arthroskopie“ und „Schulterinstabilität/AC-Gelenk“ als
weitere Hauptthemen komplettierten das Programm am Samstag im kleinen
Saal. Höhepunkt des Rahmenprogramms war sicher der Festabend im GOP
 Varieté-Theater Münster, wo ein außergewöhnliches Showprogramm mit
 Zauberei, Jonglage, Akrobatik und Bauchrednerei von einem von Starkoch
Frank Buchholz persönlich zubereiteten Menü begleitet wurde.

Der Kongresspräsident Jörn Steinbeck

Matthias Buchner, Konstantin Pollandt und Markus Rickert ( v. l .n. r.) Christine Voigt und Nina Ebinger ( v. l .n. r.)



Hannover punktet

Am 30. und 31. Mai 2008 trafen sich auf Einladung und
unter wissenschaftlicher Leitung des Kongress -
präsidenten Helmut Lill die Deutsche Vereinigung für
Schulter- und Ellenbogenchirurgie (DVSE) sowie der
Deutsche Verband für Physiotherapie – Zentralver-
band der Krankengymnasten (ZVK) zum Jahres -
kongress in Hannover, der durch den Bürgermeister
der Stadt Bernd Strauch, den Präsidenten der DVSE
Markus Loew, Heidelberg, und den Kongress -
präsidenten Helmut Lill, Hannover, eröffnet wurde.  

In traumhaftem, sommerlichem Ambiente der han-
noverschen Herrenhäuser Gärten besuchten 440 Teil-
nehmer das wissenschaftliche Programm mit
na tionalen und internationalen Experten und insge-
samt 108 Vorträgen in zwei Vortragssälen zu Neuheiten
auf dem Gebiet der Schulter- und Ellenbogenchirurgie.
Sie referierten und diskutierten zu den folgenden
Schwerpunktthemen:

•  Instabilitäten Schulter/Ellenbogen 
•  Frakturen/Luxationsfrakturen Schulter/Ellenbogen 
•  Prothetik Schulter/Ellenbogen 
•  Update Rotatorenmanschette 
•  Freie Themen 
•  Physiotherapie  

Im Glasfoyer fand die wissenschaftliche Posterprä -
sentation mit 24 Postern statt. Die Orangerie bot neben
einem zweiten Vortragssaal eine umfangreiche Indus-
trie- und Kunstausstellung.  Daniel Molé aus Nancy
und Herbert Resch aus Salzburg wurden zu Ehrenmit-
gliedern der Vereinigung ernannt. Die Special Guest
Lecture hielt Peter Habermeyer zum Thema  „Die
Geschichte der europäischen Schulterchirurgie am
Beispiel der Schulterluxation“.  

Der alljährliche Best-Paper-Preis wurde an Hans-
Michael Klinger für die Arbeit „Biomechanischer Ver-
gleich aktueller Refixationsarten im Rahmen der
Rekonstruktion von Rotatorenmanschettenläsionen in
einem In-vivo-Tiermodell“ vergeben. Den Perthes-
Preis erhielt Patric Raiss für die „Bewegungsanalyse
der oberen Extremität und ihre Anwendung in der
Schulterprothetik“. Weiterhin konnten zwei durch
Stipendien der DVSE geförderte wissenschaftliche
Projekte präsentiert werden (DVSE-Forschungs-
förderung): 

1. Matrixgestützte Sehnenregeneration mittels zell  be-
siedelter Scaffolds
Peter E. Müller,  Matthias F. Piet sch mann, München 

Großer Kongress
im Großen Garten
von  Helmut Lill und Christine Voigt 

Der Kongresspräsident bei der Eröffnung

Eine Premiere: der erste DVSE-Lauf
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2. Die Bedeutung der additiven Fadenzuggurtung bei
der polyaxialen, winkelstabilen Plattenosteosynthese
am proximalen Humerus – eine biomechanische Studie
am humanen Schulterpräparat 
Christine Voigt, Helmut Lill, Hannover

Der DVSE-Kongress 2008 verzeichnete eine sehr gute
Resonanz mit erstmals weit über 400 Teilnehmern aus
Deutschland, Frankreich, Österreich und der Schweiz;
41 Anträge auf neue Mitgliedschaften wurden befür-
wortet. 90 Prozent der Kongressteilnehmer genossen
die Kongressparty zum geselligen und wissen -
schaftlichen Get-together in dem zum Tagesprogramm
konträren Ambiente der AWD-Arena bei Hannover-
96-Atmosphäre auf dem „heiligen“ Rasen mit allerlei
kleinen sportlichen Überraschungen. 

Erstmals klang ein DVSE-Kongress am Samstagnach-
mittag mit einem vier bzw. acht Kilometer langen Lauf
rund um die Herrenhäuser Gärten aus, bei dem 20
 Finisher mit einer Urkunde belohnt wurden.  Die posi-
tive Resonanz auf den Kongress verdanken wir allen
Referenten, der Intercongress, der DVSE, dem
Traum(a)-Team Friederikenstift Hannover und allen
Teilnehmern! 

Die Präsidenten Markus Loew (rechts) und Helmut Lill

Special guest lecture mit Peter Habermeyer, unten: Der Vortragssaal in den Herrenhäuser Gärten



Der 16. Jahreskongress der DVSE fand am 24. und 25. April 2009 in
Hamburg statt. Die Stadt Hamburg empfing die Teilnehmer und die
Repräsentanten der uns dankenswerterweise wieder kräftig unter -
stützenden Industrie mit herrlichem Frühlingswetter. 

Die altehrwürdige Handelskammer, in direkter Nähe zur Binnen -
alster und angebunden an das herrschaftliche Rathaus, sorgte als
stimmungsvoller Austragungsort für eine sehr angenehme Atmos -
phäre, in der alte Kontakte gepflegt und neue geknüpft werden
 konnten. Über 450 Teilnehmer und damit nochmals mehr als auf dem
Vorjahreskongress verfolgten ein sehr interessantes und vielfältiges
wissenschaftliches Programm.

Aus über 150 eingesandten Abstracts wurden durch die Reviewer
annähernd 90 Vorträge und über 40 Poster zur Präsentation
angenommen, was die hohe wissenschaftliche Aktivität unserer
Gesellschaft widerspiegelt. Besonderes Augenmerk verdienten
dabei die Bemühungen der Grundlagenforschung, Fragen zur
Verbesserung der Sehneneinheilung bei der Rotatorenmanschet-
tenrekonstruktion zu beantworten und Ansätze zur Lösung des
Problems der fettigen Muskeldegeneration zu verfolgen. Ein ein-
drucksvoller Übersichtsvortrag von Ulrich Nöth, Würzburg, deutete
das hohe Potenzial dieser Forschung an.

Ein weiterer Schwerpunkt war die Entwicklung im Bereich der
Schulterendoprothetik in insgesamt drei wissenschaftlichen Sitzun-
gen. Hier gaben uns mit Jaap Willems und Peter Habermeyer
sowohl der amtierende als auch der vorherige Präsident der
 Europäischen Gesellschaft für Schulter- und Ellenbogenchirurgie
(SECEC – Société Européenne pour la Chirurgie de l’Epaule et du
Coude) die Ehre eines Übersichtsvortrages. Als
weiteres internationales Schwergewicht be -
richtete Alessandro „Alex“ Castagna aus Mailand
über die Versorgung von Partialdefekten der Ro-
tatorenmanschette. 

Der Presidential Guest Speaker Siegfried Mense
aus Mannheim konnte durch seinen Vortrag über
die Zusammenhänge von pathologischen Verän-
derungen in der Muskulatur und Schmerz wahr -
nehmung interessante Anstöße für das  Verständ-
nis anhaltender Schmerzen unserer Patienten
trotz objektiv „normaler“ Befunde geben.

