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_ Vorwort

Nach wie vor nimmt die Haufigkeit von Wirbelsdulenerkrankun-
gen mit all ihren Folgeerscheinungen zu und verlangt optimierte
Diagnostik- und Therapiemethoden.

Minimal invasive Operationsverfahren sind wegen ihrer allgemeinen
Kostenvorteile, relativer Komplikationsarmut und haufig besserer
Ergebnisse von besonderem Interesse.

Die minimal invasive Wirbelsdulenchirurgie arbeitet heute mit
verschiedenen Retraktorsystemen, um schmale ventrale oder
dorsale Zugangskanale zur Wirbelsaule zu schaffen. Gleichzeitig
kommen neue Implantate zur Verringerung von Gewebetraumen
und neue perkutane Operationstechniken zum Einsatz.

In diesem Sinne stellen das innovative S* Spinal System, das
Spine Classics Retraktorsystem und das intervertebrale Implantat
T-Space ein ausgezeichnetes Behandlungskonzept fiir die Wir-
belkdrperfusion dar. Mit diesen Systemen sind minimal invasiv
mono- und bisegmentale Fusionseingriffe an der Lendenwir-
belsdule schon nach einem relativ kurzen Lernprozess erfolgreich
maglich.




T-Space - PEEK

Aesculap® T-Space”

PEEK-Optima ist ein biovertragliches Hochleistungspolymer
und wurde 1999 von der Firma Invibio eingefiihrt. Die Abkr-
zung PEEK steht fiir PolyEtherEtherKeton. Das Polymer PEEK-
Optima erfiillt die Normen ISO 10993-1, USP Klasse VI und
ASTM F2026 fiir die Verwendung als medizinisches Implantat-
material.

Dank seines einzigartigen Spektrums an Eigenschaften hat der
Einsatz von PEEK-Optima als Material fiir Orthopadieprodukte
in den letzten Jahren immer groBere Verbreitung gefunden.
Zu diesen Eigenschaften gehdren Strahlungstransparenz, hohe
mechanische Belastbarkeit, Biokompatibilitdt sowie Eignung
fiir Standard-Sterilisierungsverfahren.

Seine intrinsische Strahlungstransparenz macht es durchldssig
fiir Rontgenstrahlen und CT-Scans, so dass das Knochenwachs-
tum direkt am Implantat sichtbar gemacht werden kann.

Laterale Ansicht AP Ansicht

So wird eine schnelle und einfache Beurteilung der Knochen-
struktur mdglich und der Fortschritt der kndchernen Fusion
erkennbar. Tantalmarker dienen der Positionsverifizierung und
Lokalisierung.

Die mechanische Festigkeit von PEEK-Optima von 3,6 GPa,

die der Stabilitdt von kortikalem Knochen entspricht, ist be-
sonders vorteilhaft. Diese Steifigkeit ermdglicht eine optimale
Kraftlibertragung zwischen dem Implantatmaterial und dem
natiirlichen Knochen. Dadurch werden die Prozesse der Kno-
chenheilung stimuliert. Das Material ist stark und widerstands-
fahig. PEEK-Optima widersteht der Materialermiidung und
hat einen geringen Abriebsfaktor. Umfangreiche Forschungen
zur Biokompatibilitdt haben die Eignung von PEEK-Optima als
Langzeitimplantat bewiesen.




T-Space - Titan

Die Grundlage der Titanversion ist ein legierter Titankern
(TiBAL4V [ 1S05832-3).

Dieser Kern wird zur VergréBerung der Oberfldche, und somit auch
zur Maximierung der Kontaktzone zwischen Implantat und End-
platte mit Plasmapore beschichtet.

Plasmapore ist eine Reintitanbeschichtung (Ti / IS05832-2), die
durch ihr ausgewogenes Verhaltnis zwischen Porentiefe, Porositat
und Rauigkeit eine optimale Grundlage fiir das Einwachsen von
Knochenzellen bietet.

Das Rohmaterial wird mit Reintitanpulver bespriiht. Fliissiges Titan
trifft auf den Implantatkern, kiihlt auf dessen Oberflache ab und

bildet einen festen Formschluss zwischen Kern und Beschichtung.

