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KAM-TITAN
MODULARES KNIEARTHRODESENSYSTEM

EinfGhrung

Das auf Basis der MRP-TITAN® entwickelte Kniearthrodesen-
system KAM-TITAN bietet neben einem neutralen Modul
auch eine anatomische links/rechts Variante.

Durch die integrierten 6° Valgus und 7° Flexion kann die
physiologische Beinachse wiederhergestellt werden. Flr den
Patienten bedeutet das:

I Hoher Komfort
I Hohe Primarstabilitat fur sofortige Belastbarkeit
I Mobilitat

Auch bei extrem schlechter knécherner Ausgangssituation
und ohne Aussicht auf knécherne Durchbauung kann mit
Hilfe der Prothesenschafte und des Kniearthrodesenmoduls
eine formschlissige und sichere Verbindung zwischen Ober-
und Unterschenkel erreicht werden.

Designkonzept

Die Form der moglichen Prothesenschéafte ist konisch, der
Querschnitt sternférmig durch die langs angeordneten
Rippen. Die Oberflache ist fur ein zementfreies Knochen-
anwachsen entsprechend rauh gestaltet.

Die zementfreien Prothesenschafte sind in zwei Langen in
gerader (140 mm und 200 mm) und in drei Langen (200 mm,
260 mm und 320 mm) in kurvierter Geometrie erhaltlich —im
Durchmesser jeweils um 1 mm ansteigend.

Die in Langsrichtung angeordneten Rippen sind in Umfangs-
richtung symmetrisch angeordnet und bewirken eine Siche-
rung gegen Rotation, wahrend die Verankerung durch die
konische Schaftgeometrie sowohl der Rotation als auch dem
Einsinken zuverlassig entgegenwirkt. Die Konuskopplung
zwischen dem jeweiligen Prothesenschaft und der oberen
bzw. unteren Halfte des Moduls lasst die stufenlose Einstellung
der Rotation der Tibia gegentber dem Femur in situ zu. Die
gewdlinschte Beinlange lasst sich durch die unterschiedlichen
Varianten der MRP-TITAN® Prothesenschafte definieren.

Optional stehen Prothesenschafte gerade zementiert in den
Langen 140 und 200 mm mit dem Durchmesser 12 mm zur
Verfugung.

OP-Planung und Instrumentierung

Es sind ausreichend lange Réntgenaufnahmen der betrof-
fenen Knieregion mit bekanntem VergréRBerungsmaRstab
zur Operationsplanung notwendig, wobei benachbarte
Implantate berlicksichtigt werden mussen. Vorhandene

Produktbeschreibung

Rontgenschablonen ermdéglichen das Ausmessen der GroRe
fur die in Femur und Tibia einzusetzenden Prothesenschafte.
Somit kann sowohl der voraussichtliche Durchmesser als
auch die Lange und der Schafttyp praoperativ hinreichend
genau ausgemessen werden. Hierbei sind Prothesenschafte
zu bevorzugen, die eine moglichst langstreckige knécherne
AbstUtzung gewahrleisten.

I'HINWEIS

I Durch die korrekte Auswahl des Implantats (GroRe,
Form, Beschaffenheit etc.) kénnen Risiken, wie z. B.
Lockerung, gesenkt werden.

Far die Artikel:

Prothesenschaft gebogen mit distaler Verriegelung
zementfrei, @ 11 x 320 mm

Prothesenschaft gebogen mit distaler Verriegelung
zementfrei, @ 11 x 260 mm

Prothesenschaft gerade zementfrei, @ 13 x 200 mm
Prothesenschaft gebogen zementfrei, @ 13 x 200 mm
liegt eine Beschrankung des Patientengewichts auf
65 kg vor.

I Das Kriterium sollte zudem wéahrend der Nachunter-
suchung geprift und beobachtet werden.

Die PETER BREHM GmbH empfiehlt, die korrekte
Positionierung des Implantats obligatorisch mit
intraoperativem Rontgen zu ermitteln sowie etwaige
Frakturen zu entdecken.

Zugangswege

Es ist keine spezielle Lagerung des Patienten und kein
spezieller Zugang fur das Implantat vorgeschrieben.
Der Operateur kann seinen bevorzugten Zugang
frei wahlen, muss aber die vorgegebenen Schritte
einhalten und diese fur seinen gewahlten Zugang
modifizieren.

Vorbereitung der Markraume

Zur Vorbereitung der Markrdume ist zwingend die Entfer-
nung von Weichgewebe jeglicher Art erforderlich. Im Falle
von Revisionseingriffen missen Granulationsgewebe ebenso
wie mogliche Zementreste vollstandig entfernt werden.

Bei postinfektiosen Zustanden sollten die Markraume mit
flexiblen Markraumbohrwellen und Reibahlen aufgebohrt
werden. Vor der Implantation ist eine Sptlung mit einer
Jet-Lavage durchzufthren.

Sicherstellen, dass ein streng axialer Zugang zum Mark-
kanal wahrend der gesamten Operation gewahrleistet
ist, um Querkrafte auf die Instrumente zu vermeiden.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN
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Produktbeschreibung

Einsetzen der Prothesenschafte

Zur Absicherung der praoperativ geplanten Schaftgeometrie
bietet sich die Verwendung der verfligbaren PROBE Veranke-
rungsschéfte femoral und tibial an. Typischerweise wird mit
einem im Durchmesser deutlich kleineren Prothesenschaft als
geplant begonnen. Sukzessive wird solange der nachstgréRere
PROBE Verankerungsschaft — jeweils 1 mm im Durchmesser
steigend — verwendet, bis der endgultige Schaftdurchmesser
gefunden ist. Hierbei sind sowohl die geplante Einbringtiefe als
auch der sichere Sitz des Prothesenschaftes in der kndchernen
Verankerung mafigebende Kriterien. Eventuell muss von der
geplanten Lange abgewichen und ein langeres Implantat
verwendet werden.

' HINWEIS

I Auf sorgfaltige, achsgerechte Implantation achten.

I Richtige Handhabung der Implantatkomponenten
und Instrumente beachten.

I Beschadigte Implantate nicht verwenden.

Nach Aufsetzen und Flgen der PROBE Versteifungselemente
folgt das Uberpriifen der mittels der PROBE Verankerungs-
schéfte eingestellten Beinlange. Nach Erreichen der korrekten
Beinlange kénnen die PROBE Versteifungselemente wieder
abgenommen und die PROBE Verankerungsschéfte gegen
Originalimplantate ausgetauscht werden.

' HINWEIS

Keine Implantate/Probeimplantate/Instrumente mit
erkennbaren Beschadigungen verwenden.
Instrumente und Probeimplantate missen vor der
Operation auf Abnutzung und richtige Handhabung/
Funktionsfahigkeit gepraft werden.

Nur Implantate/Probeimplantate/Instrumente ohne
erkennbare Verschmutzung verwenden.
Implantate/Probeimplantate/Instrumente ausschlieRlich
mit sterilen, chirurgischen Handschuhen handhaben.
Die Implantate sind nur fir den Einmalgebrauch
zugelassen, nicht wiederverwenden!

