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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft ein Implantat zur Ent-
lastung eines verengten Wirbelkanals einer Wirbel-
säule, mit einem Abstandshalter, der zwischen die 
Dornfortsätze zweier benachbarter Wirbelkörper ein-
setzbar ist, und zwei Fixierelementen, die im implan-
tierten Zustand links und rechts der Dornfortsätze an-
geordnet sind.

Stand der Technik

[0002] Bei einer Wirbelkanalstenose kommt es zu 
einer Verengung des Wirbelkanals, so dass die Funk-
tion der in dem Wirbelkanal verlaufenden Nerven be-
einträchtigt wird. Beispielsweise kann die Verengung 
durch degenerierte Bandscheiben hervorgerufen 
werden, die in den Wirbelkanal vordringen und auf 
die dort verlaufenden Nerven drücken. Als Folge ei-
ner derartigen Verengung können Rückenschmer-
zen, die auch in die Beine ausstrahlen können, und 
ein Taubheitsgefühl im Gesäß und/oder in den Bei-
nen auftreten.

[0003] Zur Behandlung einer Wirbelkanalstenose ist 
es bekannt, zwischen die Dornfortsätze des betroffe-
nen Wirbelsäulenabschnitts ein Implantat einzuset-
zen. Ein Abstandshalter des Implantats drückt die 
beiden Dornfortsätze der betroffenen Wirbelkörper 
auseinander, so dass der Wirbelkanal dauerhaft auf-
geweitet und entlastet wird. Um den Abstandshalter 
gegen Verrutschen zu sichern, weist das Implantat 
zwei Fixierelemente auf, die im implantierten Zustand 
links und rechts der Dornfortsätze angeordnet sind.

[0004] Derartige bekannte Implantate bestehen aus 
Titan und sind deshalb einerseits ein Fremdkörper im 
menschlichen Körper und andererseits vergleichs-
weise teuer.

Aufgabenstellung

[0005] Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, 
ein Implantat der eingangs genannten Art zu schaf-
fen, das besonders gut verträglich, kostengünstig 
herstellbar und gleichzeitig einfach handhabbar, ins-
besondere zusammensetzbar, ist.

[0006] Die Lösung dieser Aufgabe erfolgt durch die 
Merkmale des Anspruchs 1 und insbesondere da-
durch, dass das Implantat aus Knochenmaterial be-
steht und wenigstens zweiteilig ausgebildet ist, wobei 
das eine Teil einen buchsenartigen Abschnitt um-
fasst, der mit dem einen Fixierelement einstückig 
ausgebildet ist, das andere Teil einen steckerartigen 
Abschnitt umfasst, der mit dem anderen Fixierele-
ment einstückig ausgebildet ist, die beiden Abschnit-
te nach Art einer Steckverbindung miteinander ver-
bindbar sind, und der buchsenartige Abschnitt 
und/oder der steckerartige Abschnitt der Abstands-

halter oder ein Teil hiervon ist.

[0007] Ein besonderer Vorteil des Implantats ge-
mäß der Erfindung ist durch das verwendete Material 
gegeben, das aufgrund seines biologischen Ur-
sprungs keinen Fremdkörper darstellt. Darüber hin-
aus kann ein Implantat aus Knochenmaterial kosten-
günstiger hergestellt werden, als dies bei einem Imp-
lantat aus Titan der Fall ist.

[0008] Das Implantat umfasst zumindest zwei Teile. 
Das eine Teil des Implantats umfasst einen buchsen-
artigen Abschnitt, und das andere Teil umfasst einen 
passend ausgebildeten steckerartigen Abschnitt, so 
dass die beiden Abschnitte ineinander- oder zusam-
mensteckbar sind. Hierdurch können die beiden Teile 
besonders einfach miteinander verbunden werden, 
ohne dass weitere Einzelteile wie z.B. Schrauben 
oder dergleichen nötig sind, die bei Verbindung mit 
Knochenteilen häufig zu einer frühzeitigen Lockerung 
führen.

[0009] Das erfindungsgemäße Implantat ist derart 
ausgelegt, dass der buchsenartige Abschnitt 
und/oder der steckerartige Abschnitt den insbeson-
dere langgestreckten Abstandshalter, der zwischen 
die Dornfortsätze der beiden betroffenen Wirbelkör-
per einsetzbar ist, oder einen Teil hiervon darstellt. 
Beispielsweise kann der steckerartige Abschnitt bei 
zusammengesetztem Implantat im Wesentlichen 
vollständig innerhalb des buchsenartigen Abschnitts 
angeordnet sein, so dass der buchsenartige Ab-
schnitt als Abstandshalter wirkt. Alternativ kann der 
buchsenartige Abschnitt gegenüber dem steckarti-
gen Abschnitt besonders kurz ausgeführt sein, so 
dass der steckerartige Abschnitt bei zusammenge-
setztem Implantat ausreichend weit über den buch-
senartigen Abschnitt hervorsteht und somit den Ab-
standshalter bildet.