Wissenschaft in der
Handelskammer

von Andreas Werner

Der alte Vorstand übergibt an den neuen Vorstand

Kongresspräsident Andreas Werner (rechts) und  Markus Loew

Markus Scheibel (links) und Christian Gerhardt 
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Ein Satellitensymposium der „AG Arthroskopische Chirurgie“ der
Deutschen Gesellschaft für Unfallchirurgie (DGU) beschäftigte sich
mit den Frakturen des Schultergürtels – ein Angebot, das vor allem
auch von den Kolleginnen und Kollegen, die sich eher mit der
 Elektiv versorgung beschäftigen, gut angenommen wurde.

Erneut konnte die Gesellschaft den Perthes-Preis vergeben, dies-
mal an die Gruppe um Herrn Olaf Lorbach aus Homburg/Saar bzw.
Luxemburg für ihre Arbeit zur Doppelreihenfixation der Rotatoren-
manschette. Den Best-Paper-Preis für den besten Vortrag des
 Kongresses 2008 in Hannover nahm Hans-Michael Klinger aus
 Göttingen entgegen.

Neu im Programm war ein „Update Schulter“ für interessierte
ärztliche und physiotherapeutische Kolleginnen und Kollegen, die
sich in Übersichtsreferaten über den aktuellen Stand zu den Kern-
themen unseres Interessengebietes informieren konnten. So konnte
im Rahmen der Jahrestagung einer medizinischen Fachgesellschaft
das Spezialwissen auch an „Nichtspezialisten“ in geeigneter Form
weitergegeben werden.

Die sehr schöne Abendveranstaltung im Historischen Speicher -
boden mit über 300 Gästen war geprägt von sehr lebhaften
Gesprächen, einem hochgelobten mediterranen Buffet sowie
schwungvoller Livemusik und endete in bester Stimmung erst am
frühen Samstagmorgen. 

Insgesamt war auch der 16. Jahreskongress wieder ein voller
 Erfolg, was sich in vielen positiven Rückmeldungen widerspiegelte.
Ich danke auch heute noch allen Teilnehmern, vor allem den Refe -
r enten und Vorsitzenden, den fleißigen Reviewern wie auch der
 Industrie für ihr großes Engagement. Last, but not least: Ohne die
erneut hervorragende Unterstützung durch das Team von Inter-
congress wäre dieser tolle Kongress nicht möglich gewesen. 

Programmübersicht Hamburg 2009

Grußwort:
Präsident der SECEC, Prof. Dr. med. Jaap Willems

Presidential guest speaker:
Prof. Dr. med. Siegfried Mense – Mannheim
Mechanismen muskelbedingter Schmerzen im 
Schulterbereich

Instabilität 
AC-Gelenk

Schultergelenk

Rotatorenmanschette

Ellenbogen

Endoprothetik

Perthes-Preis

Bericht der Reisestipendiaten 2008

DVSE-Mitgliederversammlung

Jaap Willems im Gespräch mit Jochen Löhr



Grußwort des Präsidenten 

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen,

zu dem am 7. und 8. Mai 2010 stattfinden -
den  17. Jahres  kongress der Deutschen Vereinigung für
Schulter- und Ellenbogenchirurgie (DVSE) lade ich Sie
sehr herzlich ein und hoffe, dass Sie nicht nur von dem
wissenschaftlichen Programm, die Schulter und das
Ellenbogengelenk betreffend, profitieren, sondern
auch einige Eindrücke aus Oberbayern mitnehmen. 

Rosenheim liegt im Chiemgau nahe der bayerischen
und österreichischen Alpen in einer reizvollen Seen-
landschaft, etwa in der Mitte zwischen den kulturellen
Metropolen München und Salzburg. Gleichzeitig mit
dem Kongress findet die Landesgartenschau in Rosen-
heim statt. Rosenheim kann sich dadurch in einem
ganz neuen und sehr ansprechenden Erscheinungs-
bild präsentieren.

Ein Hauptthema des wissenschaftlichen Programms
behandelt Komplikationen in der offenen und der
arthroskopischen Chirurgie an Schulter und Ellenbo-
gen. Nachdem die Schulterchirurgie in den letzten
Jahren große Fortschritte gemacht hat und sich immer
mehr Fachärzte für Orthopädie und Unfallchirurgie mit
der Schulter beschäftigen, ist es wieder einmal an der
Zeit, sich auch mit den Komplikationen auseinan-
derzusetzen.

Weitere Schwerpunkte der Tagung stellen die Insta-
bilität und die Rotatorenmanschette dar. Bei der post-
traumatischen Instabilität ohne größere knöcherne
Defekte geht die Tendenz immer mehr zur arthros kop -
ischen Stabilisierung. Auch bei der Rotatorenman-
schettenrekonstruktion finden sich immer mehr
Verfechter der arthroskopischen Therapie. 

Ob die Doppelreihen-
rekonstruktion wirk lich
Vorteile bringt, vermag
dieser Kongress nicht zu
beantworten, aber er ver-
mag doch einige neue
Aspekte einzubringen.

Das Thema „Endoprothetik der Schulter“ nimmt einen breiten Rahmen des Jahreskongresses 2010
ein. Hier gibt es einige neue Entwicklungen, deren Möglichkeiten, aber auch Gefahren näher
beleuchtet werden.

Zur Weiterbildung des OP-Pflegepersonals ist ein Seminar geplant, welches sich mit der Lagerung,
Abdeckung, Instrumentation von Eingriffen an der Schulter und mit der Darstellung der Opera-
tionsprinzipien befasst. 

Workshops der uns erneut stark unterstützenden Industrie, bei der ich mich auf diesem Wege be-
danken möchte, runden das wissenschaftliche Programm ab.

Ich hoffe, dass dieser Kongress allen interessierten Kolleginnen und Kollegen, aber auch
den OP-Pflegern und -Schwestern neue Kenntnisse vermitteln und Anregungen für ihre
tägliche Arbeit geben kann.

Ich freue mich, Sie im Mai 2010 in Rosenheim begrüßen zu dürfen!

Ausblick über
die Alpen
von  Frank Hoffmann
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Linke Seite: Frank Hoffmann bei der Kongresseröffnung

Rechte Seite:
Oben l.: Ehrengast Frank Gohlke
Oben r.: Ehrenmitglieder Achim Reichelt und Hans Jürgen Refior 
auf dem Weg zur Tagung
Mitte: Schuhplattler beim Festabend
Unten l.: Ulrich Brunner und Frank Hoffmann bei der Eröffnung
Unten r.: Frank Hoffmann eröffnet den Festabend: O’zapft is!  



Der 18. Jahreskongress der Deutschen Vereinigung für Schulter-
und Ellenbogenchirurgie fand 2011 am 27. und 28. Mai in Stuttgart
statt. Die Hauptthemen umfassten die Endoprothetik, die Rota-
torenmanschette, die periglenohumeralen Gelenke und die Bizeps -
sehnenpathologie. 

Über 150 Vortragsanmeldungen zu den wis  sen   schaftlichen Sitzun-
gen bestätigten einmal mehr das seit Jahren wachsende Interesse
an unserem Fachgebiet.

Die gemeinsamen Sitzungen mit der Deutschsprachigen Arbeits-
gemeinschaft für Arthroskopie (AGA) und der Deutschen
Gesellschaft für Handchirurgie (DGH) belegen die guten Kontakte
der DVSE zu wissenschaftlichen Nachbargesellschaften und
 ermöglichen es, neue Kenntnisse bei nicht alltäglichen Fragestel-
lungen zu gewinnen. 

Bei dem gemeinsamen Themenblock mit der DGH standen die Kom-
pressionssyndrome der oberen Extremität im Mittelpunkt. Den Vor-
sitz hatten Andreas Eisenschenk und Markus Loew. Zusammen mit
der AGA führten Andreas Imhoff und Andreas Werner durch den
Themenabschnitt „Rotatorenmanschette und Biotechnologie“.

