In St. Elisabeth in

Salzgitter-Bad werden

Patienten mil

Fulgelenk-Problemen

mit einer ganz
besonderen Technik
opericrl

Stefani Koch

Salrgitter-Bad. An ciner Wanid 1m
Operationssaal hiingen die Ausdru-
cke, an denen sich Qing Shou zwi-
schendurch immer einmal wieder
oricntieren kann. Sie zeigen gani
genau: Wo sitzl in diesern Sprungge
lenk der Schaden, wo milssen die
verschiedenen Schablonen  ange-
setzt werden. Ab und an schaut :_!-r:r
Operateur aul diese Bilder, um sich
zu vergewissern, dass errichtig liegl
Fs ist Preitagmitiag. Das Team im
Operationssaal des  St-Elisabeth-
Krankenhauses in Salzgitter-Bad ist

konzentriert, Dabei ist ein Gast da-
bei, der nur filr ganz speziclle Ope-
rationen wie diecse anreisl: Dirk Tre-
tauw. Er ist kein Mediziner, sondern
Mitarbeiter der Firma, die die Ope-
rationsmethode entwickelt hat, die

Qing Shou, niedergelassener Or-

thopiide aus Wollsburg, anwendel

Es gibt nur wenige Arete und Klini-

ken in Deutschland, die diese Ope-

rations-Methode anbieten, erkliiren

Shou und Tretau: passgenaue Pro-

thesen oder Teillprothesen aus dem
3-D-Drucker. Inzwischen ist Shou
mil diesem Angebot in Sachen Fulk-
gelenk-Prothetik in Salzgitter-Bad
sogar auf dem Weg, europiisches
Zentrum zu werden. Doch von
vorn. Seit knapp zwei Jahren ist
shou, der in Wollsburg mit einem
‘ollegen eine orthopidische Praxis
etreibi, auch Leitender Arzt Fir
“ul- und spezielle Gelenkchirurgie
n 5t Elisabeth. RegelmiBig ope-
ier erin Salzgitter-Bad. Seit eini
eit auch mit einer neuen
ei der Patienten eine passgenau im
D-Drucker hergestellte Prothese
irs FulBgelenk bekommen.

Mit  der Nutzung  des
D-Drucks in der Chirurgie ist es
1 Prinzip genau wie mit dem auto-
ymen Fahren. Sie ist in mehrere
ntwicklungsstufen aufgeteilt. Und
199 Prozent der Kliniken befinden
ir uns in Stufe 1%, erklirt Shou, der
or gut 14 Jahren aus China nach
reutschland kam. Das Problem vie-
«r Prothesen: ,Es gibt sie in Norm-
réBen. Und dann passt es bei dem
atienten — oder es passt eben nicht.
der Ansatz ist nun: Wie knnen wir
ieses System mut Hilfe des
-D-Drucks weiterentwickeln®, er-
Jiirt der 45-jihnge Mediziner.

Die hichste Stufe der Entwick-
ung - Stufe 3 - wiire demnach: ,Die
*rothesen werden passgenau ausge-
Iruckt”. Stufe 2: Passgenau fiir den
>atienten angefertigte Schnittbld-
ke als Schablonen helfen dem
Dperateur, die Prothesen in Norm-
rrofien anzupassen.

An diesem Freitag wird in Salzgit-

Wir kbnnen dank dieser
Methode den Eingriff
recht frih vornehmen

und dem Patienten einen
langen Leidensweg
ersparen.

Qing Shou, Leitender Azt i Full- und
spenielle Gelenkchourgie in S Elsabeth in
salrgitter-Bad
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hat.

ter-Bad eine passgenau hergestellte
Teilprothese eingesetzt — Stufe 3 al-
so. Der Mann, knapp uber 40 Jahre
alt, hat Arthrose im Sprunggelenk,
die thm Schmerzen bereitet. ,Wir
kinnen dank dieser Methode den
Eingniff recht frith vornehmen und
dem Patienten einen langen Lei-
densweg ersparen”, erklirt Shou.
Anstatt spiiter dann eine komplette
Prothese im Sprunggelenk, wiirde
dieser Mann nun lediglich eine klei-
ne Prothese erhalten, die ganz ge-
nau auf seinen Befund und nach sei-
nen CT-Bildern im 3-D-Drucker
hergestellt wurde.