[0010] Vorteilhafte Ausführungsformen der Erfin-
dung sind auch in den Unteransprüchen der Be-
schreibung sowie der Zeichnung angegeben.

[0011] Der buchsenartige Abschnitt kann hülsen- 
oder hohlzylinderartig und/oder der steckerartige Ab-
schnitt kann zapfen- oder stiftartig ausgebildet sein. 
Insbesondere können eine Innenfläche des buchsen-
artigen Abschnitts und eine Außenfläche des ste-
ckerartigen Abschnitts jeweils konisch ausgebildet 
sein, um bei zusammengesetztem Implantat einen 
Presssitz auszubilden. Vorzugsweise ist unter einer 
Steckverbindung eine Verbindung zu verstehen, bei 
der ein buchsenartiger Abschnitt und ein steckerarti-
ger Abschnitt zumindest teilweise ineinandersteckbar 
sind, so dass zumindest Teile des buchsenartigen 
Abschnitts zumindest Teile des steckerartigen Ab-
schnitts für eine Halterung der beiden Abschnitte an-
einander umgeben.
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[0012] Nach einer bevorzugten Ausführungsform 
der Erfindung ist zumindest eines der Fixierelemente 
beim Zusammenstecken der Abschnitte als Anschlag 
für den buchsenartigen und/oder steckerartigen Ab-
schnitt ausgebildet, d.h. das mit dem steckerartigen 
Abschnitt verbundene Fixierelement kann als An-
schlag für den buchsenartigen Abschnitt und/oder 
das mit dem buchsenartigen Abschnitt verbundene 
Fixierelement kann als Anschlag für den steckerarti-
gen Abschnitt ausgebildet sein. Hierdurch können die 
beiden Abschnitte auf einfache Weise korrekt zusam-
mengesetzt werden. Die Länge des Abstandshalters 
entspricht dann der Länge des buchsenartigen 
und/oder steckerartigen Abschnitts.

[0013] Um eine besonders feste und sichere Verbin-
dung zwischen den beiden Abschnitten zu gewähr-
leisten, können die zusammengesetzten Abschnitte 
zusätzlich zu der Steckverbindung miteinander ver-
klebt sein. Hierfür kann beispielsweise ein körperver-
träglicher Acrylkleber verwendet werden.

[0014] Vorzugsweise ist im Querschnitt gesehen zu-
mindest eines der beiden Teile T-förmig und/oder das 
zusammengesetzte Implantat H-förmig ausgebildet. 
Die H-Form kann durch Zusammensetzen zweier 
T-förmiger Teile erreicht werden. Eine H-Form hat 
sich hinsichtlich des Unterbindens eines Verruts-
chens des implantierten Implantats als besonders 
geeignet erwiesen.

[0015] Bei der Implantation muss das zwischen den 
Dornfortsätzen ausgebildete Band durchstochen 
werden, um das Einsetzen des Abstandshalters zu 
ermöglichen. Besonders vorteilhaft ist es deshalb, 
wenn auf zumindest eines der beiden Teile, insbe-
sondere einen Abschnitt, Mittel, insbesondere eine 
Metallspitze, zum Durchstechen des zwischen den 
Dornfortsätzen ausgebildeten Bands aufsetzbar sind. 
Insbesondere können die Mittel einen Steckvor-
sprung aufweisen, der mit dem buchsenartigen Ab-
schnitt zusammensteckbar ist. Hierdurch kann er-
reicht werden, dass gleichzeitig mit dem Durchste-
chen des Bands bereits das die Durchstechmittel tra-
gende Teil, insbesondere dessen Abschnitt, durch 
das zwischen den Dornfortsätzen ausgebildete Band 
hindurchgeführt werden kann.

[0016] Die Erfindung betrifft weiterhin ein Implantat-
system mit einem Implantat, wie es vorstehend erläu-
tert ist, und Mitteln zum Durchstechen des zwischen 
den Dornfortsätzen ausgebildeten Bands. Die Durch-
stechmittel können auf zumindest eines der beiden 
Teile aufsetzbar sein. Die Durchstechmittel können 
aber auch ein nicht mit den Teilen des Implantats ver-
bindbares Werkzeug sein, das bei der Implantation 
zunächst das zwischen den Dornfortsätzen ausgebil-
dete Band durchsticht, bevor in einem nächsten 
Schritt das erfindungsgemäße Implantat durch das 
Band hindurchgeführt wird.