Bei unserer erstmals durchgeführten internationalen Session
durften wir 2011 Antonio Gosak, Deutsches Hospital Buenos Aires,
Argentinien, und Stefaan Nijs vom University Hospital Gasthuisberg,
Leuven/Belgien, begrüßen. 

Ebenfalls neu waren die angebotenen Instruktionskurse vor Beginn
des Hauptprogramms, die von ausgewiesenen Kollegen moderiert
wurden. Alle Referate wurden den Teilnehmern als Lerndatei zur
Verfügung gestellt. 

Es war uns ein Anliegen, mit den Seminaren für das OP-Pflege -
personal und für Physiotherapeuten die Bedeutung der Zusammen -
arbeit  mit diesen Berufsgruppen für eine optimale Patientenver-
sorgung zu unterstreichen.

Besonders danken wir auch unserem Ehrengast Thomas Weber,
Vorstandsmitglied der Daimler AG, der die Veranstaltung mit einem
interessanten und spannenden Vortrag über die Zukunft im Auto-
mobilbau  be reicherte.

Unter einem
guten Stern
von Gerhard Bauer

Programmübersicht Stuttgart 2011

Hauptthemen:

Neue Trends in der Endoprothetik

Rezidivierende Schulterluxation

Kompressionssyndrome der oberen Extremität

Bizepssehne

Endoprothetik: Komplikationen

Instabilität/Bildgebung

Periglenohumerale Gelenke

Ehrengast Dr. Thomas Weber
Vorstandsmitglied Daimler AG

(v. l. n. r.) Herbert Resch, Gerhard Bauer, Hans Jürgen Refior Auditorium
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(v. l. n. r.)  Gerhard Bauer, Antonio Gosak, Ulrich Brunner

Handelskammer Stuttgart

(v. l. n. r.) Philippe Hardy und Herbert Resch

Kongressabend im Landesmuseum Stuttgart

Kongressabend im Landesmuseum Stuttgart



19Drei Tage mit mehr als
600 Teilnehmern

Der 19. Jahreskongress der Deutschen Vereinigung für Schulter-
und Ellenbogenchirurgie (DVSE) fand vom 10. bis 12. Mai 2012 erst-
mals in der Bundeshauptstadt im Berliner Congress Center (BCC)
am Alexanderplatz statt. Nicht zuletzt aufgrund der rasanten Ent -
wicklung und des gestiegenen Interesses an der Schulter- und
 Ellenbogenchirurgie und den zuletzt stetig steigenden Mit-
 gliederzahlen wurde die diesjährige Tagung zum ersten Mal auf drei
Tage ausgeweitet. 

Insgesamt genossen 618 Teilnehmer, darunter 29 für das OP-Pflege-
und 19 für das Physiotherapieseminar angemeldete Personen, das
vielfältige Programm aus 96 angemeldeten Vorträgen, die aus 194
Abstracts ausgewählt wurden. Auch standen insgesamt sieben
Übersichtsreferate, eine International Session mit fünf Vorträgen,
eine gemeinsame Sitzung der Gesellschaft für Arthroskopie und
 Gelenkchirurgie (AGA) und der DVSE mit sechs Vorträgen, eine
Sitzung des Berufsverbandes für Arthroskopie (BVASK) mit vier
Vorträgen sowie vier Instruktionskurse, zehn Firmenworkshops und
umfassende Seminare der OP-Pflege und Physiotherapie auf dem
Programm. Zudem waren im Rahmen der Posterausstellung 70
Poster zu begutachten. Des Weiteren präsentierten 39 Firmen der
Industrie auf einer Fläche von 324 Quadratmetern ihre Produkte
rund um die Schulter und den Ellenbogen. 

Nach der Kongresseröffnung am Donnerstagnachmittag durch die
beiden diesjährigen Kongresspräsidenten Falk Reuther und Markus
Scheibel sowie der Begrüßung durch den Präsidenten der DVSE
Ulrich Brunner stießen im großen Saal der ehemaligen „Kon-
gresshalle“ die ersten Sitzungen zur Rotatorenmanschette unter
dem Vorsitz von Matthias Flury (Zürich) und Sven Lichtenberg (Hei-
delberg) und die gemeinsame Sitzung der DVSE und der AGA zur
arthroskopischen Frakturversorgung von Schulter und Schul-
tergürtel unter dem Vorsitz von Helmut Lill (Hannover) und Andreas
Imhoff (München) bereits auf reges Interesse seitens der Teil-
nehmer. Dabei wurden sowohl Grundlagen zur Biologie, Patho-
physiologie und zur Versorgung von Rotatorenmanschettenläsionen
sowie neueste Techniken und Innovationen in der Frakturver-
sorgung erörtert.

In der ersten Parallelsitzung im Nebensaal wurden unter dem Vor-
sitz von Bernhard Jost (Sankt Gallen) und Peter E. Müller (München)
neben biomechanischen Arbeiten zur ACG-Stabilisierung auch kli -
ni sche Ergebnisse aktueller OP-Verfahren diskutiert. Bereits am
 ersten Tag waren die Haupt- und Nebensitzungen und ebenso die
Industrieausstellung rege besucht. Der Freitag wartete mit einem
Ganztagesprogramm aus wissenschaftlichen Sitzungen in drei Vor-
tragssälen sowie Mittagsworkshops der Firmen in fünf Sälen auf. Im
großen Saal wurde der Vormittag durch zwei Sitzungen zur proxi-
malen Humerusfraktur unter dem Vorsitz von Ulrich Brunner
 (Agatharied) und Thomas Ambacher (Pforzheim) sowie von Ernst
Wiedemann (München) und Andreas Werner (Hamburg) bestimmt.
Dabei wurden sowohl neue Versorgungsstrategien bei akuten Frak-
turen als auch bei Frakturfolgesituationen vorgestellt und diskutiert.
Beide Sitzungen wurden jeweils von einem Übersichtsreferat von
Herbert Resch (Salzburg) zu aktuellen Behandlungsstrategien pro -
ximaler Humerusfrakturen und von Peter Habermeyer (Heidelberg)
zu Frakturfolgen des proximalen Humerus eröffnet. 

Zeitgleich wurden dem Auditorium und den Vorsitzenden Stefan
Greiner (Berlin) und Hans-Kaspar Schwyzer (Zürich) in den Räumen
B05 und B06 Arbeiten im Bereich der Ellenbogenfrakturen
vorgestellt. Dabei wurden Therapien sowohl von Frakturen der
proximalen Ulna und des proximalen Radius als auch des distalen
Humerus inklusive kindlicher suprakondylärer Humerusfrakturen
erörtert. In der zweiten Sitzung ging es unter dem Vorsitz von Chris-
tine Voigt (Hannover) und Wolfgang Pötzl (Bad Rappenau) um
 Instabilitäten des Ellenbogens.

In den Räumen B07 und B08 fand währenddessen eine Premiere
statt: der Workshop „Wissenschaftliches Arbeiten“ des Jungen
 Forums der DVSE. Unter dem Vorsitz von Sophia Hünnebeck
(Mannheim/Heidelberg) und Felix Zeifang (Heidelberg) wurden
Grundlagen der Evidence-based Medicine in der Schulter- und El-
len bogenchirurgie (Lars Lehmann), Grundlagen biomechanischer
(Mathias Wellmann) und klinischer Studien (Bernhard Jost),
 Erkennt  nisse instrumentierter Schulterimplantate (Peter Wester-
hoff) sowie Beachtenswertes zur statistischen (Petra Magosch)
und klinischen (David Krüger) Auswertung von Ergebnissen im
Bereich der Schulter- und Ellenbogenchirurgie vorgestellt. 