So wird Schicht fiir Schicht die Plasmapore Beschichtung aufge-
baut.

Vorteile der Plasmapore Beschichtung:

Primarstabilitat

I Die erhohte Rauigkeit von Plasmapore und ein posteriores
Stabilisierungssystem, z. B. S* Spinal System, gewdhrleisten eine
sofortige postoperative Stabilitdt des Bewegungssegments.

Sekundarstabilitat

I Durch die optimalen Eigenschaften von Plasmapore ist ein
Einwachsen von Knochenzellen in die Beschichtung innerhalb
eines kurzen Zeitraums sichergestellt. Damit wird eine kndcherne
Fusion zwischen Wirbelkdrpern und Implantat erreicht.




Aesculap® T-Space® PEEK

_____ Implantateigenschaften - T-Space PEEK

Positionsverifizierung trotz Rontgentransparenz

I PEEK-Optima erlaubt eine schnelle und einfache Bewertung des Fusionsprozesses
I Tantalstifte ermdglichen eine einfache Positionsverifizierung und Lokalisierung des Implantates

&
Intelligentes Implantatdesign

I Anatomische Form und gezahnte Oberfldche fiir einen exakten Implantatsitz und eine hohe
Primarstabilitat

Wi L. I Optimiertes Verhiltnis von Auflageflidche zu Offnung
I Wiederherstellung der natiirlichen Lordose fiir die Wirbelsdulenbalance
'HJI !"l. I Individuelle Versorgung mit der passenden ImplantatgréBe

Bewahrtes Instrumentarium

I Einfach in der Handhabung
I Zuverlassig
/ I Ubersichtlich angeordnet

/
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Aesculap® T-Space® Titan

____ Implantateigenschaften — T-Space Titan

‘ Plasmapore Beschichtung: schnelle Osteointegration

I Hohe Primérstabilitat aufgrund der rauen Oberflache
I Hohe Sekundérstabilitdt durch ein schnelles Einwachsen von Knochenzellen in die Implantat-

oberflache

Intelligentes Implantatdesign
I Anatomische Form und gezahnte Oberfldche fiir einen exakten Implantatsitz und eine hohe

Primarstabilitat
WiiE I Die groBe Auflageflache des Implantates ermdglicht eine gleichmaBige Lastenverteilung
I Wiederherstellung der natiirlichen Lordose fiir die Wirbelsdulenbalance

“ I Individuelle Versorgung mit der passenden ImplantatgréBe
Bewaihrtes Instrumentarium

I Einfach in der Handhabung

I Zuverlassig
I Ubersichtlich angeordnet




Aesculap® T-Space®

_____ Operationstechnik § D




Patientenlagerung und Schnittmarkierung
(Abb. 1-2)

I Fir einen minimal invasiven Zugang ist der Patient auf
einem rontgentransparenten Tisch zu lagern, um AP-
Aufnahmen der verschiedenen anatomischen Strukturen
zu ermoglichen.

I Die Bestimmung der korrekten Position der longitudinalen
Schnittlinien (4-5 cm lang) erfolgt unter Réntgenkontrolle.
Der geplante Hautschnitt wird paraspinal rechts beziehungs-
weise links markiert.




Aesculap® T-Space®

_____ Operationstechnik

AN
Abb Abb. 5 | T'1| l |
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Faszialer Schnitt Darstellung und stumpfe Dissektion der paraspinalen
(Abb. 3-4) Muskeln (Abb. 5-6)
I Leicht bogenformige Faszieninzision 1,5 cm von der Mittel- I Nach Teilung der thorakolumbalen Faszie erfolgt die
linie entfernt. So ist der sichere Halt des Spekulums und stumpfe Dissektion der paraspinalen Muskeln mit der
des Gegenretraktors gewahrleistet, die zur leichteren Dar- Fingerspitze. Je nach Befund der Palpation kann der
stellung des betreffenden Segments eingesetzt werden. Hautschnitt in dieser Phase noch korrigiert werden,

da der Muskelretraktor so senkrecht wie mdglich in
Richtung des interlaminaren Raumes eingefiihrt werden
soll. Mit Hilfe des Zeigefingers wird ein Muskelretraktor
geeigneter Lange ausgewahlt.
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Abb. 7

B Spine Classics Retraktor System
» Broschiire 011401

Einsetzen des Spine Classic Retraktors
(Abb. 7-8)

I Der Muskelretraktor wird mit geschlossenen Blattern
und mit dem Griff parallel zur longitudinalen Kérperachse
eingefiihrt. Danach wird er um 90° im Uhrzeigersinn ge-
dreht und geoffnet, so dass das Operationsfeld sichtbar wird.