Ausführungsbeispiel

[0017] Die Erfindung wird nachfolgend beispielhaft 
anhand der Zeichnung beschrieben. In dieser zeigen:

[0018] Fig. 1 eine perspektivische Ansicht der bei-
den Teile des erfindungsgemäßen Implantats,

[0019] Fig. 2 eine perspektivische Ansicht des aus 
den beiden Teilen aus Fig. 1 zusammengesetzten er-
findungsgemäßen Implantats, und

[0020] Fig. 3 eine perspektivische Ansicht eines 
Teils aus Fig. 1 mit einer aufgesetzten Metallspitze.

[0021] Fig. 1 zeigt ein erfindungsgemäßes Implan-
tat zur Entlastung eines verengten Wirbelkanals ei-
ner Wirbelsäule in einer nicht-zusammengesetzten 
Darstellung. Das Implantat umfasst zwei Teile 11, 21, 
die jeweils aus Knochenmaterial bestehen. Das eine 
Teil 11 weist einen buchsenartigen Abschnitt 13 auf, 
der mit einem flügelartigen Fixierelement 15 einstü-
ckig ausgebildet ist. Der buchsenartige Abschnitt ist 
als Hohlzylinder 13 mit ovalem Querschnitt ausgebil-
det. Das andere Teil 21 weist einen steckerartigen 
Abschnitt 23 auf, der mit einem flügelartigen Fixiere-
lement 25, das dem flügelartigen Fixierelement 15
gleicht, einstückig ausgebildet. Der steckerartige Ab-
schnitt ist als Zapfen 23 mit ovalem Querschnitt aus-
gebildet. Jedes der beiden Teile 11, 21 besitzt in einer 
Projektion in eine Ebene eine im Wesentlichen T-arti-
ge Form.

[0022] Die beiden Abschnitte 13, 23 der beiden Teile 
11, 21 sind nach Art einer Steckverbindung miteinan-
der verbindbar, wobei das zusammengesetzte Imp-
lantat eine H-Form aufweist (Fig. 2). Die Steckverbin-
dung wird insbesondere dadurch ermöglicht, dass 
die Größe und äußere Form des Zapfens 23, der im 
zusammengesetzten Zustand des Implantats inner-
halb des Hohlzylinders 13 angeordnet und folglich in 
Fig. 2 nicht darstellbar ist, an die Größe und äußere 
Form der durch den Hohlzylinder 13 ausgebildeten 
Öffnung 29 (Fig. 1), in die der Zapfen 23 eingreift, an-
gepasst ist. Zusätzlich zu der Steckverbindung sind 
die beiden zusammengesteckten Abschnitte 13, 23
mittels eines körperverträglichen Acrylklebers mitein-
ander verklebt.

[0023] Die Längserstreckung des Hohlzylinders 13
entspricht im Wesentlichen der Längserstreckung 
des Zapfens 23, so dass beim Zusammensetzen der 
beiden Teile 11, 21 das Fixierelement 25 als An-
schlag für den Hohlzylinder 13 und das Fixierelement 
15 als Anschlag für den Zapfen 23 dient.

[0024] Der Hohlzylinder 13, der im zusammenge-
setzten Zustand des erfindungsgemäßen Implantats 
den Zapfen 23 in radialer Richtung vollständig um-
gibt, wirkt als Abstandshalter 17, der zwischen die 
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Dornfortsätze zweier benachbarter Wirbelkörper mit 
verengtem Wirbelkanal einsetzbar ist. Die beiden Fi-
xierelemente 15, 25 sind im implantierten Zustand 
dann links und rechts der Dornfortsätze angeordnet. 
Durch die flügelartige Formgebung der Fixierelemen-
te 15, 25 kann eine besonders gute Abstützung und 
Fixierung des erfindungsgemäßen Implantats im Kör-
per gewährleistet werden, so dass kein zusätzliches 
Fixieren des Implantats mit Fäden, Drähten oder der-
gleichen an Knochen oder Bändern nötig ist.

[0025] Da zwischen den beiden Dornfortsätzen, 
zwischen die der Abstandshalter 17 eingesetzt wer-
den soll, ein Band ausgebildet ist, muss das Band be-
reichsweise durchstochen werden, um ein Hindurch-
führen des Abstandshalters 17 zu ermöglichen. Hier-
für ist gemäß Fig. 3 eine Metallspitze 19 vorgesehen, 
die an ihrer der Spitze gegenüberliegenden Seite ei-
nen Steckvorsprung 27 aufweist, mit dem die Metall-
spitze 19 in die durch den Hohlzylinder 13 ausgebil-
dete Öffnung 29 (Fig. 1) einsteckbar ist.

[0026] Nachfolgend wird das Einsetzen des erfin-
dungsgemäßen Implantats zwischen die Dornfortsät-
ze zweier benachbarter Wirbelkörper unter Bezug-
nahme auf die Zeichnung beschrieben.