Vor der Mittagspause stand ein weiterer Höhepunkt des Kon-
gresses, wenn auch nicht wissenschaftlicher Natur, auf dem Pro-
gramm: „Der sterbende Schwan“ mit Elena Pris, erster Solotänzerin
des Staatsballetts Berlin, die Vorstellung des Ensembles durch die
Pressereferentin Marie-Therese Volkmer sowie das Duett aus
 „Caravaggio“, einem Tanzstück von Mauro Bigonzetti, vorgeführt
von Elena Pris und Leonard Jakovina, ebenfalls erster Solotänzer,
deren beider Grazie und Eleganz durch Bilder allenfalls angedeutet,
deren Anmut und Wirkung durch diese jedoch nie festgehalten wer-
den kann.  

von Falk Reuther und Markus Scheibel
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Im Anschluss an die
Mittagspause folgte
die Mitgliederver-
sammlung. Unter an-
derem wurde hier
mit Wiesbaden der
Kongressort für 2014
festgelegt. 

Der Nachmittag wurde im großen Saal vom Thema „Schulterinsta-
bilität“ bestimmt. In der ersten Sitzung wurden dem Auditorium und
den Vorsitzenden Jörn Steinbeck (Münster) und Markus Rickert
(Gießen) Ergebnisse zur Weichteilstabilisierung in der Primär- und
Revisionsversorgung der Schulter, zu osteoarthrotischen Verän-
derungen im Langzeitverlauf sowie zur konservativen und opera-
tiven Versorgung anteroinferiorer Glenoidrandfrakturen präsentiert.
Die zweite Schulterinstabilitätssitzung unter dem Vorsitz von Frank
Hoffmann (Rosenheim) und Gerhard Bauer (Stuttgart) begann mit
einem Übersichtsvortrag von Eiji Itoi (Tōhoku, Japan) zu knöcher-
nen Defekten bei der Schulterinstabilität als ein Vorgeschmack auf
die International Session. Die eingereichten Beiträge dieser Sitzung
befassten sich vorrangig mit Techniken und Beobachtungen nach
knöcherner Augmentation des Glenoids bei vorderer und hinterer
Schulterstabilisierung.

Im Nebensaal fand erstmals die Sitzung des Jungen Forums der
DVSE statt, in der Studenten ihre wissenschaftlichen Arbeiten unter
dem Vorsitz von Natascha Kraus (Berlin) und Thomas Schneider
(Köln) präsentieren konnten. In dieser Sitzung wurden Beiträge aus
dem ganzen Spektrum der Schulter- und Ellenbogenchirurgie vor-
getragen, erörtert und rege diskutiert. Im Anschluss daran saßen
Dennis Liem (Münster) und Jörn Kircher (Köln) der Sitzung zu
anatomischen Endoprothesen vor und beendeten in diesem Neben-
saal den offiziellen Teil des zweiten Kongresstages. 

Im Anschluss traf man sich beim Festabend im Spreespeicher in
charmantem Ambiente mit restaurierten Backsteinwänden, mas-
siven Parkettböden und modernen Glaswänden sowie Blick auf die
Oberbaumbrücke, um bei der Musik der Damenkapelle Brass
 Appeal die zahlreichen Diskussionen der ersten beiden Kon-
gresstage in entspannter Atmosphäre fortzuführen. 

Pünktlich um 08:00 Uhr begann am nächsten Morgen der dritte und
letzte Kongresstag mit den Instruktionskursen zur primären und
sekundären Schultersteife (Vorsitz: Markus Loew), zur Sonographie
der Schulter (Vorsitz: Achim Hedtmann, Dirk Böhm), zum Glenoid -
ersatz in der Endoprothetik (Vorsitz: Manfred Pfahler) und zur Nach-
behandlung nach Eingriffen am Schulter- und Ellenbogengelenk
(Vorsitz: Andreas Imhoff, Knut Stamer). Im Anschluss daran wur-
den die OP-Pflege- und Physiotherapieseminare abgehalten. 

Um 09:15 Uhr starteten dann die wissenschaftlichen
Sitzungen zum Thema „Muskellappenplastiken/Inverse
Prothese zur Rotatorenmanschette“ unter dem Vorsitz
von  Ulrich Irlenbusch (Arnstadt) und Philip Kasten (Dres-
den) im großen Saal sowie die berufspolitischen Sitzun-
gen des BVASK mit den Vorsitzenden Ansgar Ilg
(Hamburg) und Björn Marquardt (Münster). Im Anschluss
daran eröffneten die Vorsitzenden Ulrich Brunner, Markus Scheibel
und Falk Reuther die International Session, in deren Verlauf Eiji Itoi
(Tōhoku, Japan), Joe de Beer (Kapstadt, Südafrika), Alessandro
Castagna (Mailand, Italien), Roger J Emery (London, Großbritan-
nien) und Anders Ekelund (Stockholm, Schweden) ihre Haupt-
forschungsgebiete vorstellten und zu korrespondierenden
Mitgliedern der DVSE ernannt wurden. Parallel dazu wurden im
Nachbarsaal den Vorsitzenden Patric Raiss (Heidelberg) und Petra
Magosch (Heidelberg) Arbeiten zu malignen Tumoren der Schulter
und zur Tumor-Endoprothetik sowie zur Schmerztherapie, zum Ein-
fluss von Polymeren auf Tenozyten, zum Akromionwinkel und zur
Korrelation von Glenoidmorphologie und Rotatorenmanschetten-
degeneration präsentiert. 

Nach der Mittagspause folgten die Verleihung der Preise, der
Bericht über das Reisestipendium 2011 der DVSE, die Verleihung
des ersten Zertifikates über das Famulaturstipendium des Jungen
Forums der DVSE sowie die Kongressankündigung des nächsten
Jahreskongresses 2013 in Würzburg durch den Kongresspräsiden-
ten Frank Gohlke.  Die beiden letzten Sitzungen des 19. Jahreskon-
gresses im großen Saal befassten sich unter dem Vorsitz von Frank
Gohlke (Bad Neustadt an der Saale) und Ludwig Seebauer
(München) mit der inversen Endoprothetik des Glenohumeral -
gelenkes und unter dem Vorsitz von Dominik Seybold (Bochum) und
Lars Lehmann (Mannheim) mit der Bizepssehne, der Kalkschulter
und freien Themen. Die beiden Kongresspräsidenten bedankten
sich abschließend bei allen Referenten, Vorsitzenden, Teilnehmern,
bei der Industrie und nicht zuletzt beim Team von Intercongress für
einen hochkarätigen, spannenden und gelungenen Hauptstadt -
kongress und wünschten allen eine sichere Heimreise bzw.
entließen sie in ein sonniges, warmes DFB-Pokalfinal-Wochen ende
im wunderbaren Berlin.

(v.l.n.r.) Falk Reuter, Ulrich Brunner und Markus Scheibel
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Der 20. Jahreskongress der Deutschen Vereinigung für Schulter-
und Ellenbogenchirurgie (DVSE) wird vom 19. bis 22. Juni 2013 im
 Congress Centrum Würzburg, direkt neben dem „Maritim Hotel“,
abgehalten. Die wissenschaftliche Leitung hat Frank Gohlke, der für
das Organisationsteam ehemalige Weggefährten aus seiner alten
Würzburger Klinik (manche Gründungsmitglieder der DVSE wie Dirk
Böhm und Thomas Barthel) gewinnen konnte. 