1"



Aesculap® T-Space®

_____ Operationstechnik

Abb. 9 Abb. 10

0 5% Spinal System I Osteotom FJ658R
P Siehe Operationstechnik 026701

Einsetzen der S* Schrauben Entfernung des Facettengelenks

(Abb. 9) (Abb. 10-11)

I S*Spinal System Pedikelschrauben nach Standardtechnik I Fiir den transforaminalen Zugang zum Bandscheiben-
einsetzen. raum wird auf der fiir die Implantation vorgesehenen

Seite eine unilaterale Facettektomie durchgefiihrt. Zu-
erst wird der inferiore Gelenkfortsatz mit einem Osteo-
tom oder einer Kerrison-Stanze reseziert, anschlieBend
der darunterliegende superiore Gelenkfortsatz.
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i
Abb. 12 | Abb. 14
|
' 0 Handgriff FI646R
0 Distraktoren FJ647R-FJ657R
Bandscheibeninzision und Entfernung von Wiederherstellen der Bandscheibenhdhe
Bandscheibenmaterial (Abb. 12-13) (Abb. 14)
I Mit einem Skalpell ein kleines Fenster in den Anulus I Um die gewiinschte Hohe der Bandscheibe wiederher-
schneiden. stellen zu kdnnen, stehen Distraktoren in Hhen von

I Den eingeschnitten Anulus mit einem Rongeur 7-17 mm in 2 mm Abstufungen zur Verfiigung.

entfernen. I Der Distraktor wird horizontal eingefiihrt und dann um
90° gedreht. Eine Drehung im Uhrzeigersinn vergroBert
nach und nach die Hohe, ohne die Endplatte zu schadigen.
Die Drehung des Distraktors gegen den Uhrzeigersinn
ermdglicht das Abschdlen von Bandscheibenmaterial.

I Posteriore Osteophyten lassen sich mit einer Kerrison-
Stanze entfernen.

13



_____ Operationstechnik

Aesculap® T-Space®

Abb. 15

0 Scharfe Léffel, gewinkelt FJ679R-FJ680R oder
FJ698R-FJ699R

0 Boxkiirette, gerade F/681R

0 Boxkiirette, gewinkelt FJ682R-FJ683R oder FJ702R-FJ703R

0 Knochenraspeln, gewinkelt FJ685R-FJ686R oder
FJ704R-FJ705R

Ausraumen des Bandscheibenfachs
(Abb. 15)

I Ausraumen des Bandscheibenraumes mittels Rongeuren,
scharfen Loffeln und Boxkiiretten.

I Die knorpeligen Endplatten werden mit einer Knochen-
raspel angefrischt. Alternativ kann dieser Vorgang mit
einer Boxkirette durchgefiihrt werden.

Eine libermaBige Bearbeitung der Endplatten kann zu

einer Schwachung der Konstruktion fiihren und damit
das Migrationsrisiko erhdhen.

Abb. 16

0 Schlaghammer FJ666R
0 Probeimplantate FJ667R-FJ677R oder FJ619R-FJ629R

Bestimmung der ImplantatgréBe
(Abb. 16)

I Probeimplantate stehen in Hohen von 7-17 mm in 2 mm
Abstufungen zur Verfiigung.

I Mit dem Schlaghammer wird das gewiinschte Probe-
implantat in den Bandscheibenraum eingefiihrt.

14



Abb. 17a

Abb. 17b

0 Befiillhalterung FJ664R

I Stdssel FF913R

0 T-Space PEEK Einsetzinstrument FJ660R
I Einsetzfiihrung FJ661R

Einsetzen des Implantats
(Abb. 17 a-b)

I Das T-Space PEEK Implantat wird in der Befiillhalterung
mit Knochen oder Knochenersatzmaterial befiillt.