Valgus-Varianten: rechts, neutral, links

Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN

Einstellung und Verschraubung
des Kopplungsmoduls

Nach Einbau der femoralen und tibialen Prothesenschafte
und Reinigung der Konen werden die beiden Arthrodesen-
modulhéalften handfest aufgesetzt und beztglich der Rota-
tion ausgerichtet. Dann erfolgt die Kopplung der Ar-
throdesenmodulhélften und das Uberpriifen der Unter-
schenkelrotation gegentiber dem Oberschenkel. Bei
korrektem Ergebnis erfolgt die jeweilige Sicherung von
Prothesenschaft und Arthrodesenmodulhalften durch die
Vorspannung mit dem Torsionsfreien Vorspanninstrument
(TOV) und dem definierten Anziehen der KAM-Schraube M6
unter Verwendung des Drehmomentbegrenzers 25+1Nm
mit dem Gegenhalter. Danach werden die Versteifungs-
elemente Tibia - Femur gekoppelt, mit zwei diagonal
eingebrachten KAM-Bolzen verschraubt und mit dem Dreh-
momentbegrenzer 25+1Nm gesichert.

I HINWEIS

Stets Gegenhalter verwenden auch beim Entfernen
von Schrauben, der Arbeit mit dem Abdrickinstrument,
dem Drehmomentbegrenzer 25+1Nm und dem
Torsionsfreien Vorspanninstrument (TOV), um die
Ubertragung von Rotationskraften auf den Knochen
zu verhindern.

Den Steckschlissel SW3,5 oder Gabelschltssel SW32
als Gegenhalter verwenden.

Implantatkomponenten grindlich reinigen.

Vor Montage der Steck-Konus-Verbindung diese
sorgfaltig mit Hilfe des Taper Wiper saubern (spulen
mit NaCl 0,9%) und trocknen.
Steck-Konus-Verbindungen mit dem Torsionsfreien
Vorspanninstrument (TOV) vorspannen.
KAM-Schrauben M6 und KAM-Bolzen mit dem Dreh-
momentbegrenzer 25+1Nm definiert festdrehen.
Sicherstellen, dass der Begrenzungsmechanismus des
Drehmomentbegrenzer 25+1Nm ausl6st.

I'HINWEIS

Sicherstellen, dass kein Kontakt zwischen Produkten
zur Osteosynthese z.B. Platten , Schrauben, Cerclagen
und den KAM-TITAN Implantaten, mit Ausnahme an
den daftr vorgesehenen Stellen besteht.



Produktbeschreibung

Basis ist das seit 1993 bewahrte MRP-TITAN® System
mit seiner diaphysdren Verankerungsphilosophie.

I Anatomisch: Links-/Rechtsvariante (6° Valgus, 7° Flexion)

I Zementfreie Implantation
(optional: zementierbare Prothesenschafte)

200 mm

| Freie Wahl der Beinlange und stufenlose Einstellung
der Auf3enrotation in situ

I Intraoperative Flexibilitat in jeder Situation
I Aufbau mit Probeimplantaten in situ

I Kopplung der Module in Beugung (ab 35°)

I Rickzugsmoglichkeiten jederzeit vorhanden

I Sehr gute mittel- und langfristige Uberlebensrate’

7° FIeX|on

i

Beispiel-Konfiguration: KAM-TITAN neutral (0°)

140 mm

|

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN




Produktbeschreibung

FALLBEISPIEL 1 FALLBEISPIEL 2

:

Postoperativ: Praoperativ:
KAM-TITAN (0°), femoraler Prothesenschaft @ 17 x 200 mm Zustand nach infizierter und dann explantierter Knie-TEP.
gebogen, tibialer Prothesenschaft @ 16 x 200 mm gerade Postoperativ: KAM-TITAN (rechts, 6° valgus), femoraler

Prothesenschaft @ 16 x 260 mm gebogen, tibialer Prothe-
senschaft @ 13 x 260 mm gebogen

' HINWEIS

Zu vermeiden sind Oberflachenbeschadigungen wie z. B. Kratzer und Schlagstellen, die durch MeiRel, Hammer, Luer,
Klemmen, etc. verursacht werden kénnten, sowie Berthrung bzw. Funkentberschlag durch HF-Chirurgie-Instrumente 27.

8 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN
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Instrumentationsanleitung

Vorbereitung Tibia

01

Bei der Verwendung der geraden
Prothesenschafte ist die Markraum-
vorbereitung mit geraden Reib-
ahlen mit AO-Anschluss und dem
Handgriff mit Schnellkupplung AO
zu empfehlen. Wenn diese nicht

zur Verfligung stehen, besteht die
Maglichkeit die flexible Bohrwelle
wie in Punkt 02 beschrieben zu
verwenden. Die geraden Reibahlen
mit AO-Anschluss sind ideal auf die
geraden Prothesenschafte mit

140 mm und 200 mm angepasst.
Das Prothesenlager wird stufenweise
aufgebohrt. Der richtige Implantat-
durchmesser ist erreicht, wenn die
Reibahle mit AO-Anschluss nur noch
unter gesteigertem Kraftaufwand
drehbar ist.

Die Prothesenlange kann an den
Markierungen des Instrumentes
abgelesen werden. Als Referenz dient
die gedachte Gelenklinie, die mit der
Markierung Ubereinstimmen muss.

Gelenklinie (MRP-TITAN® Prothesenschaft 140 mm und 30 mm Modulhéalfte)

Gelenklinie (MRP-TITAN® Prothesenschaft 200 mm und 30 mm Modulhéalfte)

A

10 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN



Vorbereitung Femur

Instrumentationsanleitung

Aufgrund der Kurvatur des Femurs
wird das Implantatlager mittels
Flexibler Bohrwelle vorbereitet.
Diese werden Uber einen intra-
medullar liegenden Bohrspiel3
gefuhrt. Mit aufsteigendem Durch-
messer der Bohrkopfe (0,5 mm- bis

1 mm-Schritten) wird der Markraum
aufgebohrt, bis ein zirkularer, durch-
gehender Knochenkontakt der Bohr-
kopfe Gber 70 - 100 mm erreicht ist.
Es ist dabei auf den hohen deut-
lichen Klang der Kortikalis zu
achten. Der zentrale Lauf des
Bohrers im Femur sollte mit Hilfe des
Rontgenbildwandlers kontrolliert
werden, um das Perforieren in die
Weichteile zu vermeiden.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 11



Instrumentationsanleitung

Auswahl Schaftdurchmesser PROBE Verankerungsschaft

Fur den Probeaufbau mit geraden
Prothesenschaften wird als erster
Durchmesser der letzte Durchmesser
der Reibahle mit AO-Anschluss
verwendet. Danach werden die
Durchmesser der PROBE Veran-
kerungsschéfte in 1 mm-Schritten
bis zum Erreichen einer stabilen
Verankerung an der gewdiinschten
Stelle gesteigert.