Los geht es also, nicht einmal eine
Stunde soll die Operation dauemn,
erkliint Shou, withrend er sich von
der Innenseite des rechten FuBles
aus ganz langsam, Schicht fiir
Schicht, ins Gelenk vorarbeitet. Zu-
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Die Obersicht zeigt, wo der Patient die Probleme im FuBgelenk

STEFANI KDCH QUELLE. EPISURF

niichst setzi er zwei Bohrlocher, um
das Stiick Knochen, das er enifer-
nen muss, um ins Innere des Gelen-
kes an die richtige Stelle zu gelan-
gen, spiter wieder fixieren zu kbn-
nen. Mit Hilfe einer Schablone setzt
er dann den Schnitt an und ist
schon an der entscheidenden Stelle
des Gelenkes. Konzentriert setzt
Shou nun die zweite Schablone guf
der veriinderten Knochenstruktur
an, um das Loch zu bohren, in dem
dann die Teilprothese versenkt
wird. ,,Das ist ein ganz wichtiger
Schritt. Die Schablone muss jetzt
ganz genau platziert werden”, er-
Ir.lilrl gh;m withrend er arbeitet
nd dann ist es hafft.

platziert die Pfﬂ“lﬂf:?:n 8 o
lenk des Patienten. Dank der wei
vorbereiteten Bohrlicher sitzt auch

der Knochen, der kurziristig wei-
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chen musste, um ins Sprunggelenk
zu gelangen, schnell wieder fest. Auf
einem Rontgenbild kontrolliert das
Team den Sitz der Prothese im Ge-
lenk. Und ist sichilich zufrieden.

In einem Gespriich erklirt Shou
das Prozedere ganz genau: ,Die
Teilprothese wird ebenso vom 3-D-
Drucker hergestellt wie der Schnitt-
block und die Schablone zum Ein-
setzen, Implantat, Schnittblock un d

Qing Shou zeigt die passgenau flir den Patienten angefertigte
Prothese, die er ins FuBgelenk einsetzen wird.
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MaﬁéeseMeidene Prothesen

aus dem 3-D-Drucker
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Kontrolle per ROntgenbild: Die
STEFAM KDCH Teilprothese sitzt. STEFAM KD

rurgen, um das Gelenk zu B

Schablone fiir die Positionen aller  fallchirurgie.

Lécher, die gebohrt werden mils  Die Probleme wiirden oft innen

sen, werden vom Computer passge-  im Gelenk auftreten und das Ergeb-

nau anhand von CT-Aufnahmen fir  nis nach einer Versorgung mil einer
den Patienten berechnet. Ebenso  Prothese sei oft nicht optimal, weil
die Schraubenlingen und auch das  ,sie nicht 100-prozentig passe”.
Werkzeug wird nach den individu- ,Von zehn passt vielleicht eine gut”,
ellen Berechnungen ausgewiihlt*  sagt Shou, Und genau da setze die

Mit Stufe 5 habe Shou im vergan-  neue Technik an. Der Computer er-  mir di

genen Jahr begonnen, ,Nach einem

Bruch des Sprunggelenks gibt es eine Schnittschablone fiir den Chi-  und die

rechne anhand der CT-Aufnahmen

auch viele junge Leute, die Knorpel-  die Prothesen seien dann passger
schiidden und Arthrose haben. Fri-  fiir den Patienten im 3-D-Druc
her gab es dann nur die Mbglich-  hergestellt.
keit, das Sprunggelenk zu verstel- ;
fen. Seil einigen Jahren gibt es je-  auf ein Portal und dort kreiere
doch auch fir das Sprunggelenk dann, was ich brauche. So kam
Prothesen, Teilprothesen gibl es _ .
schon liinger. Aber: Implantate und  gen, wo die Arthrose sitzt unc
Instrumente sind nicht patienten- tief ich mit dem Implantat g
spezifisch angepasst*, erklirt der muss”, schildert Shou. Wen:
Facharzt fiir Orthoplidie und Un-  am Rechner gut geplant habe,

Jch lade die Daten des Paties

gum Beispiel genau berlicksi

das eigentlich auch ein rech
erfahrener  Kollege anschlie
pperieren”, erklirt der Spez
So sei nach der Planung kla
ches Sigeblatt der Operateu
zen miisse, er brauche sich
Gedanken mehr zu macher
m[,ﬂ-ﬂmmﬂsﬁﬂ.dmn: <D
gimi-D-Dmﬂktl' erstel
vor. Ebenso wie de

latte
P Liinge der Schrauber