I Es wird empfohlen, den vorderen Zwischenwirbelraum
mit Knochen oder Knochenersatzmaterial zu fiillen.

I Die Einsetzfiihrung ermdglicht eine sichere Implantation
von T-Space.

I Mit dem Einsetzinstrument das T-Space Implantat partiell
in den Bandscheibenraum einsetzen. Das T-Space PEEK
Einsetzinstrument verfiigt tiber einen Klemmmechanismus,
wahrend das T-Space Titan Einsetzinstrument {iber einen
Gewindeanschluss mit dem Implantat verbunden wird.

0 T-Space Ti Einsetzinstrument FJ700R oder FJ701R

15



Aesculap® T-Space®

_____ Operationstechnik

Abb. 18a Abb. 19a

0 Gerader Impaktor FJ662R
I Abgewinkelter Impaktor
FJ663R

Endgiiltige Platzierung des Implantats
(Abb. 18 a-b und Abb. 19 a-b)

I Das Implantat wird mit Hilfe des Nachschligers (gerade
oder abgewinkelt) 90° gedreht, um die endgiiltige
Implantatposition zu erreichen.

I Rontgenkontrolle.

I Es wird empfohlen, den posterioren Zwischenwirbelraum
mit Knochen, der z. B. von der Resektion des Facetten-
gelenks gewonnen wurde, zu fiillen.

16



Abb. 20

Abb. 21

B S* Spinal System
» Operationstechnik 026701

Einsetzen von Stab und Verriegelungsschraube
(Abb. 20)

I Endgiiltige Fixierung der S* Schrauben.

I Kompression liber die Pedikelschrauben, um den Kontakt
zwischen dem T-Space Implantat und den Endplatten zu
optimieren.

I Endgiiltiges Anziehen der Verriegelungsschraube und
Abbrechen der Flanken der Implantatschrauben.

S* Schraubenpositionierung auf der gegeniiberliegenden
Seite (Abb. 21)

I S*Spinal System auf der gegeniiberliegenden Seite
anbringen.

17



Aesculap® T-Space®

_____ Bestellinformationen - Implantate — T-Space PEEK

Lange

i} [ Breite
6 ¥ -.-_:m Hohe . *
2 b -

Beschreibung Winkel
FJe87P T-Space PEEK 7 mm 11 mm 26 mm 5°
FJ689P T-Space PEEK 9 mm 11 mm 26 mm 5°
FJ691P T-Space PEEK 11 mm 11 mm 26 mm 5°
FJ693P T-Space PEEK 13 mm 11 mm 26 mm 5°
FJ695P T-Space PEEK 15 mm 11 mm 26 mm 5°
FJ697P T-Space PEEK 17 mm 11 mm 26 mm 5°
FJ317P T-Space PEEK 7 mm 11 mm 30 mm 5°
FJ319P T-Space PEEK 9 mm 11 mm 30 mm 5°
FJ321P T-Space PEEK 11 mm 11 mm 30 mm 5°
FJ323P T-Space PEEK 13 mm 11 mm 30 mm 5°
FJ325P T-Space PEEK 15 mm 11 mm 30 mm 5°
FJ327P T-Space PEEK 17 mm 11 mm 30 mm 5°
FJ707P T-Space PEEK 7 mm 11 mm 34 mm 5°
FJ709P T-Space PEEK 9 mm 11 mm 34 mm 5°
FJ721P T-Space PEEK 11 mm 11 mm 34 mm 5°
FJ723P T-Space PEEK 13 mm 11 mm 34 mm 5°
FJ725P T-Space PEEK 15 mm 11 mm 34 mm 5°
FJ727P T-Space PEEK 17 mm 11 mm 34 mm 5°