Wenn das Femur mit flexiblen
Bohrwellen vorbereitet wurde, wird
empfohlen, mit dem gleichen bzw.
nachstkleineren Probeschaftdurch-
messer wie gebohrt zu beginnen.
Grund dafur ist, dass mit einem
dunneren PROBE Verankerungsschaft
die physiologische Femurkurvation
gepruft werden kann. Anschliefend
werden die Schaftdurchmesser in

1 mm-Schritten gesteigert, bis ein
fester Klemmsitz erreicht ist.

Durch die rotationsstabile und
formschlUssige Verbindung zwischen
Griffstlick Prothesen Ein- /Ausschlédger
und PROBE Verankerungsschaft ist ein
kontrolliertes Einschlagen des PROBE
Verankerungsschaftes moglich.

Durch die korrekte Auswahl des Implantats (GrofRe,
Form, Beschaffenheit etc.) kdnnen Risiken, wie z. B.
Lockerung, gesenkt werden.

12 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN



Instrumentationsanleitung

Montage des Setzinstrumentariums

Das Setzinstrument besteht aus:

O Fihrungsstab
@ Griffstiick Prothesen Ein- /Ausschldger
© Rindelschraube S

An den Enden des Fihrungsstabes
sind zwei unterschiedliche Gewinde-
langen zu erkennen. Dadurch ist
definiert, welches Gewindeende wo
zu verwenden ist.

Kurzer Gewindeanteil des
Fiihrungsstabes = Prothesenschaft /
PROBE Verankerungsschaft

Langer Gewindeanteil des
Flihrungsstabes = Rdndelschraube S

' HINWEIS

I Vor jedem Eindrehen des
Fihrungsstabes ist darauf zu
achten, dass dieser frei von
Verunreinigungen ist.

I Es muss sichergestellt sein,
dass der Flihrungsstab mit
der Hand oder mit dem
Steckschltssel SW 3,5 voll-
standig in den PROBE Veran-
kerungsschaft / Prothesen-
schaft eingeschraubt wird.

I Probeimplantate ausschlieRR-
lich fur die Auswahl der
passenden permanenten
Implantate verwenden.

I Sicherstellen, dass Probe-
implantate nicht permanent
implantiert werden.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 13



Instrumentationsanleitung

Montage des Griffstlicks Prothesen Ein- / Ausschlagers

Dabei ist darauf zu achten, dass die
Nase des Griffstlicks Prothesen Ein-/
Ausschldgers in die Nut des PROBE
Verankerungsschaftes greift.

Die Rdndelschraube S wird auf
Anschlag gedreht.

14 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN



Instrumentationsanleitung

Zum Sichern der Verbindung wird
die Réndelschraube S mit dem quer
eingesteckten Steckschlissel SW3,5
mit einer zusatzlichen halben Umdre-
hung im Uhrzeigersinn gesichert.

Der PROBE Verankerungsschaft wird
dann mit Hilfe von Hammerschlagen
bis zum stabilen Sitz in das vorberei-
tete Femur eingetrieben.

I Die Kurvation des PROBE
Verankerungsschaftes liegt in
der Griffebene.

I FUr eine sichere Instru-
mentation, sind wahrend
der gesamten Operation
Querkrafte auf Instrumente
zu vermeiden. Durch die
seitliche Krafteinwirkung
kénnen Instrumente bescha-
digt oder die Funktionsfahig-
keit beeintrachtigt werden.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 15



Instrumentationsanleitung

Einbringen des PROBE Verankerungsschaftes

11

Einbringen des kurvierten PROBE
Verankerungsschaftes in das Femur.

12

Einbringen des geraden PROBE
Verankerungsschaftes in die Tibia.

' HINWEIS

Mit dem PROBE Prothesen-
schaft und dem Originalschaft
muss die schwachste Stelle im
Knochen min. 50 mm Uber-
brickt werden.

16 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN



Instrumentationsanleitung

13

I HINWEIS

Um das PROBE Femur-\Verstei-
fungselement und das PROBE
Tibia Versteifungselement
(Probemodul) einbringen

zu kénnen, muss zwischen
den beiden Konusenden der
verankerten PROBE Veranke-
rungsschéfte ein Abstand von
mindestens 3 cm vorhanden
sein.

Wenn der Abstand > oder < als 3 cm
ist, kann die Eindringtiefe und somit
die Beinlange durch VergréRern
oder Verkleinern des Schaftdurch-
messers verandert werden.

I HINWEIS

I 1 mm Schaftdurchmesser-
Anderung entspricht ca.
2 ¢cm veranderter
Eindringtiefe.

I Prothesenschafte nicht mit
Verlangerungshulsen
kombinieren.

Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN 17



Instrumentationsanleitung

Vorbereitung der Modulbox

Um das Knochenlager fur die PROBE
Versteifungselmente vorzubereiten,
wird der Fréser verwendet.

Durch einen integrierten Anschlag
im Fraskopf kann der Konus des
PROBE Verankerungsschaftes nicht
beschadigt werden.

Frédser und KastenmeifSel nur in
Verbindung mit dem Fihrungs-
stab benutzen. Der Fréser ist
nicht fur die Verwendung mit
einem maschinellen Antrieb
bestimmt.

AnschlieRend wird der Kastenmeil3el
Uber den Fiihrungsstab bis zum
Anschlag mit leichten Hammer-
schlagen eingetrieben.

Die Beschriftung des Kasten-
meil3els beachten.

18 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN



Instrumentationsanleitung

16

AbschlieBend wird die vorgestanzte
Box z. B. mit Luer oder Hammer und
Meil3el fertig prapariert.

' HINWEIS

Zu vermeiden sind Oberfla-
chenbeschadigungen wie
Kratzer und Schlagstellen, die
durch MeiRel, Hammer, Luer,
Klemmen, etc. verursacht
werden kénnten, sowie Berih-
rung bzw. Funkentberschlag

durch HF-Chirurgie-Instrumente
2-7

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 19



Instrumentationsanleitung

Setzen der Probemodule

Um das PROBE Versteifungselement
setzen zu kénnen, wird das Setzinstru-
ment Prothesenhals in das PROBE
Versteifungs-element eingeschraubt.

20 Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN



Instrumentationsanleitung

Nach Reinigung der Konen und
Entfernung der Fihrungsstébe
kénnen die beiden PROBE Verstei-
fungselemente gesetzt werden.
Fixiert werden die PROBE Verstei-
fungselemente durch leichte
Hammerschlage auf das montierte
Setzinstrument Prothesenhals.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 21



Instrumentationsanleitung

Probereposition

Nach der Entfernung des Setz-
instrument Prothesenhals sollte
eine Probereposition durchgefuhrt
werden. Dabei wird die korrekte
Beinlange kontrolliert.

Ziel ist es, das Bein um einen
Zentimeter zu verkUrzen,
damit der Patient das Bein frei
schwingen kann.

