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69 Implantat fiir einen teilweisen Ersatz einer Gleitfliiche eines menschlichen Gelenkes.

67 Das Implantat besteht aus mindestens zwei Teil-

implantaten (1 bis 3; 7, 8; 10; 11 bis 13; 22), die
eigene Verankerungsmittel (5, 24) besitzen und, mosaik-
artig zusammengesetzt, einen Teil der Knorpelschicht in
menschlichen Gelenken ersetzen.
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PATENTANSPRUCHE

1. Implantat fiir einen mindestens teilweisen Ersatz einer
zusammenhingenden Gleitfliche eines menschlichen Gelen-
kes, dadurch gekennzeichnet, dass mindestens zwei unab-
hiingige, mit eigenen Verankerungsmitteln (5, 24) versehene,
plattenartige Teilimplantate (1-3; 7, 8; 10; 11-13; 22) fiir we-
nigstens den teilweisen Ersatz der Knorpelschicht im betref-
fenden Gelenkbereich bestimmt sind.

2. Implantat nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet,
dass die Teilimplantate (1-3; 7, 8; 10; 11-13; 22) in Form
und Grosse derart aufeinander abgestimmt sind, dass durch
Zusammensetzen mindestens einiger von ihnen eine minde-
stens weitgehend liickenlose Abdeckung des zu ersetzenden,
tragenden Teils der Gleitftdche erreicht wird.

3. Implantat nach Anspruch 2, dadurch gekennzeichnet,
dass die einzelnen Teilimplantate (1-3; 7, 8; 10; 11-13; 22)
Platten unterschiedlicher Form und/oder Grosse sind.

4, Implantat nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet,
dass die Teilimplantate (11-13) aus einer Anzahl Kreis-
scheiben unterschiedlichen Durchmessers bestehen.

5. Implantat nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet,
dass die Teilimplantate (1-3; 7, 8; 10) die Form von Vielek-
ken haben.

6. Implantat nach Anspruch 5, dadurch gekennzeichnet,
dass die Ecken der Vielecke (1-3; 7, 8) abgerundet sind.

7. Implantat nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet,
dass die Verankerungszapfen (24) der Teilimplantate in ei-
nem ersten, dem plattenartigen Kopf (22) nahen, Bereich ib-
rer Liinge eine konische Grundform (25) beliebigen Quer-
schnitts mit einer mindestens auf einem Teil des Umfangs
verlaufenden Feinverzahnung (28) aufweisen, und dass fer-
ner der anschliessende, vom konischen Bereich zum freien
Ende der Zapfen (24) verlaufenden Bereich eine Grundform
(27) beliebigen Querschnitts mit zu ihrer Léngsachse paral-
leler Mantellinie aufweist, und mindestens mit einem, iiber
mindestens einen Teil des Umfangs verlaufenden, zahnar-
tigen Verdringungskorper (30) versehen ist.

Die Erfindung betrifft ein Implantat geméss Oberbegriff
von Anspruch 1.

In neuerer Zeit ist man bestrebt, bei Gelenkfldchen, de-
ren Knorpelschicht nur in Teilbereichen beschédigt oder zer-
stort ist, eine prothetische Versorgung nur in diesen Teilbe-
reichen vorzunehmen. Dabei bereitet es oft Schwierigkeiten,
das meist nagelartige, aus einem Verankerungszapfen und ei-
nem platten- oder scheibenartigen Kopf bestehende Implan-
tat in Form und Grosse den Teilbereichen der Gelenkfliche
anzupassen, in denen die Gleitfliche und insbesondere die
Knorpelschicht ersetzt werden miissen.

Aufgabe der Erfindung ist es daher, Implantate zu schaf-
fen, mit denen ein teilweiser Ersatz in — in Form, Grosse und
Lage — verschiedenen Bereichen der Gelenkflichen moglich
ist. Diese Aufgabe wird erfindungsgeméss mit Hilfe der in
Anspruch 1 genannten Merkmale geldst. Die Teilimplantate
der Erfindung erlauben es, mehrere, mit relativ kleinen plat-
tenartigen K6pfen versehene Einzelelemente pflasterartig zo-
sammenzusetzen, um eine dem zu ersetzenden Teilbereich
der Gleitfliche des Gelenkes weitgehend angepasste pro-
thetische Oberfliche praktisch beliebiger Form und Grosse
zu erhalten; mit Hilfe ihrer Verankerungsmittel kénnen die
Teilimplantate auf einfache Weise durch Einschlagen oder
Einschrauben in die kortikale und spongiose Schicht des
Knochens fixiert werden.
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Die Teilimplantate kdnnen dabei mit ihrer plattenartigen
Gleitfliche an die Verwendung in bestimmten Gelenken, bei-
spielsweise in einer Hiiftgelenkpfanne oder auf den Femur-
kondylen, angepasst sein, wobei grossere Platten unter Um-
stinden mit zwei oder mehr Verankerungszapfen ausgeriistet
sind. Es ist jedoch auch méglich — falls eine Vielzahl von
Teilimplantaten vorhanden ist —, kreisférmige oder ellipti-
sche Kopfe unterschiedlicher Grosse bei den einzelnen
Teilimplantaten vorzusehen, oder diese als Polygone aus-
zubilden, die mosaikartig zusammengesetzt werden.