Im Rückblick auf die erste Tagung 1994 sind für viele Teilnehmer die
Jahre so schnell vergangen, dass ihnen wahrscheinlich zunächst
nicht bewusst wurde, dass diese Zeitspanne einer ganzen Gene -
ration entspricht. Die DVSE entwickelte sich in diesen Jahren stetig
weiter, und die Zahl der Mitglieder wuchs von anfänglich 20 auf
über 500. Zur eigenen Homepage und Zeitschrift kamen Reise -
stipendien und wissenschaftliche Preise hinzu. In kaum einem
Bereich der orthopädischen Chirurgie schrumpfte die Halbwertzeit
des Wissens schneller als in der Schulter- und Ellenbogenchirurgie,
und dennoch bleiben Zweifel, ob die erzielten Veränderungen auch
eine nachhaltige Verbesserung der klinischen Ergebnisse
 bedeuten.

Abgesehen von der Freude über den Erfolg und dem berechtigten
Stolz auf die gemeinsam erarbeitete Leistung bedürfen doch die
Veränderungen im Laufe dieser 20 Jahre einer kritischen Analyse,
die sich nicht nur auf den rein orthopädischen Aspekt beschränken
sollte, will man dem Anlass gerecht werden. Aktuell weicht man in
Politik und Gesellschaft immer mehr vom unreflektierten Fort -
schrittsglauben ab, und die „Nachhaltigkeit“ moderner medizi  -
n ischer Forschung und Technik rückt in den Vordergrund.

So ist in einem Zeitraum von 20 Jahren das Déjà-vu-Erlebnis bei
„neuen“ Operationsverfahren und Therapiekonzepten durchaus
nicht ungewöhnlich. Manche primär gescheiterte Idee erlebt unter
dem Zwang zur Innovation und dem Verkaufsdruck der Industrie
eine Renaissance – zum Beispiel die Verwendung synthetischer
Bänder in der Behandlung von AC-Gelenksprengungen, die ständi-
gen Modifikationen zementfreier, „metal-backed“ Glenoidkompo-
nenten, unzählige Varianten von Nahtankern und damit verbundene
nicht enden wollende Versuche, arthroskopische Varianten offener
Standardverfahren zu etablieren. Ein Zyklus bewegter Bilder
berieselt aus Multimediapräsentationen die oft überforderten Be-
sucher der Fachtagungen.

Von Plato soll der Aphorismus stammen, „Die Zeit ist das bewegte
Bild der Ewigkeit“ (Titel des einleitenden Festvortrages von Erika
Simon, der ehemaligen Leiterin des Institutes für Archäologie der
Universität Würzburg). Wir vergleichen heute also quasi zwei
 Momentaufnahmen (von 1994 und 2013) aus der Entwicklung der
DVSE, zu der alle Mitglieder dieser Gesellschaft in individueller
Weise beigetragen haben – oft auch in der Erwartung, etwas
Dauer haftes, ein „kleines Stück Ewigkeit“ geschaffen zu haben.

Das Wesen der Zeit ist seit langem Gegenstand philosophischer
Betrachtungen, und gerade in der historisch gewachsenen Resi-
denzstadt Würzburg mit ihren Kunstschätzen aus mehr als 2000
Jahren ist es leicht, den Bogen von den Anfängen bis zum heutigen
Tag zu spannen. Nicht ohne Grund wurde daher eine Skulptur von
Johann Peter Wagner als Motiv für das Titelblatt des Programm -
heftes und Kongressplakates gewählt. Wir verdanken diesem die
Allegorie von 1780 (das Hauptmotiv des Kongressplakats) und
seinem Sohn, Johann Martin von Wagner, eine der schönsten
Sammlungen antiker griechischer Vasen, die in der Residenz am
Referentenabend zu besichtigen sein werden. 

Warum ist nun die Wahl gerade auf diese Skulptur gefallen?
Chronos (Χρόνος) steht in der griechischen Mythologie für den
Gott der Zeit, die seit 20 Jahren unerbittlich und gleichförmig
 voranschreitet, und Eros (Ἔρως) für die Begeisterung und Energie
der Gründungsmitglieder,die beflügelt von Kairos (Καιρός), dem
geflügelten Gegenspieler von Chronos, damals den rechten Zeit-
punkt erkannten, in dem es gelang, die günstige Gelegenheit für die
Gründung der DVSE „beim Schopfe (des Kairos) zu packen“. 

Unter dem Motto „Fortschritt und Wandel in 20 Jahren DVSE.
Besser, sicherer oder nur teurer?“ haben wir uns nun zum Ziel
gesetzt, die beobachtete Entwicklung auf die darin gemachten
Fortschritte hin zu analysieren. Wilhelm von Humboldt (1767–1835)
hat dazu festgestellt: „Nur wer die Vergangenheit kennt, hat eine
Zukunft.“ Die bereits vorgestellte Allegorie bezieht sich somit auch
auf die von uns im Lauf der letzten beiden Dekaden gemachte
 Erfahrung, dass unsere Visionen und die Begeisterung für manches
Projekt der klinischen Erprobung im Langzeitverlauf leider häufig
nicht standhalten. Die Sitzungen sollen daher mit den einleitenden
Übersichtreferaten dazu beitragen, dauerhafte Neuerungen in der
Schulter- und Ellenbogenchirurgie von kurzlebigen Trends abzu-
grenzen – vor allem im Hinblick auf die immer knapper werdenden
ökonomischen Ressourcen. 

Eingeleitet wird der Kongress am 19. und 20. Juni von einem
 „Opera tions kurs Ellenbogen“ im Institut für Anatomie und Zell biolo-
gie der Universität Würzburg (circa drei Gehminuten vom Congress
Centrum entfernt) unter der Leitung von Süleyman Ergün (Vorstand
des Lehrstuhls II) in Zusammenarbeit mit den Mitgliedern des Ar-
beitskreises „Ellenbogen“ der DVSE. Außer arthroskopischen

von Frank Gohlke
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 Operationsverfahren, Bandplastiken, der Anlage eines Fixateur ex-
terne sowie unterschiedlichen Osteosyntheseverfahren wird auch
die Endoprothetik vermittelt. 

Erstmals werden in einer gemeinsamen Sitzung am 20. Juni mit der
Vereinigung für Kinderorthopädie „Spezielle kindliche Fehlbildun-
gen und Verletzungen“ sowie auch „Tumoren an der oberen Ex-
tremität“ erörtert. Dazu parallel werden die „Traumatologie des
Ellenbogens“ und die „Grundlagenforschung in Schulter- und  Ellen -
bogenchirurgie“ abgehandelt. Letztere befasst sich außer mit der
Biomechanik vor allem mit der regenerativen Medizin und Sehnen-
heilung, die in der Erforschung der Grundlagen seit 1994 große
Fortschritte gemacht hat. 

Der zweite Tag ist neben dem Hauptthema „Schmerz“ insbeson-
dere der ausführlichen Beschäftigung mit den Standardthemen
„Rotatorenmanschette“, „AC-Gelenk“ und „Instabilität“ gewidmet.
Wir freuen uns besonders, für einige der Einleitungsvorträge und
Guest Lectures aus den europäischen Nachbarländern die ehema-
ligen bzw. amtierenden Präsidenten der Europäischen Gesellschaft
für Schulter- und Ellenbogenchirurgie (SECEC – Société Eu-
ropéenne pour la Chirurgie de l’Epaule et du Coude) Christian Ger-
ber, Herbert Resch, Jaap Willems, Angus Wallace und Alessandro
Castagna zu begrüßen. Die Hauptsitzung im Franconia-Saal ist dem
70. Geburtstag von Jochen Eulert gewidmet, dem sich bei dieser
Tagung Gelegenheit bietet, acht andere ehemalige SECEC-
 Präsidenten wiederzusehen. 

Die Sitzung über den Schmerz befasst sich mit den Möglichkeiten
der konservativen und operativen Therapie, diesmal auch mit den
Grundlagen der Schmerzempfindung an den Gelenken (Hans-Georg
Schaible, Jena) – einem bisher leider sehr vernachlässigten For -
schungsobjekt innerhalb der DVSE, obwohl es sich beim Schmerz
um das Leitsymptom der meisten Erkrankungen im Schulter- und
Ellenbogenbereich handelt. 