22 Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN



Instrumentationsanleitung

Abdrucken des nicht verspannten Kniearthrodesenmoduls

20

Ubersicht des Instrumentariums zum
Abdricken der PROBE Versteifungs-
elemente.

O Griffstick f. Abdrtickinstrument
® Abdriickstab f. Abdriickinstrument
© Spindel f. Abdriickinstrument

O Steckschliissel SW3,5

' HINWEIS

I Probeimplantate ausschlieBlich
fur die Auswahl der passenden
permanenten Implantate
verwenden.

| Sicherstellen, dass Probe-
implantate nicht permanent
implantiert werden.

Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN 23



Instrumentationsanleitung

Abdrucken des nicht verspannten Kniearthrodesenmoduls

21

Zum Abdrtcken des PROBE Verstei-
fungselements wird das Abdruckin-
strument montiert.

Dazu wird die Spindel fir
Abdrickinstrument in das Griff-
stdck ftr Abdrickinstrument
eingeschraubt. Der Abdriickstab

far Abdrickinstrument wird dann
am anderen Ende des Instrumentes
eingeschoben. Danach wird das
montierte Instrument in das zentrale
Gewinde M14 eingeschraubt.

22

Zum Absprengen des PROBE Verstei-
fungselements wird die Spindel fir
Abdrtckinstrument im Uhrzeiger-
sinn eingedreht.

' HINWEIS

Den Steckschlissel SW3,5
oder Gabelschlissel SW32 als
Gegenhalter verwenden.

24 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN



Instrumentationsanleitung

Entfernen der PROBE Verankerungsschafte

23

Ubersicht der Instrumente zum
Entfernen der PROBE Verankerungsschéfte.

O Griffstiick Prothesen Ein- /Ausschldger
@® Rindelschraube S

© Fihrungsstab

O Steckschlissel SW3,5

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 25



Instrumentationsanleitung

Entfernen der PROBE Verankerungsschafte

Der Flihrungsstab wird in den PROBE
Verankerungsschaft eingeschraubt.

I Vor jedem Eindrehen des
Fiihrungsstabes ist darauf
zu achten, dass dieser frei
von Verunreinigungen ist.
Es muss sichergestellt sein,
dass der Fihrungsstab mit
der Hand oder mit dem
Steckschltussel SW3,5 voll-
standig in den PROBE
Verankerungsschaft / Prothesen-
schaft eingeschraubt wird.

Das Griffstlick Prothesen Ein-/
Ausschldger wird Uber den
Flihrungsstab geschoben.

26 Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN




Instrumentationsanleitung

26

Zum Sichern der Verbindung wird
die Réndelschraube S auf Anschlag
gedreht und mit dem quer einge-
steckten Steckschlissel SW3,5 mit
einer zusatzlichen halben Umdre-
hung im Uhrzeigersinn gesichert.

27

Ausschlagen des PROBE Veranke-
rungsschaftes.

' HINWEIS

Réndelschraube S erneut mit
Steckschltissel SW3,5 anziehen.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 27



Instrumentationsanleitung

Setzen der Originalimplantate

28

Analog zum Setzen des PROBE
Verankerungsschaftes (Montage des
Setzinstrumentariums s. Punkt 05
ff.beachten) werden die originalen
Prothesenschafte auf das Griffs-
tck Prothesen Ein- / Ausschldger
montiert und danach eingeschlagen.

I'HINWEIS

I Die PETER BREHM GmbH
empfiehlt, die korrekte Positio-
nierung des Implantats obli-
gatorisch mit intraoperativem
Réntgen zu ermitteln sowie
etwaige Frakturen zu entde-
cken.

I Implantation sorgfaltig durch-

fahren. (ggf. Setzen von

Cerclagen).

Wiederholtes Frasen fur die

Modulhalften ist notwendig,

wenn der Prothesenschaft

tiefer zum liegen kommt als
der PROBE Verankerungs-
schaft. Bei hartem Knochen
kann der Fraser abgedrangt
werden, weshalb dann der

Vorgang mehrfach zu wieder-

holen ist.

I Vor Montage der Steck-Konus-
Verbindung diese sorgfaltig mit
Hilfe des Taper Wiper saubern
(spulen mit NaCl 0,9%) und
trocknen.
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

Nur bei einer korrekten Reinigung und Trocknung des Konus ist eine sichere Figung moéglich &'>. Aus diesem Grund muss,
bevor die originalen Modulhalften zum Fuigen gesetzt werden, der Konus mit Hilfe des Taper Wiper gereinigt werden.

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

© Montagestander

® Hulse geschlitzt

© Dorn

O Gewebeschutzhulse
© Griffstlck

O Mullkompresse

I'HINWEIS

I Mullkompresse:
10 x 10 cm
16 fach (12 fach)
trocken
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Instrumentationsanleitung

Montage Taper Wiper

I Mullkompresse: b | [
10x 10 cm : { w4
16 fach (12 fach) |
trocken | -0 =
I Zweimal aufklappen ;E___
i

IS

i
I

P

Die Aufgeklappte
Mullkompresse besteht aus 4

Lagen.
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

I Montagestdnder hinstellen
I Gewebeschutzhilse aufschieben

oben

Hulse geschlitzt aufschieben mit
Platte nach unten
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

Dorn in Hulse geschlitzt stecken
Spitze nach oben

Gesamtaufbau Montage:

Dorn
Hulse geschlitzt
Gewebeschutzhilse

|
|
|
I Montagestander
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

Mittiger Auffadelpunkt
3 Mullkompresse

Trockene Mullkompresse am
Mittelpunkt (s. oben) auf den Dorn
auffadeln bis Anschlag

v

Leichtes Hin und Herziehen erleichtert
die Aufweitung der Maschen

Dorn entfernen

I HINWEIS

! Trockene Mullkompresse
mittig aufnehmen und
darauf achten, dass keine
Faden gezogen werden
oder reif3en.
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

Griffstick aufsetzen und auf die
Hulse geschlitzt gegen Wiederstand
bis zum Anschlag schieben.
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

Griffsttck auf Position halten und mit der anderen Hand Mullkompresse wird sichtbar.
die Gewebeschutzhiilse zum Anschlag nach oben schieben.

Montierten Taper Wiper vom
Montagesténder abziehen.
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

' HINWEIS

! Vor Montage der Steck Konus Verbindung diese sorgfaltig mit Hilfe des Taper Wiper saubern (sptlen mit NaCl
0,9%) und trocknen.

! Bei Verwendung des Taper Wiper immer den Fihrungsstab verwenden.

! Vor jedem Eindrehen des Fuhrungsstabes ist darauf zu achten, dass dieser frei von Verunreinigungen ist.

! Es muss sichergestellt sein, dass der Fihrungsstab mit der Hand oder mit dem Steckschlissel SW3,5 vollstandig in
den PROBE Verankerungsschaft / Prothesenschaft eingeschraubt wird.

Taper Wiper Uber Fihrungsstab
bis zum Anschlag auf den Konus
aufschieben.