Als Werkstoff fiir das neue Implantat eignen sich alle bis-
her in der Implantat-Technik iiblichen Materialien, wie Me-
talle, Metallegierungen, Biokeramik, pyrolytischer Kohlen-
stoff und Kunststoff, insbesondere Polyithylen der Qualita-
ten HDPE und UHMW. :

Nachfolgend wird die Erfindung anhand von Ausfiih-
rungsbeispielen im Zusammenhang mit der Zeichnung ndher
erldutert.

Fig. 1 zeigt schematisch in einer Aufsicht ein erfindungs-
gemésses Implantat fiir eine Hiftgelenkpfanne;

Fig. 2 und 3 geben in einer Ansicht von riickwérts und
von der Seite ein mehrteiliges Implantat fiir eine Femurkon-
dyle wieder, wobei Fig. 3 teilweise im Schnitt dargestellt ist;

Fig. 4 ist eine Aufsicht auf die Gelenkfldche des Tibia-
knochens, die mit zwei unterschiedlichen Ausfithrungsfor-
men des erfindungsgeméssen Implantates versehen sind.

Fig. 5ist eine Ansicht einer mit einer Anzahl gleichgros-
ser Teilimplantate belegten Femurkondyle, wihrend

Fig. 6 in einem Ausschnitt aus Fig. 5 die Ansicht eines
einzigen Teilimplantates in grosserem Massstab wiedergibt.

Das Implantat nach Fig. 1, das dazu bestimmt ist, einen
Teil der Gleitfliache einer Hiiftgelenkpfanne 4 zu ersetzen,
setzt sich aus drei einzelnen Teilimplantaten 1-3 zusammen,
die unterschiedliche Form und Grosse besitzen; die Teilim-
plantate sind so aufeinander abgestimmt, dass sie 1&ngs der
dusseren seitlichen und oberen Bereiche der natiirlichen, im
Beckenknochen eingebetteten Hiiftgelenkpfanne 4 eine prak-
tisch geschlossene kiinstliche Gleitfldche fiir den nichtdarge-
stellten Femurkopf bilden. Jedes Teilimplantat 1-3 hat als
eigenes Verankerungsmittel mindestens einen Verankerungs-
zapfen 5.

Die in Fig. 2 und 3 gezeigten Teilimplantate 7 und 8 er-
setzen einen Teil der Kondylenfliche eines Femurs 9; sie sind
ebenfalls von unterschiedlicher Grosse, bestehen jedoch je
aus einer, in ihrer Grundform im wesentlichen gleichartigen,
rechteckigen Platte. Jede der Platten weist wiederum minde-
stens einen Verankerungszapfen 5 auf.

Die linke Tibia-Gleitfldche 15 nach Fig. 4 ist mit in Form
und Grosse gleichen Teilimplantaten 10 mit polygonfor-
migen Kopfen belegt, die so ineinander eingepasst sind, dass
wieder eine praktisch geschlossene, kiinstliche Gleitfliche
entsteht.

Eine solche, in ihrer Wirkung einer geschlossenen Pro-
thesenschale entsprechende, kiinstliche Gleitflache 1ésst sich
auch mit zwei oder drei kreisformigen Teilimplantaten 11-13
unterschiedlichen Durchmessers erreichen, wie sie auf der
rechten Gleitfliche 14 des Tibiaknochens schematisch ange-
deutet sind.

Die Gleitfliche des Femurkopfes 21 nach Fig. 5 ist teil-
weise mit einer Anzahl Teilimplantaten 22 belegt, die, wie
Fig. 6 verdeutlicht, eine leicht konvex gekriimmte dussere
Oberfliche und kreisférmigen Querschnitt haben, und alle
gleich gross sind.

Alle genannten Teilimplantate werden mit Vorteil so aus-
gebildet, dass sie zementfrei oder zumindest zementarm in
den entsprechenden Knochen eingeschlagen oder einge-
schraubt werden. Sie stiitzen sich dann vorzugsweise auf der



relativ dichten und harten, kortikalen Gewebeschicht ab, wie
sie in den Fig. 3 und 5 angedeutet ist.

Im Zusammenhang mit Fig. 6 sei daher ein besonders
vorteilhaftes Ausfiithrungsbeispiel fiir eine Verankerung ei-
nes Teilimplantates 22 beschrieben.