Das Junge Forum erhält Gelegenheit, in einer eigenen Sitzung und
einem Workshop über Stammzellen, Biotechnologie und regenera-
tive Medizin Anleitungen und Tipps für eigene Forschungsvorhaben
zu sammeln. 

Parallel dazu wird William Mallon (Durham, USA) in seiner Eigen-
schaft als Editor in Chief des „Journal of Shoulder and Elbow Sur-
gery“ über „20 years JSES – where we are, where we go“ berichten
und damit Anhaltspunkte dafür liefern, wohin wir uns in diesem Feld
bewegen. William Mallon ist nicht nur designierter Präsident der
American Shoulder and Elbow Surgeons (ASES), sondern auch ein
hochgeschätzter Autor in den Bereichen Leistungssport und Olym -
pische Spiele sowie Golfen – seiner ehemals liebsten Obsession.

In der gemeinsamen Sitzung aller DVSE-Mitglieder, die auch in der
Gesellschaft für Arthroskopie und Gelenkchirurgie (AGA) und der
Gesellschaft für Orthopädisch-Traumatologische Sportmedizin
(GOTS) vertreten sind, wird diesmal sehr praxisnah über „Kom -
plikationen und Vermeidungsstrategien bei arthroskopischen Stan-
dardeingriffen am Schultergelenk“ referiert. Die Auswahl der
Referenten erfolgte, wie auch bei der Vereinigung für Kinder -
orthopädie, aus dem gemeinsamen Kreis der in beiden Gesell -
schaften aktiven Mitglieder. 

Am Samstag ist dann unter dem Hauptthema „Inverse Endo-
prothetik“ mit einem der Höhepunkte der Tagung zu rechnen. Es
werden die ersten Ergebnisse der neu ins Leben gerufenen
Deutschen Multicenterstudie am „Reverse Day“ vorgetragen. Dafür
wurden eigens Mittel der Industrie eingeworben (Zusagen erfolg -
ten durch die Firmen Tornier und Mathys, die im Vergleich zu an-
deren Herstellern offensichtlich keine Bedenken hatten, ein
derartiges Projekt uneigennützig zu unterstützen) und dafür das
Votum der Ethik-Kommission in Freiburg eingeholt. Für die Guest
Lecture freuen wir uns ganz besonders darauf, nach langen Jahren
wieder einmal Gilles Walch aus Lyon begrüßen zu dürfen. 

Parallel zur Endoprothetik werden Frakturen, Probleme des AC-
 Gelenkes und der Einsatz der bildgebenden Verfahren in der Schul-
terchirurgie abgehandelt. Christopher Jobe, der die DVSE auf ihrem
Weg seit 1994 begleitet hat, wird uns in dieser Sitzung über die
 Renaissance der Sonografie in den USA berichten.  Herbert Resch
aus Salzburg hält ein Übersichtsreferat zur bisherigen Entwicklung
und den möglichen Perspektiven, die sich aus der Erfahrung durch
„20 Jahre Versorgung von proximalen Humerusfrakturen“ ergeben.
Humerusfrakturen“ ergeben. 

2013
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Abgerundet werden die Sitzungen durch vielseitige Instruktions -
kurse („Glenoid-Dysplasie“, „Behandlungspfad Omarthrose“,
„Arthroskopische Operationen am Ellenbogen“ und „Motorische
Ersatzplastiken an der Schulter“) sowie Lunch-Workshops, die mit
hochkarätigen Referenten besetzt sind und das wissenschaftliche
Programm bereichern werden. 

Es finden wiederum spezielle Seminare für das OP-Personal
(„Arthroskopische Chirurgie und Endoprothetik“) und Instruktions -
kurse für Physiotherapeuten zu dem Thema „Scapuladyskinesie“
und „Rehabilitation von Schulterendoprothesen“ statt. 

Als Gastredner können wir erfreulicherweise Herrn René de Bruijn
von der Universität Utrecht, dessen Schwerpunkt in der Lehre der
Cyriax-Techniken besteht, willkommen heißen.  40 Gutachter aus
dem Kreis der DVSE, die meisten seit Jahren auch für das „Journal
of Shoulder and Elbow Surgery“ als Reviewer tätig, wählten aus
mehr als 180 Einsendungen 130 Vorträge und 48 Posterpräsenta -
tionen aus. Jede Einsendung wurde in einem „blinden“ Peer-
 Review-Verfahren von mindestens drei in diesem Gebiet erfahrenen
Gutachtern nach einem vorgegebenen Punkteschema beurteilt.

Dadurch konnte ein vielseitiges Programm von hoher Qualität,
repräsentativ für die klinische und experimentelle Forschung in den
deutschsprachigen Ländern, erstellt werden. Allen Beteiligten sei
nochmals ganz herzlich für ihr Engagement bei der Erstellung der
Beiträge und die Hilfe bei der Auswahl gedankt.  Zu erwähnen ist
auch das Rahmenprogramm, das sich ganz dem bereits oben er-
wähnten Imaginationshintergrund dieser Tagung widmet. Nach
einer Führung durch das Martin von Wagner Museum der Univer-
sität mit seiner einzigartigen Sammlung antiker Vasen schließt der
Referentenabend mit einem gemeinsamen Essen in den Residenz-
gaststätten mit Blick auf die historische Kulisse der Stadt. Hier gilt
es auch den 70. Geburtstag von Jochen Eulert zu feiern, dem ganz
herzlich für seine wertvollen Impulse bei der Gründung der DVSE
und sein langjähriges Engagement bei der SECEC gedankt sei. 

Der Festabend „As time goes by …“ findet als Weinprobe im
Hofkeller unter der Residenz statt. Geistreiche Wortspiele und
Kabarett sowie Klezmermusik runden das Ereignis ab und verlei-
hen dieser Jubiläumsveranstaltung der DVSE ein ganz besonderes
Flair. 

von Frank Gohlke

Programmübersicht Würzburg 2013

Festvortrag: 
Erika Simon: Zeit – das bewegte Bild der Ewigkeit

Hauptthema:
Tumoren der oberen Extremität

Gemeinsame Sitzung mit der Vereinigung für Kinderortho-
pädie: Spezielle kindliche Fehlbildungen und Verletzungen

Ellenbogen – Frakturen und Bandläsionen

Grundlagenforschung in der Schulter- und Ellenbogen-
chirurgie: Regenerative Medizin

Sehnenheilung und Biomechanik

Sitzung zu Ehren des 70. Geburtstags von Jochen Eulert

Rotatorenmanschette

Operationskurs Ellenbogen
Arthroskopie, Fixateur, Osteotomie und Osteosynthese, 
Endoprothetik

Operative Behandlung der rezidivierenden Schulterluxation

Schmerz: Grundlagen und Diagnostik

Guest Lectures: DVSE meets SECEC and ASES

Gemeinsame Sitzung mit AGA und GOTS:
Sachgerechte Durchfu ̈hrung und Vermeidung von
Komplikationen bei Standardoperationen

Traumatische Erstluxation

Bizeps und Rotatorenmanschette

Anatomische Schulter

Junges Forum

Endoprothetik 

Reverse Day
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Programmübersicht 2

Ehrungen und Preisverleihungen:
Perthes-Preis, Löhr-Preis, Alwin Jäger-Preis
Vorstellung der Reisefellows von 2012
DVSE-Tornier-Ellenbogen-Fellowship 2013

Frakturen der Schulter

AC-Gelenk

Workshop Junges Forum:
Stammzellen, Biotechnologie, Regenerative Medizin 
Workshops:
Physiotherapie, lange Bizepssehne – Impingement