[0027] Zunächst wird die Metallspitze 19 auf den 
Hohlzylinder 13 des Teils 11 des erfindungsgemäßen 
Implantats aufgesteckt. Danach wird mit der Metall-
spitze 19 voraus das zwischen den Dornfortsätzen 
ausgebildete Band durchstoßen und damit der Hohl-
zylinder 13 durch das Band hindurchgesteckt und 
zwischen die Dornfortsätze der Wirbelkörper gelegt. 
Anschließend wird die Metallspitze 19 abgenommen 
und das den Zapfen 23 aufweisende Teil 21 von der 
dem Teil 11 gegenüberliegenden Seite des Bands 
durch Einführen des Zapfens 23 in den Hohlzylinder 
13 aufgesteckt.

[0028] Um die Haltekraft zwischen den beiden Tei-
len 11, 21 bzw. Abschnitten 13, 23 zu erhöhen, wurde 
vor dem Zusammenstecken der äußere Zylinder-
mantel des Zapfens 23, der innere Zylindermantel 
des Hohlzylinders 13, die dem Fixierelement 25 ab-
gewandte Stirnseite des Zapfens 23 und/oder die 
dem Fixierelement 15 abgewandete Stirnseite des 
Hohlzylinders 13 mit einem körperverträglichen 
Acrylkleber beschichtet.

Patentansprüche

1.  Implantat zur Entlastung eines verengten Wir-
belkanals einer Wirbelsäule, mit einem Abstandshal-
ter (17), der zwischen die Dornfortsätze zweier be-
nachbarter Wirbelkörper einsetzbar ist, und zwei Fi-
xierelementen (15, 25), die im implantierten Zustand 
links und rechts der Dornfortsätze angeordnet sind,  
dadurch gekennzeichnet,  
dass das Implantat aus Knochenmaterial besteht und 
wenigstens zweiteilig ausgebildet ist, wobei  
– das eine Teil (11) einen buchsenartigen Abschnitt 
(13) umfasst, der mit dem einen Fixierelement (15) 
einstückig ausgebildet ist,  
– das andere Teil (21) einen steckerartigen Abschnitt 
(23) umfasst, der mit dem anderen Fixierelement (25) 
einstückig ausgebildet ist,  
– die beiden Abschnitte (13, 23) nach Art einer Steck-
verbindung miteinander verbindbar sind, und  
– der buchsenartige Abschnitt (13) und/oder der ste-
ckerartige Abschnitt (23) der Abstandshalter (17) 
oder ein Teil hiervon ist.

2.  Implantat nach Anspruch 1, dadurch gekenn-
zeichnet, dass der buchsenartige Abschnitt (13) hül-
sen- oder hohlzylinderartig und/oder der steckerarti-
ge Abschnitt (23) zapfen- oder stiftartig ausgebildet 
ist.

3.  Implantat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch ge-
kennzeichnet, dass zumindest eines der Fixierele-
mente (15, 25) beim Zusammenstecken der Ab-
schnitte (13, 23) als Anschlag für den buchsenartigen 
und/oder steckerartigen Abschnitt (13, 23) ausgebil-
det ist.

4.  Implantat nach einem der vorhergehenden An-
sprüche, dadurch gekennzeichnet, dass die zusam-
mengesteckten Abschnitte (13, 23) insbesondere 
mittels eines körperverträglichen Acrylklebers mitein-
ander verklebt sind.

5.  Implantat nach einem der vorhergehenden An-
sprüche, dadurch gekennzeichnet, dass im Quer-
schnitt gesehen zumindest eines der beiden Teile 
(11, 21) T-förmig und/oder das zusammengesetzte 
Implantat H-förmig ausgebildet ist.

6.  Implantat nach einem der vorhergehenden An-
sprüche, dadurch gekennzeichnet, dass auf zumin-
dest eines der beiden Teile (11, 21) Mittel (19), insbe-
sondere eine Metallspitze, zum Durchstechen des 

Bezugszeichenliste

11 Teil
13 Hohlzylinder
15 Fixierelement

17 Abstandshalter
19 Metallspitze
21 Teil
23 Zapfen
25 Fixierelement
27 Steckvorsprung
29 Öffnung
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zwischen den Dornfortsätzen ausgebildeten Bands 
aufsetzbar sind.

7.  Implantatsystem mit einem Implantat nach ei-
nem der vorhergehenden Ansprüche und Mitteln (19) 
zum Durchstechen des zwischen den Dornfortsätzen 
ausgebildeten Bands.

Es folgen 2 Blatt Zeichnungen
5/7



DE 10 2005 028 887 A1    2007.01.04
Anhängende Zeichnungen
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