Alle T-Space PEEK Implantate sind einzeln steril verpackt.
18



Bestellinformationen - Implantate — T-Space Titan

Lange
Hohe
v

4

Breite

Beschreibung Winkel
SJ327T T-Space Titan 7 mm 12 mm 26 mm 5°
SJ329T T-Space Titan 9 mm 12 mm 26 mm 5°
SJ331T T-Space Titan 11 mm 12 mm 26 mm 5°
SJ333T T-Space Titan 13 mm 12 mm 26 mm 5°
SJ335T T-Space Titan 15 mm 12 mm 26 mm 5°
SJ337T T-Space Titan 17 mm 12 mm 26 mm 5°
SJ349T T-Space Titan 9 mm 12 mm 26 mm 8°
SJ351T T-Space Titan 11 mm 12 mm 26 mm 8°
SJ353T T-Space Titan 13 mm 12 mm 26 mm 8°
SJ355T T-Space Titan 15 mm 12 mm 26 mm 8°
SJ357T T-Space Titan 17 mm 12 mm 26 mm 8°
SJ367T T-Space Titan 7 mm 12 mm 30 mm 5°
SJ369T T-Space Titan 9 mm 12 mm 30 mm 5°
SI371T T-Space Titan 11 mm 12 mm 30 mm 57
SJ373T T-Space Titan 13 mm 12 mm 30 mm 5°
SJ375T T-Space Titan 15 mm 12 mm 30 mm 5°
SJ377T T-Space Titan 17 mm 12 mm 30 mm 5°
SJ389T T-Space Titan 9 mm 12 mm 30 mm 8°
SJ391T T-Space Titan 11 mm 12 mm 30 mm 8°
SJ393T T-Space Titan 13 mm 12 mm 30 mm 8°
SJ395T T-Space Titan 15 mm 12 mm 30 mm 8°
SJ397T T-Space Titan 17 mm 12 mm 30 mm 8°

Alle T-Space Titan Implantate sind einzeln steril verpackt.



Aesculap® T-Space® PEEK

_____ Bestellinformationen - Praparationsinstrumente — T-Space PEEK

FJO15 T-Space PEEK Instrumentarium

bestehend aus: Art. Nr. Beschreibung Empfohlen Optional
FJ646R T-Handgriff fiir Distraktoren 1
FJ647R Distraktor, 7 mm 1
FJ649R Distraktor, 9 mm 1
FJ651R Distraktor, 11 mm 1
e ey g
FJ653R Distraktor, 13 mm 1
FJ655R Distraktor, 15 mm 1
FJ657R Distraktor, 17 mm 1
—‘ FJ658R Osteotom, gerade, 8 mm 1
FJ679R Scharfer Loffel, gewink., links 45° 1
_ FJ68OR Scharfer Loffel, gewink., rechts 45° 1
--.—‘ FJ698R Scharfer Loffel, gewink., links 20° 1
FJ699R Scharfer Loffel, gewink., rechts 20° 1
s EEE Kiirette, gerade 1
FJ682R Kiirette, gewink., links 45° 1
_ FJ683R Kiirette, gewink., rechts 45° 1
B m FJ702R Kiirette, gewink., links 20° 1
FJ703R Kiirette, gewink., rechts 20° 1
FJ685R Knochenraspel, gewink., links 45° 1
__.— FJ686R Knochenraspel, gewink., rechts 45° 1
¢ - FJ704R Knochenraspel, gewink., links 20° 1
FJ705R Knochenraspel, gewink., rechts 20° 1
FJ641P Lagerung fiir Praparationsinstrumente 1

Empfohlener Container fiir FJ641P: JK442/JN442 und Deckel JK489
20



Bestellinformationen - Implantationsinstrumente — T-Space PEEK

Art. Nr. Beschreibung Empfohlen Optional
FJO51R Retraktor S 1
L ~ _ FJO52R Retraktor M 1
FJO53R Retraktor L 1
FJO54R Retraktor XL 1
- NS iy FJ666R Schlaghammer fiir Probeimplantate 1
FJ667R T-Space Probeimplantat, 7 mm 1
FJ669R T-Space Probeimplantat, 9 mm 1
I FJ671R T-Space Probeimplantat, 11 mm 1
A ——t ——

FJ673R T-Space Probeimplantat, 13 mm 1

FJ675R T-Space Probeimplantat, 15 mm 1

FJ677R T-Space Probeimplantat, 17 mm 1
-~ - FJ660R T-Space PEEK Einsetzinstrument 1
- o B Fi661R T-Space Einsetzfiihrung 1
—- FJ662R T-Space Impaktor, gerade 1
o — R Frl663R T-Space Impaktor, abgewinkelt 1
4 H FJ664R T-Space PEEK Befiillhalterung 1
ey D rroi3R Stossel 1
FJ642P Lagerung fiir Implantationsinstrumente 1