Instruktionskurs:
Glenoiddysplasie, arthroskopische Chirurgie des Ellenbogens, 
Behandlungspfad Omarthrose, motorische Ersatzplastiken an der Schulter

OP-Pflegeseminar

Physiotherapie-Seminar





Erscheint 6x im Jahr · Kostenfrei für
alle Mitglieder, auch für das Junge
Forum · Zentralorgan der Gesellschaft ·

Offizielles Organ der DVSE · NEU

65 | Obere Extremität
Zentralorgan



Das Junge Forum der Deutschen Vereinigung für Schulter- und
 Ellenbogenchirurgie (DVSE) blickt heute, im Jahr 2013 auf ein mehr
als zweijähriges Bestehen zurück. Es wurde als eine Plattform der
schulter- und ellenbogenchirurgisch interessierten Medizinstu-
denten im präklinischen und klinischen Studienabschnitt innerhalb
der DVSE gegründet und bildet eine Interessenvertretung der stu-
dentischen Mitglieder, mit dem Ziel, ihnen die Möglichkeit zur
 aktiven Mitarbeit innerhalb der DVSE zu bieten, um sowohl die
nähere und fernere Zukunft der Vereinigung als auch die der
deutschen Schulter- und Ellenbogenchirurgie mitzubestimmen. 

Darüber hinaus setzt sich das Junge Forum zum Ziel, die Grundlage
für wissenschaftlichen Nachwuchs bereits in der Studentenschaft
zu legen und somit wissenschaftlich und methodisch vorgebildete
Assistenzärzte in die Kliniken zu bringen. 

Mittlerweile sind einige der Gründungsmitglieder bereits Assisten-
zärzte in Kliniken in ganz Deutschland und der DVSE als nun
 ordentliche Mitglieder treu geblieben. In den vergangenen zwei
Jahren konnten viele gesetzte Ziele erreicht und Neues geschaf-
fen werden: stetig wachsende studentische Mitgliederzahlen, die
Organisation einer wissenschaftlichen Sitzung mit ausschließlich
studentischen Beiträgen beim Jahreskongress, wissenschaftliche
Vorträge von Studentinnen und Studenten des Jungen Forums bei
den Jahreskongressen der DVSE und der Gesellschaft für
Arthroskopie und Gelenkchirurgie (AGA), die kostenlose Teilnahme
an Grundlagenkursen unter DVSE-Patronat für studentische Mit-
glieder sowie die Einrichtung einer DVSE-zertifizierten und
bezuschussten Famulatur an den Ausbildungszentren der DVSE. 

2011
Erste Gehversuche

Kostenlose Kursteilnahme für studentische Mitglieder 
Neben der wissenschaftlichen Ausbildung sollen den Studenten
ebenso theoretische und praktische Inhalte der Schulter- und
 Ellenbogenchirurgie vermittelt werden. In diesem Zuge legte der
Vorstand Kursorganisatoren, die Kurse unter dem Patronat der
DVSE durchführen, nahe, studentischen Mitgliedern die kostenlose
Kursteilnahme zu ermöglichen. Dies wurde auf dem F.A.M.E.-Kurs
„Revisionschirurgie am Schultergelenk“ vom 1. bis 3. September
2011 in Berlin unter der Leitung von Markus Scheibel zum ersten
Mal umgesetzt, indem fünf Mitgliedern des Jungen Forums die Teil-
nahme ermöglicht wurde (F.A.M.E. ist das Forum for Advanced
Medical Education). Dabei erfuhren die Studenten nicht nur etwas
über häufige Ursachen persistierender postoperativer Schul-
terbeschwerden, sondern konnten sich auch einen Einblick in
Möglichkeiten und Grenzen der Revisionschirurgie verschaffen.
Beim geselligen Zusammensein im Rahmen der Abendveranstal-
tung wurden dann Erlebnisse, Erfahrungen, Wünsche und Ziele
ausgetauscht. Alle studentischen Teilnehmer waren vom Kurs
begeistert und votierten klar für einen Ausbau dieses Konzeptes.

28. Kongress der Deutschsprachigen 
Arbeitsgemeinschaft für Arthroskopie 2011 

Im Hinblick auf die wissenschaftliche Ausrichtung des Jungen
 Forums ist besonders hervorzuheben, dass drei StudentInnen jüngst
beim diesjährigen Jahreskongress der AGA in Regensburg ihre
Forschungsarbeiten im Rahmen dreier Vorträge und eines Posters
vorstellten:

Vorträge:
Anne Thierbach (Berlin): „Abduktions-Außenrotationsimmobilisa-
tion nach primärtraumatischer anteriorer Schulterluxation – welche
Orthesen sind geeignet?“ 
Konstantin Hug (Berlin): „Arthroskopische Single vs. Double-Row-
Rekonstruktion der Supraspinatussehne – eine Matched-Pair-
Analyse“ 
Natascha Kraus (Berlin): „Arthros kopisch- und Bildwandler-
 assistierte Stabilisierung akuter Schultereckgelenksprengungen in
korakoklavikulärer  Dop pel- Tight-Rope-Technik – Zweijahres erge -
bnis se“ 

Poster:
Natascha Kraus: „Arthroskopische AC-Gelenkstabilisierung in  kora -
koklavikulärer Doppel-Tight-Rope-Technik – Vergleich anatomische
versus extraanatomische Bohrkanalplatzierung“. Das Poster wurde
mit dem zweiten Posterpreis der AGA für ein  klinisches Poster aus-
gezeichnet.

Weihnachtssession des Jungen Forums

Nachdem das Konzept der Teilnahme an Grundlagenkursen seit
dem F.A.M.E.-Kurs „Revisionschirurgie am Schultergelenk“ vom 
   1. bis 3. September 2011 auf reges und begeistertes Interesse seit-
ens der studentischen Mitglieder traf und der Wunsch nach einem
Ausbau dieses Angebots laut wurde, konnten Mitglieder des Jun-
gen Forums zum Abschluss eines erfolgreichen Jahres und zur
„Weihnachtssession“ mit Besuch des Weihnachtsmarktes auf dem
Gendarmenmarkt am „3. Symposium Minimalinvasive Schulter-
chirurgie – Tipps und Tricks“ in Berlin teilnehmen. 

DasJunge
Forum der
DVSE von Natascha Kraus
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Obwohl die Anzahl ursprünglich begrenzt war, konnten er-
freulicherweise schlussendlich 20 Studenten am Kurs teilnehmen,
darunter auch zwei Medizinstudenten aus Bern, die unser Junges
Forum somit „internationalisiert“ haben!  Neben der Teilnahme an
den theoretischen Sitzungen war es den Studenten dank der
 freundlichen Unterstützung der Instruktoren und der Industrie -
vertreter ebenso möglich, sich am Schultermodell auch praktisch
auszuprobieren.

2012 
Das Junge Forum lernt sprechen

Teilnahme am „Refixation Update 2012“ 
Für den im März in Münster stattgefundenen Fortbildungskurs
 „Refixation Update 2012“ wurden zwei freie Plätze für Mitglieder
des Jungen Forums der DVSE ausgeschrieben und vergeben. 

Die Studentinnen Judith Hodel und Kathrin Hoffmann bekamen die
Möglichkeit des kostenfreien Zugangs zu einem sehr interessanten
Kurs unter Leitung von Jörn Steinbeck. 

Jahreskongress der DVSE 2012 in Berlin 

Mit der Einführung einer eigenständigen studentischen Sitzung auf
dem Jahreskongress der DVSE in Berlin erfolgte eine gelungene
Neuerung. Die studentischen Mitglieder brachten sich hierbei aktiv
wissenschaftlich ein und gestalteten eine studentische Sitzung mit
vielen interessanten Vorträgen. Unter dem Vorsitz von Thomas
Schneider und Natascha Kraus wurden sieben Beiträge von
 Studenten aus ganz Deutschland präsentiert. Sehr interessante
wissenschaftliche Arbeiten wurden hierbei vorgestellt; es waren
Themen im endoprothetischen und arthroskopischen Bereich der
Schulter bis hin zu operativen Zugangswegen am Ellbogen ver -
treten. Die wissenschaftlichen Vorträge führten zu spannenden
Diskussionen. 

