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Der Kniegelenkersatz inklusive anspruchsvoller Endoprothe-
senwechsel ist im Nettetaler Krankenhaus bereits seit 1996
etabliert. Jahrlich versorgen unsere erfahrenen Operateure
rund 400 Patienten mit modernsten Prothesenldsungen.

Das Zentrum fur Arthroskopie und Endoprothetik wurde 2014
von der Deutschen Gesellschaft fir Orthopadie und Ortho-
padische Chirurgie (DGOOC) als zertifiziertes EndoProthetik-
Zentrum anerkannt. Gemdal den hohen Qualitdtsanforderun-
gen richten wir den gesamten Behandlungsprozess jedes
Endoprothetik-Patienten auf eine schnelle und schmerzarme
Genesung aus.

Zudem ist das Nettetaler Haus seit Anfang 2024 Referenz-
zentrum fir das robotische System in Westdeutschland.
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Roboter-assistierte Chirurgie
in der Knie-Endoprothetik

im EndoProthetikZentrum Nettetal

Informationen fiir Patienten
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Der SkyWalker™
stellt sich vor

Der SkyWalker™ ist ein OP-Roboter, der in unserem EndoProthetik-
Zentrum zum Einsatz kommt. Seine zugelassene Indikation ist
die Knietotalendoprothetik (kurz: Knie-TEP), also der Einsatz
eines Kunstgelenks.

Kernelemente des robotischen Systems sind die individualisierte
Planung und die exakte Durchfiihrung der Sdgeschnitte fir eine
hoéchstmagliche Passgenauigkeit der Prothese. Dabei fungiert
der SkyWalker™ als Assistent mit grostmaoglicher Préazision. Die
eigentliche Arbeit am Patienten und die Kontrolle bleiben jedoch
stets in den Handen des Operateurs.

Der Roboter besteht aus zwei Konsolen: Die eine umfasst hoch-
auflésende Bildschirme, auf denen dreidimensional eine exakte
Vorplanung der Operation wie auch die prazise Simulation und
Uberwachung wéhrend des Eingriffs moglich ist. Zudem ver-
fugt derselbe Teil Uber eine Infrarotkamera, die auf Grundlage
der gespeicherten und Ubertragenden Daten die Steuerung
des Roboterarms der gegenliberliegenden Konsole erméglicht.

Ein guter Partner:
Das Medial Pivot Knie-Implantat

Unsere erfahrenen Operateure verwenden eines der modernsten
und bewahrtesten Kniesysteme. Das Medial Pivot Knie wurde
entwickelt, um die natlrliche Stabilitdt und Bewegung des
Patienten zu reproduzieren. Zudem verfugt die Prothese nach-
weislich Uber lange Standzeiten mit geringen Revisionsraten.

Ziel ist es, durch die Kombination von hochmodernen Implan-
taten mit der neuesten Generation der OP-Robotik das best-
maogliche und mal3geschneiderte Ergebnis fir den Patienten zu
erreichen.

Funktionsweise des
SkyWalkers™

Vorbereitung auf die Operation

Die Arbeit mit dem Roboter beginnt vor der eigentlichen
Operation. Auf Grundlage von gespeicherten CT-Daten des
Patienten kann der Operateur eine dreidimensionale Simulation
der anatomischen Beschaffenheit des Patienten darstellen und
ganz individuell eine auf den Patienten zugeschnittene prazise
Planung erstellen.

Durch die neuste Technik des SkyWalkers™ konnen bereits im
Vorfeld der Operation Hinweise auf maogliche Herausforde-
rungen oder Besonderheiten wie z.B. eine vorhandene Zyste
erkannt und entsprechend in den operativen Eingriff mit ein-
geplant werden.

Nach abgeschlossener Planung Iasst sich dann das zu erwartende
Ergebnis inklusive der bendtigten Prothese bereits vor der
eigentlichen Operation in einer dreidimensionalen Darstellung
simulieren.

Wahrend der Operation

In der Operation erfolgt mit Hilfe des robotischen Systems die
Messung der individuell oft sehr unterschiedlichen Bandspannung
des Kniegelenks.

Anhand der gewonnenen Daten wird die initiale Planung vor
den Séageschnitten feinjustiert. Der Roboter hat im Anschluss
die Aufgabe den Operateur bei der operativen Umsetzung der
zuvor individuell erstellten Planung zu unterstiitzen. So verfolgt
der Roboterarm auf Grundlage der Patienten-CT-Bilder exakt
die prézise Schnittausrichtung und stellt sich auch bei Positions-
wechsel des Patienten immer wieder automatisiert millimeter-
genau ein. Den Schnitt selbst fihrt der Operateur aus, womit er
die volle Kontrolle behalt.

Vorteile
auf einen Blick
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Noch prazisere Vorabplanung und dreidimensionale Simu-
lation der Operation
» bessere Beurteilung der Ausgangssituation durch CT-Daten

Patientenindividuelle Berticksichtigung der Bandspannung
wahrend der Operation
» zumeist keine Anpassung wahrend der OP mehr erforderlich

millimetergenaue Passgenauigkeit des Implantats durch
prazise Schnittausrichtung auch bei Positionswechsel

niedriges Schmerzniveau nach der Operation

Minimierung von Risiken (Instabilitdt u.a.)