Die Grundform eines Verankerungszapfens 24 besteht in
einem dem Kopf des Teilimplantates 22 nahen Teil aus ei-
nem konischen Bereich 25, dessen Linge im wesentlichen der
Dicke der Kortikalisschicht 26 des Knochens entspricht. An
die konische Grundform schliesst sich dann zum freien Ende
des Zapfens 24 hin ein Bereich 27 mit einer «zylindrischen»
Grundform an, deren «erzeugende» Mantellinie parallel zu
ihrer Langsachse verlduft. Die Grundform der Bereiche 25
und 27 kann dabei beliebigen Querschnitt aufweisen, also
beispielsweise kreisrund, elliptisch oder polygonférmig, z.B.
3-, 4- oder mehreckig sein; es sind dafiir aber auch ovale
oder andere, nicht einer einfachen geometrischen Fléche ent-
sprechende Querschnittsflichen denkbar.

Im Bereich 25 trigt die konische Grundform eine relativ
feine Verzahnung 28, die beim Einschlagen nur wenig in das
kortikale Gewebe 26 eindringt, jedoch mit ihren feinen Zih-
nen in dieses Gewebe widerhakenartig eingreift, so dass ein
Herauswandern aus dem Gewebe 26 entgegen der Einschlag-
richtung sicher verhindert wird.

Der Bereich 27 des Zapfens 24 ist bei eingeschlagenem
Implantat in dem spongidsen Gewebe 29 verankert; er ist da-
her mit mindestens einem — im gezeigten Beispiel jedoch
mehreren — zahnartigen Verdrangungskorpern 30 versehen,
deren Volumen vorteilhafterweise mindestens etwa 20% des
Volumens der zugehorigen Grundform 27 betrégt. Die Zah-
ne 30 haben die Aufgabe, beim Einschlagen des Zapfens 24
spongidses Gewebe zu verdringen, das sich beispielsweise in
komprimierter Form jeweils in der «Einkerbung» hinter dem
vorausgehenden Zapfen 30 ablagert.

Wie Fig. 6 erkennen ldsst, ist der zylindrische Endbereich
27 an die Ubergangsstelle 31 gegeniiber dem Konus 5 stufen-
formig abgesetzt. Diese Stufe 31 hat den Zweck, den klein-
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sten Enddurchmesser des Konus 25 im wesentlichen minde-
stens so gross zu machen, dass die Verdringungskorper 30
des zylindrischen Bereichs 27 die konische Grundformboh-
rung in der Kortikalis 26 beim Einschlagen praktisch frei,
d.h. mdglichst ohne kortikales Gewebe zu beschidigen,
durchdringen.

Die feine Verzahnung 28 hat, bezogen auf ihre konische
Grundform 25, deren Linge mit Vorteil praktisch mit der
Dicke der kortikalen Gewebeschicht 26 iibereinstimmt, ein
relativ geringes Volumen, das vorteithafterweise nur wenige
Prozent des Grundformvolumens 25 betrdgt. Die durch sie
ausgeldste Gewebeverdriangung in der Kortikalis 26 ist da-
her erheblich geringer als diejenige in der Spongiosa 29.

Die Dichteunterschiede zwischen kortikalem und spongi-
O6sem Gewebe, die bekanntlich etwa 20:1 betragen, kann
man in etwa bei der Bemessung der Volumina der Verdrédn-
gungskorper 28 und 30 beriicksichtigen, wenn das Verhéltnis
dieser Volumina zueinander mindestens 1:10 oder kleiner
ist.

Bei der Verankerung der Teilimplantate wird nach Ent-
fernen der beschddigten und daher zu ersetzenden Knorpel-
schicht zunédchst mit Hilfe eines Formbohrers, der in Grosse
und Form den Grundformen der beiden Zapfenbereiche ent-
spricht, der Knochen angebohrt und anschliessend der Zap-
fen 24 eingeschlagen oder gegebenenfalls eingeschraubt. Die
zahnartigen Verdriangungskorper 30 des in die Spongiosa
eindringenden Zapfenbereichs 27 verdriangen dabei, wie er-
wihnt, aufgrund ihres gegeniiber dem Volumen ihrer
Grundform 27 relativ stark vergrosserten Volumens beim
Einschlagen des Zapfens 24 relativ viel des die ausgebohrte
Grundform 27 umgebenden Gewebes und verdichten dieses
dabei, wodurch bekanntlich das Einwachsen des Zapfens 24
beschleunigt und verbessert wird. Wegen der grosseren
Dichte der Kortikalis und des — bezogen auf das zugehdrige
Grundvolumen 25 — erheblich geringeren Volumens der im
konischen Bereich 25 vorhandenen Feinverzahnung 28 ist
dieser Effekt im kortikalen Gewebe wesentlich geringer.
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