Zudem stand zum ersten Mal seit dem Bestehen der Vereinigung
ein studentischer Workshop zum wissenschaftlichen Arbeiten auf
dem Programm. Hierbei wurden den Zuhörern mit Bezug auf die
Schulter- und Ellenbogenchirurgie wissenschaftliche Grundlagen
vermittelt. Unter dem Vorsitz von Sophia Hünnebeck und Felix
Zeifang konnten den Studenten Grundlagen biomechanischer und
klinischer Studien sowie der Evidence-based Medicine, statis ti -
scher Auswertung und klinischer Ergebniserhebung nahegebracht
werden: durch Lars Lehmann („EBM-Richtlinien: Evidence-based
Medicine in der Schulter- und Ellenbogenchirurgie“), Mathias Well-
mann („Grundlagen biomechanischer Studien am Beispiel der
Schulterinstabilität“), Peter Westerhoff („Instrumentierte Schulter-
implantate: Erkenntnisse und Perspektiven“), Bernhard Jost
(„Grundlagen klinischer Studien am Beispiel der Rotatorenman-
schette“), Petra Magosch („Statistische Auswertung – was muss
ich beachten?“) und David Krüger („Subjektive und objektive
Auswertung klinischer Ergebnisse im Bereich der Schulter und
 Ellenbogens – welche Funktionsscores und Quality of life-tools gibt
es?“). 

Sowohl die studentische Sitzung als auch der Workshop wurden
von den Studenten als sehr interessant und lehrreich aufgenom-
men. Es gab viel positives Feedback mit Wunsch der wiederholten
Durchführung während der kommenden Kongresse der DVSE. 



DVSE-zertifizierte Famulaturreise an 
Ausbildungszentren der DVSE

Im Rahmen der praktischen Ausbildung wurde erstmals in den Win-
tersemesterferien 2011/2012 eine DVSE-zertifizierte Famulaturreise
an eines der Ausbildungszentren der DVSE vergeben. Ziel dieser
Reise ist es, Studenten, die speziell an der Schulter- und Ellenbo-
genchirurgie interessiert sind, eine möglichst individuelle und
 persönliche Ausbildung im Rahmen einer Famulatur zu gewährleis-
ten. Einige Studenten folgten dem Aufruf und bewarben sich um
den Platz mit einem Reise- und Unterkunftskostenzuschuss von
500 Euro.

Vergeben wurden die Famulaturstipendien im Wintersemester
2011/2012 an Sandra Weisemann aus Magdeburg und im Som-
mersemester 2012 an Kathrin Hoffmann aus Erlangen. Die positiven
Rückmeldungen bestärken uns in unserer grundsätzlichen Idee,
schulter- und ellbogenchirurgisch interessierte Studenten früh und
durch individuelle und persönliche Ausbildung zu fördern.

Sandra Weisemann führte auf eigenen Wunsch die Famulatur am
Ausbildungszentrum Berlin unter der Leitung von Markus Scheibel
durch, Kathrin Hoffmann tat dies in München unter der Leitung von
Ernst Wiedemann. Neben einem Zertifikat der DVSE beinhaltet
diese Famulatur, wie bei vergleichbaren Reisestipendien, die An-
fertigung eines Erfahrungsberichtes.  An dieser Stelle nochmals ein
herzlicher Dank an alle Bewerber für die hochkarätigen und gelun-
genen Bewerbungen. Vergeben wird jeweils ein bezuschusster
 Famulaturplatz pro Semesterferien. Interessierte Studenten können
sich für die Famulaturreise bewerben und eine Wunschstadt unter
den Ausbildungszentren äußern (www.dvse.info/Ausbildungszen-
tren.36.0.html). Die Bewerbung soll neben dem Bewerbungs -
schreiben und einem kurzen tabellarischen Lebenslauf
ins besondere ein Motivationsschreiben (circa eine DIN-A4-Seite)
enthalten und ist per E-Mail zu richten an:  junges-forum@dvse.info.

Weihnachtssession 2012 – 
der erste Kongress des Jungen Forums

Am 8. Dezember 2012 wurde die zweite Weihnachtssession des
Jungen Forums, diesmal im Format eines eintägigen Kongresses,
durchgeführt. Nach Abstract-Einreichung konnten einige der Teil-
nehmer ihre wissenschaftlichen Arbeiten unter der Moderation von
Hendrik Haneveld präsentieren. Nach der Mittagspause standen
durch die freundliche Unterstützung von Christian Gerhardt und der
Firma Smith & Nephew unter professioneller Anleitung
Arthroskopiearbeitsplätze und Modellschultern zur Verfügung, um
einen diagnostischen Rundgang zu machen und kleine arthros ko -
pische Eingriffe zu üben. Im Anschluss erfolgte in der „Journal
Club“-Sitzung die Vorstellung dreier aktueller Studien zu Knochen-
markszellapplikation bei Refixation der Rotatorenmanschette
(Jonas Schmalzl), zur endoprothetischen Versorgung bei primärer
Omarthrose (Judith Hodel) und zur Heilungs- und Rerupturrate bei
arthroskopischer  Refixation kleiner Supraspinatussehnendefekte
(Katharina Stahnke) unter der Moderation von Natascha Kraus.
Nach regen Diskussionen bildete auch 2012 der Besuch des Weih-
nachtsmarktes den   Abschluss der Weihnachtssession.

2013
Die Pubertät?

Die vergangenen zwei Jahre beschreiben eine aktive und erfolg -
reiche Bestehensgeschichte des Jungen Forums. Auch in diesem
Jahr sind zahlreiche neue Aktivitäten geplant: Neben der Fort-
führung der studentischen Sitzung beim Jahreskongress in
Würzburg, der kostenlosen Kursteilnahme für Studenten und dem
Famulaturstipendium ist zudem eine eigenständige wissen -
schaftliche Arbeit des Jungen Forums im Rahmen einer studen -
tischen Multicenterstudie unter der Mitbetreuung von Markus Loew
zum subjektiven und objektiven Wissensstand von Medizinstuden-
ten deutscher Hochschulen kurz vor dem praktischen Jahr geplant
und begonnen worden. Eine erste Vorstudie wurde als Abstract
beim diesjährigen Jahreskongress in Würzburg eingereicht. Zudem
steht ein Generationenwechsel im Jungen Forum mit Ablösung der
bisherigen Vorsitzenden durch Judith Hodel an.

Kontakt

Das Junge Forum freut sich über jeden Zuwachs in Form motivier-
ter Medizinstudenten, egal in welchem Studienjahr, die an der
Schulter- und Ellenbogenchirurgie interessiert sind. 

Bei Interesse, Fragen, Anmerkungen oder Anregungen können Sie
gerne per E-Mail über 

junges-forum@dvse.info 

Kontakt aufnehmen.   

Natascha Kraus, Vorsitzende Junges Forum  
Deutsche Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie 

Natascha Kraus, Vorsitzende des Jungen Forums
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Sandra Weisemann, gefördert als Famulantin  v. l. n. r.: Judith Hodel, Prof. Jörn Steinbeck, Kathrin Hoffmann

Die Studentin Kathrin Hoffmann, gefördert durch das Junge Forum, 
bei ihrer DVSE-zertifizierten Famulatur mit Ernst Wiedemann
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Freuen wir uns auf die 
Zukunft, auf tolle Gespräche,
die ständige Weiterentwicklung
und ein kollegiales Miteinander.
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