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Schulterprothesen-Operationen:
Planungin 3D

Die Implantation einer Schul-
terprothese ist ein komplexer
Eingriff, der prazise geplant
werden muss. In der ortho-
padischen Klinik des Spitals
Limmattal verwenden wir bei
allen Patienten, die sich einer
Schultertotalprothesen-Opera-
tion unterziehen, standardmas-
sig eine spezielle Software, mit
welcher wir die Operation be-
reits im Vorfeld individuell pla-
nen konnen.

Dazu ist als Erstes eine
Computertomographie (CT)
notwendig. Diese ermdglicht
eine dreidimensionale Darstel-
lung des Schultergelenks. Die
behandelnden Chirurgen be-
kommen so ein genaues Bild der
Anatomie des Patienten und da-
mit ein besseres Verstiandnis fiir
das ganze Gelenk beziehungs-
weise seinen Defekt. Mit Hilfe
des 3D-Abbilds lassen sich die
Form und Position des neuen
Gelenkes optimal planen.

Dies ist umso wichtiger, weil
eine unglinstige Positionierung
der sogenannten Pfannenkom-
ponente der Prothese nach wie
vor die hiufigste Ursache fiir
spiate Komplikationen nach
einer Schultertotalprothesen-
Operation ist.

Zur Untersuchung der Pfan-
nenform verwenden wir die er-
wiahnten CT-Abbildungen in
3D, welche die Anatomie ge-
nauer und zuverlassiger darstel-
len als klassische Rontgenbil-
der - insbesondere, wenn es
sich um Fille mit gravierenden
Knochen-Defekten handelt. Mit
Hilfe der 3D-Software konnen
wir das passende Implantat aus-
wihlen und dieses gleichzeitig
optimal platzieren. Auch die Be-
wegungsmoglichkeiten der neu-
en Schulter lassen sich hiermit
schon perfekt abbilden.

Bereits wihrend der Pla-
nung vor der Operation am
Computer werden sowohl Form
und Grosse der Gelenkpfanne
(Glenoid) als auch die Positio-
nierung der Schrauben simu-
liert. Sobald die Planung abge-
schlossen ist, schicken wir den
CT-Datensatz an eine externe
Firma, welche fiir uns die Pro-
thesen herstellt. Mittels 3D-
Druck wird innerhalb von weni-
gen Tagen eine Nachbildung
des Glenoids sowie eine Scha-
blone fiir die notwendigen Boh-
rungen erstellt.

Bei der Operation wird die
kiinstlich hergestellte Bohr-
schablone auf die Gelenkpfan-
ne gesetzt. Mit dieser Hilfe kann
die Pfannenkomponente opti-
mal positioniert und fixiert wer-
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Anhand des durchgefiihrten CTs wird die Prothese mittels spezieller Software am Computer geplant.
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Nach erfolgter Planung wird ein patientenspezifisches Instrument (PSI) erstellt, welches bei der Operation

als Bohrschablone dient.

Moderne inverse Kurzschaftpro-
these nach 3D-Planung.

den. Wihrend der Operation
konnen unsere Chirurgen jeder-
zeit auf die virtuelle Planung zu-
greifen und diese falls notig an-
passen.

Die Verwendung einer pa-
tientenspezifischen Instrumen-
tierung (PSI), wie die eben be-
schriebene Methode genannt
wird, ermdglicht eine optimale
Planung und fiihrt zur bestmog-
lichen Implantat-Lage beim Pa-
tienten. Dies erhoht die Lebens-
dauer der Schultergelenkspro-
these und fithrt zu einem idealen
funktionellen Ergebnis mit ho-
her Patientenzufriedenheit.

Das Verfahren wird bei uns
inder orthopédischen Klinik des
Spitals Limmattal standardmas-
sig angewendet bei der Implan-

tation von Schultertotalprothe-
senund bei Wechseloperationen
infolge Prothesenversagens oder
Prothesenlockerungen.
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