66

GASTEDITORIAL / GUEST EDITORIAL

Liebe Kolleginnen
und Kollegen,

. in der neuen Ausgabe der OUP ist ein bunter Blumen-
straufy mit Artikeln zu Knochentumoren zusammenge-
fasst. Ein Thema, mit dem wir im klinischen Alltag nur selten
konfrontiert werden und dem man am liebsten aus dem Weg
gehen mochte. Aber wer von uns hat nicht schon in der Not-
aufnahme am Freitagabend um 17 Uhr ein Rontgenbild eines
Patienten mit einer unklaren Lasion beurteilen miissen oder ei-
ne pathologische Fraktur behandeln sollen und war am Ende
in der Zwickmiihle, am Montagmorgen in der Frithbespre-
chung seiner Klinik erkldren zu miissen, warum man abgewar-
tet und nicht operiert hat. Welche niedergelassene Kollegin,
welcher niedergelassene Kollege hat nicht schon lange herum-
telefonieren miissen, bis sie jemanden mit einer entsprechen-
den fachlichen Kompetenz erreicht haben, der zumindest ein-
deutig beurteilen konnte, ob eine Gewebeprobe entnommen
werden sollte oder ob es sich um eine Leave-me-alone-Lédsion
gehandelt hat, die Sie nur gelegentlich kontrollieren sollten?

Nun, diese Fragen werden die Beitrdge dieses Heftes auch
nur zum kleinen Teil kldren konnen, aber wenn es den erfahre-
nen Autoren dieser aktuellen OUP-Ausgabe und mir gelingen
sollte, Thre Sensibilitdt fiir Knochentumoren zu wecken, Ihr In-
teresse daran zu fordern und vielleicht auch einen kleinen Hin-
weis zu geben, dass nur in den seltensten Fillen eine Akutsitua-
tion vorliegt, die ein hochakutes Handeln erfordert, dann hat
sich unsere Arbeit absolut gelohnt.

Primédre Knochentumoren erfordern ein ganz anderes Den-
ken als Skelettmetastasen, gutartige Knochentumoren miissen
- je nach Entitdt — nicht andauernd nachkontrolliert werden
und oft erlaubt die Rontgendiagnostik bereits eine sichere
Diagnose, sodass bei diesen zuletzt genannten Tumoren gar
nicht immer eine Probebiopsie erforderlich ist. Mit der richti-
gen und addquaten Diagnostik und Therapie kénnte man viele
Patienten beruhigen, anderen einen guten therapeutischen
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Weg aufzeichnen und einigen aufwendige und teilweise invasi-
ve diagnostische Mafinahmen ersparen.

Mit den 9 Beitrdgen in diesem Heft haben wir Ihnen, verehr-
te Leser, fokussiert Innovationen auf dem Gebiet der Sarkome
und muskuloskelettalen Tumoren bereitgestellt, Ubersichten
uber gut- und bosartige Knochentumoren sowie Skelettmetasta-
sen erstellt, die fiir Sie im klinischen Alltag hilfreich sein kon-
nen, Fallbeschreibungen von einzelnen Tumoren aufgezeich-
net, die u.a. zeigen, dass nach bosartigen Tumoren mit biologi-
schen Verfahren ein nahezu vollig ,gesundes” Leben gefiihrt
werden kann. Zu guter Letzt haben wir einen Beitrag fiir diejeni-
gen unter Thnen, die Arztsendungen im Fernsehen regelhaft ver-
folgen, der sich mit der Frage beschiftigt, ob Dr. House als be-
kannter und insbesondere bei jungen Zuschauern kultiger TV-
Arzt auch einen edukativen Wert fiir Arzte besitzen kann.

Bevor ich Thnen nun beim Lesen dieser Lektiire viel Freude
wiinsche, mochte ich mich im Namen aller Autoren und Co-Au-
toren dieses Heftes besonders bei Herrn Prof. Dr. Werner Siebert
bedanken, der die Idee zu dieser Ausgabe hatte, und dem wir fiir
seine neue Aufgabe als Prasident der Deutschen Gesellschaft fiir
Orthopddie und Unfallchirurgie alles Gute und viel Gliick, Er-
folg und vor allem viel Freude wiinschen. Und zuletzt gilt unser
Dank natirlich in ganz besonderer Weise Sabrina Imeraj im
Redaktionssekreteriat der OUP und Ute Blechschmidt im Deut-
schen Arzteverlag: Kaum jemand wie sie, die nachdriicklich,
aber immer aufmunternd die Entstehung eines solchen Hefts in
unermiidlicher Arbeit unterstiitzen. Vielen herzlichen Dank!
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