Endposition: Bundiger Abschluss
zwischen Griffende Taper Wiper
MRP-TITAN® und Fuhrungsstab.
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

Durch Drehung des Reinigers, den
Konus von Blutresten befreien.

Taper Wiper vorsichtig von Konus
und Fuhrungsstab abziehen.

I Konus ist mindestens
zweimal mit frischer
Mullkompresse zu reinigen!
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Instrumentationsanleitung

Reinigung der Steck-Konus-Verbindung

Demontage Taper Wiper

Gewebehlse abziehen, dabei die
Mullkompresse mit der zweiten
Hand sichern.

Hulse geschlitzt mit Hilfe der Mull-
kompresse herausziehen.

Hilse geschlitzt aus Mullkompresse
ausfadeln

Wiederholung aller Vorgédnge ==p-
mindestens zwei Reinigungsdurchgénge.
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' HINWEIS

I Rechts-/Linksvarianten beachten.

I KAM-TITAN ist ausschlieBlich
nur kombinierbar mit von der
Firma PETER BREHM GmbH.

I Prothesenschafte nicht mit
Verlangerungshtlsen kombi-
nieren.

I Implantatkomponenten
grundlich reinigen.

I Auf sorgfaltige, achsgerechte
Implantation achten.

Vor Montage werden die Steck-Konus-
Verbindungen und Konnektions-
flachen sorgfaltig gereinigt und
getrocknet. Vergewissern Sie sich,

dass die Konen vor der Fiigung
grundlich von Fremdkérpern (z. B.
Knochenresten, Blut, Fett, sonstigen
Flussigkeiten, etc.) gereinigt sind. Nach
Reinigung der Konen und entfernen
des Flihrungsstabs werden die Arthro-
denmodulhélften mit dem Setzinstru-
ment Prothesenhals positioniert.

Instrumentationsanleitung
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Instrumentationsanleitung

40 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN

Fur die Kopplung der Modul-
halften ist eine Beugung von
mindestens 35° notig.

Es sind wiederholt die Beinlange
und die AulRenrotation des Unter-
schenkels zu kontrollieren.



Vorspannung der Originalimplantate

31

Ubersicht Gber die benétigten
Instrumente:

O Steckschlissel SW5

@ Gegenhalter Femur

© Gegenhalter Tibia

O Griffstiick Prothesen Ein- /Ausschldger

© Bolzen fiir Gegenhalter

@ Hiilse zum Vorspannen

@ Torsionsfreies Vorspanninstrument (TOV)
© Rindelschraube M

© Abreillbolzen

® Fihrungsstab

Instrumentationsanleitung
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42 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN

32

Zur definierten Vorspannung wird
der Gegenhalter Femur (rechts/links/
neutral) bzw. der Gegenhalter Tibia
mit den Bolzen filir Gegenhalter am
Implantat befestigt und gesichert.

I HINWEIS

Zum Verspannen und Sichern
der Komponenten immer den
Gegenhalter (rrechts/links/

neutral und Tibia) verwenden.

33

Die Bolzen fiir Gegenhalter mussen
mit dem mitgelieferten Inbusschltssel
SW5 handfest eingedreht werden.



Instrumentationsanleitung

Vorspannung der Originalimplantate

34

In den Gegenhalter Femur bzw.
Gegenhalter Tibia wird die Hilse
zum Vorspannen eingeschraubt.

35

Durch die Hilse zum Vorspannen
wird der Fihrungsstab in den
Prothesenschaft eingeschraubt.

' HINWEIS

Es muss sichergestellt sein,
dass der Flhrungsstab mit der
Hand oder mit dem Steck-
schlissel SW3,5 vollstandig

in den PROBE Verankerungs-
schaft / Prothesenschaft einge-
schraubt wird.
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Instrumentationsanleitung

36

Das Griffstlick Prothesen
Ein- /Ausschldger wird Gber den
Flihrungsstab geschoben.

37

Sicherung mit der TOV Rédndel-
schraube M des Torsionsfreien
Vorspanninstruments (TOV).

I'HINWEIS

Die TOV Randelschraube
handfest anziehen
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Instrumentationsanleitung

Vorspannung der Originalimplantate

38

Bestandteile des TOV-Systems:

O Torsionsfreies Vorspanninstrument
® TOV Rindelschraube M
© Abreillbolzen

I'HINWEIS

I Steck-Konus-Verbindungen
mit dem Torsionsfreien
Vorspanninstrument (TOV)
vorspannen.

Stets neuen Abrei8bolzen
verwenden, auch wenn
dieser beim ersten abgebro-
chenen Versuch nicht zerstort
wurde.

Abreilsbolzen bei vorzeitig
abgebrochenem Vorspann-
versuch entsorgen.

39

Der Abreifbolzen wird bis zum
Anschlag in die TOV Réndel-
schraube M eingeschraubt.
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Instrumentationsanleitung

40

Die Markierungen am Instrument in
Ubereinstimmung bringen.

41

Das Instrument auf das Griffstlck
Prothesen Ein- /Ausschldger setzen
und seitlich Uber die TOV Rdndel-
schraube M und den Abreilsbolzen
schieben.

' HINWEIS

Auf das vollstandige Ineinander-
greifen von Torsionsfreiem
Vorspanninstrument (TOV) und
AbreilBbolzen achten!
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Vorspannung der Originalimplantate

42

Zusatzlich zum Gegenhalter Femur
und Gegenhalter Tibia kann

am Griffstlick Prothesen Ein-/
Ausschldger der Gegenhalter 12/14
befestigt werden.

' HINWEIS

I Trotz streng axialem Zugang
darauf achten, dass wahrend
der Vorspannung und Siche-
rung keine Weichteile auf die
Instrumente wirken.

Stets Gegenhalter verwenden
beim Entfernen von Schrau-
ben, der Arbeit mit dem
Abdruckinstrument, dem
Drehmomentbegrenzer und
dem TOV (Torsionsfreies
Vorspanninstrument), um die
Ubertragung von Rotations-
kraften auf den Knochen zu
verhindern '°.

43

Den Handgriff des Torsionsfreien
Vorspanninstrumentes (TOV) solange
im Uhrzeigersinn drehen, bis der
AbreilSbolzen zerteilt wird. Die
Komponenten sind nun miteinander
verspannt.

I"HINWEIS

Solange der Abreilsbolzen nicht
zerteilt wurde, federt der Griff
am Torsionsfreien Vorspann-
instrument (TOV) zurUck.
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44

Das Torsionsfreie Vorspanninstru-
ment (TOV) von der TOV Rdndel-
schraube M abnehmen.

' HINWEIS

Der obere Teil des Abreilbol-
zens verbleibt solange im Instru-
ment, bis dieses wieder gegen
den Uhrzeigersinn in Ausgangs-
stellung gedreht wird.

45

Die TOV Réndelschraube M

wird entfernt und das Griffstick
Prothesen Ein- / Ausschldger wird
abgezogen.