Empfohlener Container fiir FJ642P: JK441/IN441 und Deckel JK489
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Aesculap® T-Space® Titanium

___ Bestellinformationen - Praparationsinstrumente — T-Space Titan

FJ630 T-Space Titan Instrumentarium

bestehend aus: WAYgM\[#

Beschreibung

Optional

FJ679R Scharfer Loffel, gewink., links 45° 1
_ FJG8OR Scharfer Loffel, gewink., rechts 45° 1
““ FJ698R Scharfer Loffel, gewink., links 20°
FJ699R Scharfer Loffel, gewink., rechts 20°
r~ FJ681R Kiirette, gerade
FJ682R Kiirette, gewink., links 45° 1
B FJ683R Kiirette, gewink., rechts 45° 1
| FI702R Kirette, gewink. links 20°
FJ703R Kiirette, gewink., rechts 20°
—'_ FJ658R Osteotom, gerade, 8 mm
FJ685R Knochenraspel, gewink., links 45° 1
__.— FJ686R Knochenraspel, gewink., rechts 45° 1
L4 o FJ704R Knochenraspel, gewink., links 20°
FJ705R Knochenraspel, gewink., rechts 20°
FJ633R Lagerung fiir Préparationsinstrumente
JH217R Siebkorbdeckel gr. Perforation
TE989 Grafikschablone fiir FJ633R

22

Empfohlener Container fiir FJ633R: JK441 [ JN441 und Deckel JK489



Bestellinformationen - Implantationsinstrumente — T-Space Titan

Art. Nr. Beschreibung Empfohlen Optional
FJ646R T-Handgriff fiir Distraktoren 1
FJ647R Distraktor, 7 mm 1
FJ649R Distraktor, 9 mm 1
FJ651R Distraktor, 11 mm 1
e —— S
FJ653R Distraktor, 13 mm 1
FJ655R Distraktor, 15 mm 1
FJ657R Distraktor, 177 mm 1
- - ¥k FJ666R Schlaghammer fiir Probeimplantate 1
FJ667R T-Space Probeimplantat, 7 mm 1
FJ669R T-Space Probeimplantat, 9 mm 1
- I FJ671R T-Space Probeimplantat, 11 mm 1
A .
FJ673R T-Space Probeimplantat, 13 mm 1
FJ675R T-Space Probeimplantat, 15 mm 1
FJ677R T-Space Probeimplantat, 17 mm 1
FJ619R T-Space gebogenes Probeimplantat, 7 mm 1
FJ621R T-Space gebogenes Probeimplantat, 9 mm 1
— ¢~ FJ623R T-Space gebogenes Probeimplantat, 11 mm 1
FJ625R T-Space gebogenes Probeimplantat, 13 mm 1
FJ627R T-Space gebogenes Probeimplantat, 15 mm 1

FJ629R T-Space gebogenes Probeimplantat, 17 mm 1




___ Bestellinformationen - Implantationsinstrumente - T-Space Titan

Art. Nr. Beschreibung Empfohlen  Optional
FJO51R Retraktor S 1
L ~ _ FJO52R Retraktor M 1
FJO53R Retraktor L 1
FJO54R Retraktor XL 1
= ‘ FJ700R T-Space Titanium Einsetzinstrument 1
_‘_‘ FI701R T—Space Titanium gebogenes Einsetz- 1
: instrument
= : - -~ FJ661R T-Space Einsetzinstrument 1
-‘ FJ662R T-Space Impaktor, gerade 1
—'- FJ663R T-Space Impaktor, gewinkelt 1
FJ635R Lagerung fiir Implantationsinstrumente 1
JH217R Siebkorbdeckel gr. Perforation 1
TE990 Grafikschablone fiir FJ635R 1

Bitte beachten Sie, dass entweder die geraden oder die gebogenen Probeimplantate

und Einsetzinstrumente in die Lagerung passen.

Empfohlener Container fiir FJ653R: JK442 [ JN442 und Deckel JK489
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_____Lumbale Interbody Fusion Implantate

ProSpace T-Space A-Space
I PEEK I PEEK I PEEK
I Titan I Titan
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