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Amputation und Prothesenversorgung 

Indikationsstellung, Operative Technik, Nachbehandlung, Funktionstraining. 
Bernhard Greitemann, Lutz Brückner, Michael Schäfer, René Baumgartner, 
Georg Thieme Verlag Stuttgart, 4., vollständig überarbeitete Auflage, 2016, 
680 Seiten, 1550 meist farb. Abbildungen, 36 Tabellen, ISBN 9783131361547, 
199,99 Euro

Acht Jahre nach der letzten Ausgabe liegt jetzt die vierte 
Auflage des Buchs mit einem Zuwachs von über 200 Sei-
ten, gut 100 Abbildungen und 550 Literaturzitaten vor, 
herausgegeben durch das neue Autorenteam: Bernhard 
Greitemann, Lutz Brückner, Michael Schäfer und René 
Baumgartner. In dieser aktuellen vierten Auflage führen 
die Autoren das Grundanliegen der Buchbegründer Re-
né Baumgartner und Pierre Botta erfolgreich und naht-
los fort, die wichtigen, aber auch stets schwierigen The-
men von Amputation und Prothesenversorgung im Be-
reich der Extremitäten in einem Fachbuch darzustellen. 
Dem Autorenteam ist es gelungen, die untrennbare 
Einheit der Amputationschirurgie und der Prothesen-

versorgung für die therapeutische Strategie hervorzuheben. Aber auch umfas-
sende Aussagen zur Ätiologie und zur Indikationsstellung sowie zu den Mög-
lichkeiten der modernen Orthopädietechnik und der wichtigen rehabilitativen 
Nachbetreuung inkl. Funktionstrainings sind sehr gut eingebunden. 

Die ätiologischen Ausführungen bestechen durch ihren interdisziplinä-
ren Ansatz und eine große Differenziertheit des aufgezeigten Ursachenspek-
trums sowie durch konkrete Indikationshinweise. Aber auch ergänzende 
Aussagen zum klinischen Vorbefund, zur apparativen Diagnostik sowie zur 
richtigen Amputationshöhe sind für den Leser wertvoll. Darauf aufbauend 
werden grundsätzliche Prinzipien und Methoden der Amputationschirurgie 
erläutert, so Vorgehen und Maßnahmen in der prä-, intra- und postoperati-
ven Phase inkl. der Wundbehandlung. Auch die grundlegenden Prinzipien 
der Prothesentechnik sind umfassend dargestellt, die Themen Verordnung, 
Indikationsstellung, Sofort-und Interims- bzw. Definitivversorgung sowie 
Stumpf und Stumpfprobleme verständlich und praxisrelevant verbalisiert. 
Auch eine aussagekräftige Auflistung der in der Orthopädietechnik verwen-
deten Werkstoffe und Passteile ist ein wertvoller Bestandteil dieses Buchs.

In Kapiteln nach unterer bzw. oberer Extremität getrennt werden die spe-
zielle Amputationschirurgie und die adäquate Prothesenversorgung für die je-
weiligen anatomischen Regionen in detaillierter Form gemeinsam abgehan-
delt sowie typische Problemsituationen besprochen. Die orthopädietech-
nische Versorgung von angeborenen Fehlbildungen der oberen und unteren 
Extremität ist als eigenständiger Themenkomplex mit aufgenommen wor-
den. Die Ausführungen zur Nachbetreuung verdeutlichen überzeugend, wie 
wichtig gezielte Maßnahmen der Physiotherapie und Ergotherapie für die Be-
lastungs- und Funktionsfähigkeit des Stumpfs und für die Nachhaltigkeit der 
Prothesenversorgung sind bzw. welchen Stellenwert eine fachgerechte medi-
zinische Rehabilitation mit einem individuellen Funktionstraining für die be-
rufliche bzw. gesellschaftliche Wiedereingliederung des Patienten hat. 

Der didaktische Aufbau des Buchs ist logisch, übersichtlich und leicht 
nachvollziehbar. Das Buch ermöglicht somit eine problemausgerichtete Ori-
entierung und bietet eine komplexe Hilfestellung für die ambulante und sta-
tionäre Alltagspraxis in Orthopädie und Unfallchirurgie, aber auch für inter-
disziplinäre Fachgebiete. In gleicher Weise stellt das Buch eine hervorragende 
Grundlage für Fragestellungen im Rahmen von Begutachtungen und für jede 
Verordnung bzw. Folgeverordnung dar sowie für eine fachbezogene Argu-
mentation gegenüber dem zuständigen Kostenträger bzw. dem MDK. 

Volker Stein, Magdeburg
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