Die definierte Vorspannung der
Steck-Konus-Verbindungen wird
durch die streng axiale Verwendung
des Torsionsfreien Vorspanninstru-
mentes (TOV) in Kombination mit
dem Abreilsbolzen sicher gestellt.



Instrumentationsanleitung

Vorspannung der Originalimplantate

46

Der Flihrungsstab kann mit dem
Steckschliissel SW3,5 ausgedreht
werden.

47

Zum Entfernen der Hilse zum
Vorspannen kann der Steckschldssel
SW3,5 verwendet werden.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 49



Instrumentationsanleitung

Sicherung der Originalimplantate

48

Zur Sicherung der modularen Kompo-
nenten, werden femur- und tibiaseitig die
KAM-Schraube M6 in die Arthrodesen-
modulhalften eingeschraubt.

I'HINWEIS

I Vor dem Eindrehen der KAM-
Schrauben M6 oder der KAM-
Bolzen ist darauf zu achten, dass
das Innengewinde des Konus des
Prothesenschaftes frei von Verun-
reinigung ist. Daher ist das Innen
gewinde grundsatzlich mit
mindestens 100 ml Kochsalzlésung
(NaCl 0,9%) unter Verwendung
einer Spritze zu spulen. Dabei ist
darauf zu achten, dass das
Gewinde nicht beschadigt wird.
Die KAM-Schrauben M6 und die
KAM-Bolzen missen vor dem
Eindrehen selbst frei von Verunrei-
nigungen sein.

Zum Eindrehen der KAM-
Schrauben M6 und der KAM-
Bolzen stets den Inbusschlissel
SW5 verwenden. Die KAM-
Schrauben M6 und die KAM-
Bolzen mussen mit geringem
Kraftaufwand bis zur Auflage des
Schraubenkopfes handfest einge-
schraubt werden kénnen. Hierbei
ist darauf zu achten, dass das
Gewinde frei von Knochenresten,
Gewebe, Blut, Fett und sonstigen
Flussigkeiten ist.

Stets Gegenhalter verwenden
auch beim Entfernen von
Schrauben, der Arbeit mit dem
Abdruckinstrument, dem Drehmo-
mentbegrenzer 25+1Nm und dem
Torsionsfreien Vorspanninstrument
(TOV), um die Ubertragung von
Rotationskraften auf den Knochen
zu verhindern.

Nur bei Verwendung der Schraube
M6 ist eine sichere, dauerfeste
Montage gewahrleistet.

KAM-Schraube M6 mit Drehmomentbegrenzer 25+1Nm und Steckknebel SW I KAM-Schrauben M6 und KAM-

6 anziehen. Danach werden die Bolzen fir Gegenhalter, die den Gegenhalter Bolzen mit dem Drehmomentbe-

sichern, entfernt. grenzer 25+1 Nm definiert fest-
drehen.
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Instrumentationsanleitung

Sicherung der Originalimplantate

49

Abschlielend werden die beiden
Arthrodesenmodulhélften konnek-
tiert, mit zwei KAM-Bolzen
verschraubt und zusatzlich mit dem
Drehmomentbegrenzer 25+1Nm
und Steckknebel SW 6 definiert
verspannt. Dabei ist darauf zu
achten, dass die Gewinde frei von
Knochenresten, Gewebe, Blut und
sonstigen FlUssigkeiten sind.

' HINWEIS

I KAM-Schrauben M6 und
KAM-Bolzen mit dem Dreh-
momentbegrenzer 25+1 Nm
definiert festdrehen.
Sicherstellen, dass der
Begrenzungsmechanismus
des Drehmomentbegrenzer
25+1 Nm auslost.

Die Schraube M6 / Bolzen

@ 7 sind nur fur den Einmal-
gebrauch mit Drehmoment
zugelassen, nicht wiederver-
wenden!

Bei der Verspannung immer den
Gabelschliissel SW32 als Gegen-
halter verwenden. Es ist darauf zu
achten, dass das Durchrutschen des
Drehmomentbegrenzers 25+1Nm
erreicht wird.
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Erganzende Instrumentationsanleitung

Kniearthrodesenmodul mit Prothesenschaft gerade zementiert

Insbesondere bei Patienten mit
geminderter Knochenqualitat kann
die Moglichkeit einer zementierten
Verankerung gewahlt werden. Es
stehen dafar Prothesenschafte mit
einem Durchmesser von 12 mm in
den Langen 140 und 200 mm zur
Verflgung.

Zum Schutz der Steck-Konus-Verbin-
dung werden Prothesenschaft und
Arthrodesenmodulhalften ex situ
zusammengesetzt. Durch handfestes
Aufdricken werden die beiden Teile
fixiert.

| Stets neuen Abreil3bolzen
verwenden, auch wenn
dieser beim ersten, abgebro-
chenen Versuch nicht zerstort
wurde.

Abreil3bolzen bei vorzeitig
abgebrochenem Vorspann-
versuch entsorgen.

Das Vorspannen der zementierten Va-
riante erfolgt ex situ. Die Instrumenta-
tion verlauft analog zur zementfreien

Versorgung (s. Punkt 30 ff.).
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Erganzende Instrumentationsanleitung

Eine zentrale KAM-Schraube M6
wird eingeschraubt und mit dem
Drehmomentbegrenzer 25+/-TNm
angezogen, um die Vorspannung
der Komponenten zu sichern.

Die vorgespannten Schafthalften
werden in den vorbereiteten

Femur bzw. in die praparierte Tibia
zunachst ohne Zement einge-

setzt, um die Konnektivitat und die
tatsachliche Beinlangenveréanderung
zu kontrollieren.

Um die Probepositionierung auf die
Implantation zu Ubertragen, kann
der Abstand zwischen Knochenende
und Gelenklinie (Mitte Gesamtmodul)
gemessen werden.
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Erganzende Instrumentationsanleitung

Kniearthrodesenmodul mit Prothesenschaft gerade zementiert

Um das Gewinde vor eindringendem
Knochenzement zu schiitzen,
werden die Bolzen Tibia zementiert
komplett in die Tibia-Arthrodesen-
modulhélfte eingeschraubt.

Vor der Zementierung mussen
Zementstopper eingesetzt werden.
Das KAM-TITAN System der PETER
BREHM GmbH bietet kein standard-
maRiges Equipment zum Setzen
von Markraumstoppern. Bei der
Verwendung von fremden Systemen
muss darauf geachtet werden, dass
das Setzinstrument mit der Implan-
tatlange des Prothesenschaftes
abgeglichen wird, um definiert den
Zementstopper unter der Prothesen-
spitze zu setzen.
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Erganzende Instrumentationsanleitung

07

Nach der Vorbereitung des
Knochenzements wird der Knochen-
kanal retrograd unter Verwendung
einer Zementspritze aufgefullt.

' HINWEIS

Bei der Verwendung von
Knochenzement sind die
Gebrauchsinformationen

des Zementherstellers zu
beachten. Sicherstellen, dass
das Implantat im knéchernen
Lager vollstandig mit Zement
umgeben ist.

