BN NAVIGATION

Knienavigation

Klein, smart und zeitgemal

Eine revolutionierende Navigationsmethode fiir Knietotalendoprothe-
sen wird seit der in Europa erstmaligen Implantation am 29. 4. 2013
an der II. orthopadischen Abteilung des Orthopadischen Krankenhau-
ses Speising erfolgreich eingesetzt. Statt aufwendiger Kamerasysteme
tibernehmen kleine Pods, ausgestattet mit modernster Smartphonetech-

nologie, die Navigation direkt im OP-Feld.

Die achskorrekte Implantation von
Knietotalendoprothesen ~ wird  als
Grundvoraussetzung fiir gute klini-
sche Langzeitergebnisse angesehen.
Computerassistierte ~ Implantations-
techniken wurden entwickelt, um die
Fehlerquote bei Prothesenimplantati-
onen zu reduzieren. Bisherige Systeme
bedienten sich optischer Tracker und
Kamerasysteme, die iiber definierte Al-
gorithmen das Huftdrehzentrum, die
Position und Achse von Femur und
Tibia sowie das Zentrum des oberen
Sprunggelenks erkannten und damit
dem Operateur Informationen iiber
die Lage von Schnittlehren, die GrofSe
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Abb. 1: Vergleich der Abweichung der Beinachse nach
iAssist-Anwendung (blau) und konventioneller Implan-
tation (rot) aus ersten Ergebnissen (G. R. Scuderi, L. P.
Amiot et al: ICJR ISK Meeting 2012). Die Grafik zeigt
eine signifikante Reduktion der Varus-Valgus-Abwei-
chungen
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der zu wiahlenden Implantate, Band-
spannung, Achsausrichtung und Bewe-
gungsumfang lieferten. Diese Systeme
erforderten die Fixation der Tracker
Uber stabile Pin-Verschraubungen
in Femur und Tibia tGber zusitzliche
Stichinzisionen. Schmerzen, Wundhei-
lungsstorungen und Frakturen durch
Pin-Locher wurden beschrieben.

Eine andere Form der Navigation sind
»Patient Specific Instruments® (PSI),
bei denen priaoperativ aus CT- oder
MRT-Daten des Kniegelenks nach Pla-
nung der Implantation am PC durch
den Operateur individuelle Schnitt-
lehren hergestellt werden. Nachteile
dieser Technik sind die pridoperative
Vorlaufzeit von einigen Wochen, der
zusitzliche Bedarf von CT- oder MRT-
Untersuchungen und der Zeitaufwand
fiir die Planung.

M. Dominkus, Wien

Revolutiondres Navigationstool

iAssist stellt ein neues, revolutionires
Navigationstool dar, das sich moder-
ner Gyroskoptechnik und Beschleuni-
gungssensoren bedient, wie sie auch in
Smartphones Anwendung finden. Vie-
len Apps wie Winkelmessern, Wasser-
wagen oder Spielen auf Smartphones
liegen diese Technologien zugrunde.
Bei dieser Knienavigationsanwendung
ubertragen 4 kleine Wiurfel — ausge-
stattet mit Gyroskopen und Bluetooth-
Verbindung - alle relevanten Daten
an einen Laptop im OP. Alle fur den
Operateur notwendigen Informatio-
nen konnen direkt an die Pods im OP-
Gebiet oder tiber akustische Signale
weitergegeben werden. Sie werden di-
rekt an den Schnittlehren befestigt und
geben nach vorheriger Kalibrierung die
genauen Schnittwinkel, die Achsstel-

Abb. 2 und 3: Navigation der tibialen Resektion. Mit den Feinjustierschrauben (blau, gold) kénnen der Varus-
Valgus-Winkel und der Slope eingestellt werden
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lung und Lage bekannt; diese Daten
konnen auch zu Dokumentationszwe-
cken patientenspezifisch abgespeichert
werden.

Die Vorteile liegen auf der Hand: Es
bedarf keiner zusitzlichen Pin-Im-
plantationen mit den genannten Kom-
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Abb. 4: Navigation des distalen Femurschnittes. Die

Schnittebene wird mit dem oberen Pod Uberprift und
dokumentiert

plikationsmoglichkeiten, es ist kein
direkter Sichtkontakt zu einer Kamera
im OP erforderlich, dadurch wird das
Handling bei der Operation fir das
Personal deutlich erleichtert. Durch
den Wegfall intramedullarer Ausrich-
tungsinstrumente verringern sich der
Blutverlust und das Infektionsrisiko,
die einfache und intuitive Handha-
bung beschleunigt sogar nach kurzer
Lernkurve die Operationszeit.

Studie

Im Orthopadischen Spital Speising
werden derzeit an der II. Abteilung
fur Endoprothetik die klinische An-
wendung und die Ergebnisgenauig-
keit im Vergleich zu konventionellen
Operations- und Navigationstechni-
ken im Rahmen einer klinischen Prii-
fung verglichen. Von April 2013 bis
Februar 2014 wurde diese Methode
bei 22 Patienten im Orthopadischen
Spital Speising angewandt. Vorldu-

NAVIGATION NI

fige Ergebnisse zeigen eine mit den
bisherigen Navigationssystemen ver-
gleichbare Genauigkeit in Beinachse
und Implantatposition, bei signifi-
kant reduzierter Operationszeit. Das
System hilft potenzielle ,, AusreifSer
und Fehlimplantationen zu verhin-
dern und stellt ein verldssliches Tool
bei schwierigen anatomischen Achs-
verhaltnissen dar. [
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