08

Die Prothesenschafte mit der Tibia-
und Femur-Arthrodesenmodulhalfte
unter Bericksichtigung der Auf3en-
rotation mit dem Inbusschlissel
SW5 eindriicken. Uberschissigen
Zement entfernen. Nach Aushar-
tung des Zementes die Bolzen Tibia
zementiert aus der Tibia-Arthrode-
senmodulhélfte entfernen. Danach
Tibia- und Femur-Arthrodesenmo-
dulhélften konnektieren.
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Ergdnzende Instrumentationsanleitung

Kniearthrodesenmodul mit Prothesenschaft gerade zementiert

09

AbschlieRend beide Arthrode-
senmodulhélften mit zwei KAM-
Bolzen verschrauben und zuséatzlich
mit dem Drehmomentbegrenzer
25+1Nm und Steckknebel SW 6
definiert verspannen. Immer Gabel-
schliissel SW32 als Gegenhalter
verwenden.
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Erganzende Instrumentationsanleitung

KAM-Monoblock - Patient-Matched (zementfrei)

Bei Patienten mit Risikofaktoren wie z. B. hohes Kérpergewicht und/oder hoher Aktivitatsgrad, wird nach Abwagung der
Restrisiken durch den Anwender ggf. unter Anordnung entsprechender postoperativer VerhaltensmaRnahmen, eine speziell
angepasste Schaftverankerung mit optimierter Verankerungsstrecke in Form eines ,Patient-Match” Implantats angeboten.
Diese spezielle Anpassung wird unter Berlicksichtigung der arztlichen Vorgaben (z.B. Gelenklinie, Beinldnge) durch das Mo-
noblock Design der KAM-TITAN erreicht.

Die Verwendung gerader oder gebogener Prothesenschéafte ist durch die praoperative Planung vorgegeben. Durchmesser
und Prothesenlange sind ebenfalls vordefiniert.

Bei der Markraumvorbereitung wird gemaf? den Punkten 01 (gerade Prothesenschafte) oder 02 (gebogene Prothesenschafte)
der allgemeinen Instrumentationsanleitung vorgegangen, wobei eine iterative Anndherung an den vordefinierten Durch-
messer erfolgen muss. Der Startdurchmesser fur die Raspeln sollte wesentlich kleiner sein als der Schaftdurchmesser am
KAM-Monoblock. Final ist der Durchmesser zu wahlen, der eine moglichst primarstabile Verankerung auf Gelenklinienniveau
erwarten lasst, um die geplante Beinldnge herzustellen.

Die Boxpraparation fur den KAM-Monoblock am Femur und/oder der Tibia werden wie unter Punkt 16 der allgemeinen
Instrumentationsanleitung vorbereiten, beschrankt sich jedoch auf die Verwendung von Luer oder Hammer und MeiRel.

Der Gegenhalter Femur (rechts

/ links /neutral) bzw. der Gegen-
halter Tibia wird mit den Bolzen fir
Gegenhalter am KAM-Monoblock
befestigt und gesichert.
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KAM-Monoblock - Patient-Matched (zementfrei)

Das Setzinstrument Prothesenhals
wird am Gegenhalter Femur (rechts /
links /neutral) bzw. der Gegenhalter
Tibia angebracht.

Den KAM-Monoblock in den
Markraum einbringen und auf
die préoperativ geplante Position
einschlagen.

I Beim Einschlagen darauf
achten, dass das primarsta-
bile Setzen des Schaftes nicht
durch Knochenkontakt am
gelenknahen Anteil des KAM-
Monoblock behindert wird.
Bei der Verankerung des KAM-
Monoblock auf korrekte
Rotationsausrichtung achten.

KAM-Monoblock koppeln und mit
zwei KAM-Bolzen wie in der allge-
meinen Instrumentationsanleitung
beschrieben sichern.

Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN 59



Erganzende Instrumentationsanleitung

Abdrucken des vorgespannten Kniearthrodesenmoduls

60 Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN

01

Die beiden KAM-Bolzen mit Hilfe

des Inbusschlissels SW5 und Steck-
knebel SW 6 aus dem Modul entfer-
nen. Dabei immer den Gabelschls-
sel SW32 als Gegenhalter benutzen.

I HINWEIS

Drehmomentbegrenzer 25+1Nm
nicht zum Lésen von Schraub-
verbindungen verwenden.
Beim Lésen von Schraub-
verbindungen immer den
Gegenhalter verwenden, um
die Ubertragung von Rotations-
kraften auf den Knochen zu
verhindern.

Keine Implantate/Probeim-
plantate/Instrumente mit
erkennbaren Beschadigungen
verwenden.

Die Schraube M6 / Bolzen

@ 7 ist nur fur den Einmalge-
brauch mit Drehmoment
zugelassen, nicht wiederver-
wenden!

02

AnschlieRend werden die KAM-
Schrauben M6 entfernt. Dazu den
passenden Gegenhalter auf dem
Versteifungselement mit den Bolzen
fur Gegenhalter montieren und
dann mit dem Inbusschlissel SW5
und dem Steckknebel SW 6 die
KAM-Schrauben M6 entfernen.



Ergdnzende Instrumentationsanleitung

Abdrucken des vorgespannten Kniearthrodesenmoduls

03

In den Gegenhalter wird das
montierte Abdrlckinstrument mit
Abdrickstab flr Abdrickinstrument
komplett eingedreht.

04

Durch Drehen der Spindel ftir Ab-
drickinstrument im Uhrzeigersinn
wird die Tibia- oder Femur-Arthro-
desenmodulhalfte abgedriickt.

' HINWEIS

I Bedingt durch den Aktivitats-
grad bzw. durch das Kérper-
gewicht des Patienten kann
es zu einem zusatzlichen
Setzverhalten der Komponen-
ten kommen, wodurch eine
Trennung der Implantate
nicht mehr moglich ist.

Zum Losen der festsitzenden
Steck-Konus-Verbindung des
Prothesenhalses empfiehlt es
sich mit einem Metallhammer
mit wiederholten Schlagen in
Achsrichtung auf die Spindel
des Abdruckinstruments

zu schlagen. Die Impulse der
Metallhammerschlage kénnen
das Losen herbeiftihren.

Um den Prothesenschaft auszu-
schlagen wird der Flihrungsstab in
den Schaft komplett einschrauben,
das Griffstlck Prothesen Ein-/
Ausschldger Uber den Flihrungsstab
geschoben, die Rédndelschraube

S komplett einschrauben und mit
quergesteckten Steckschltssel
SW3,5 durch eine zusatzliche halbe
Umdrehung im Uhrzeigersinn
gesichert.

" HINWEIS

Réndelschraube S erneut mit
Steckschlissel SW3,5 anziehen.
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Erganzende Instrumentationsanleitung

Explantation einer Kniearthrodese

Femur- und Tibiakomponenten
kénnen auch montiert ohne vorhe-
riges Absprengen der Arthrodesen-
modulhalfte ausgeschlagen werden.

Dazu kann der Prothesenausschldger
Gleithammer verwendet werden.
Dieser muss separat bestellt werden,
da er der Standardversendung nicht
beiliegt.

Entfernen Sie immer zuerst die
KAM-Schraube M6 kurz. Verwenden
Sie den entsprechenden Tibia- oder
Femuradapter Gegenhalter und

den Sechskant Schraubenzieher mit
Innensechskant SW 5.
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Explantation einer Kniearthrodese

Bevor der Prothesenausschldger
Gleithammer angeschlossen werden
kann, muss der entsprechende
Gegenhalter Femur (rechts / links /
neutral) bzw. der Gegenhalter Tibia
angebracht werden. Danach die KAM
Schraube M6 entfernen und den
Adapter M14x1 fiir Prothesenhals
einschrauben.

Danach werden Adapter M14x1 und
Prothesenausschldger Gleithammer
durch den Bolzen Prothesenaus-
schldger konnektiert.

Erganzende Instrumentationsanleitung
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Erganzende Instrumentationsanleitung

04

Durch Bewegen des Gleitgewichtes
am Prothesenausschldger Gleitham-
mer wird das Modul ausgeschlagen.
Prothesenausschldger Gleithammer
immer in die Kraftrichtung halten.

' HINWEIS

Prothesenausschlager Gleit-
hammer immer in die Kraftrich-
tung halten.

05

Zum Entfernen des Prothe-
senschaftes wird der Gewindestift
M6 in den Konus eingeschraubt.
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Erganzende Instrumentationsanleitung

Explantation einer Kniearthrodese

Auf den Gewindestift M6 wird der
Adapter Gewindestift montiert.

Danach wird der Prothesenaus-
schldger Gleithammer mit dem
Adapter Gewindestift konnektiert und
der Prothesenschaft ausgeschlagen.

Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN 65



Instrumentationsanleitung

Keine Implantate/Probeimplan-
tate/Instrumente mit erkenn-
baren Beschadigungen
verwenden.

Instrumente und Probeimplan-
tate mussen vor der Operation
auf Abnutzung und richtige
Handhabung/Funktionsfahigkeit
gepruft werden.

Nur Implantate/Probeimplantate/
Instrumente ohne erkennbare
Verschmutzung verwenden.
Implantate/Probeimplantate/
Instrumente ausschlieBlich mit
sterilen, chirurgischen Hand-
schuhen handhaben.

Die Implantate sind nur fur den
Einmalgebrauch zugelassen,
nicht wiederverwenden!

Raue Oberflachen nicht mit
Tlchern oder fusselnden Materi-
alien berthren.

Zu vermeiden sind Oberflachen-
beschadigungen wie Kratzer und
Schlagstellen, die durch Meif3el,
Hammer, Luer, Klemmen, etc.
verursacht werden kénnten
sowie Bertihrung bzw. Funken-
Uberschlag durch HF-Chirurgie-
Instrumente.

Implantation sorgfaltig
durchfuhren (ggf. Setzen von
Cerclagen).

Sicherstellen, dass ein streng
axialer Zugang zum Markkanal
wahrend der gesamten Opera-
tion gewabhrleistet ist, um Quer-
krafte auf die Instrumente zu
vermeiden.

Richtige Handhabung der
Implantatkomponenten und
Instrumente beachten.
Sicherstellen, dass kein Kontakt
zwischen Produkten zur Osteo-
synthese z.B. Platten, Schrauben,
Cerclagen und den KAM-TITAN
Implantaten, mit Ausnahme an
den dafur vorgesehenen Stellen
besteht.

66 Instrumentationsanleitung — KAM-TITAN Instrumentationsanleitung - KAM-TITAN 66



Referenzen

1. Hungerer S, Kiechle M, von Riden C, Militz M, Beitzel K, Morgenstern M. Knee arthrodesis versus above-the-knee ampu-
tation after septic failure of revision total knee arthroplasty: comparison of functional outcome and complication rates.
BMC Musculoskeletal Disorders 2017,18(1):443. doi:10.1186/s12891-017-1806-8

https://www.peter-brehm.de/downloads/

2. Aepli M, Wahl B Meier C. Ermidungsbruch eines Hiftprothesenschaftes nach Schddigung durch Hochfrequenzmesser.
Poster P 6, Endoprothetikkongress, Berlin, 14.-16. Februar 2019

3. Huber G, Weik T, Morlock MM. Schddigung eines Hiftendoprothesenschafts durch Einsatz eines Hochfrequenzmessers.
Orthopédde 2009,38:622-625

4. Konrads C, Wente MN, Plitz W, Rudert M, Hoberg M. Implantatschddigung durch Einsatz eines Hochfrequenzmessers.
Analyse von vier Hlftendoprothesenschaftbriichen. Orthopdde 2014,;43:1106-1110

5. Kubacki GW, Sivan S, Gilbert JL. Electrosurgery Induced Damage to Ti-6Al-4V and CoCrMo Alloy Surfaces in Orthopaedic
Implants In Vivo and In Vitro. J Arthroplasty 32(2017):3533-3538

6. Sonntag R, Gibmeier J, Pulvermacher S et al. Reduktion der Implantatfestigkeit bei Verwendung eines Elektroskalpells
wéhrend der Hiftrevision. Deutscher Kongress flr Orthopédie und Unfallchirurgie (DKOU). Berlin, 23.-26.10.2018

7. Zobel SM, Huber G, Morlock MM. Reduzierung der Dauerfestigkeit von Ti-6Al-4V durch Funkentberschlag eines Hochfre-
quenz-Chirurgiegerétes. Poster P 20, Endoprothetikkongress, Berlin, 14.-16. Februar 2019

8. Ceretti M, Falez F. Modular titanium alloy neck failure in total hip replacement: analysis of a relapse case. SICOT J. 2016
Apr 29,2:20. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27163109

9. Grupp TM, Weik T, Bloemer W, Knaebel HP. Modular titanium alloy neck adapter failures in hip replacement - failure
mode analysis and influence of implant material. BMC Musculoskelet Disord. 2010 Jan 4,11:3

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20047653

10. Krull A, Morlock MM, Bishop NE. The Influence of Contamination and Cleaning on the Strength of Modular Head Taper
Fixation in Total Hip Arthroplasty. J Arthroplasty 2017 Oct;32(10):3200-3205

11. Lavernia CJ, Baerga L, Barrack RL, Tozakoglou E, Cook SD, Lata L, Rossi MD. The effects of Blood and Fat on Morse Taper
Disassembly Forces. Am J Orthop (Belle Mead NJ).2009 Apr;38(4):187-190

12. Pennock AT, Schmidt AH, Bourgeault CA. Morse-type tapers: factors that may influence taper strength during total hip
arthroplasty. J Arthroplasty 2002 Sep,17(6):773-8

13. Wirtz D C, Morlock M, Schréder R (Hrsg.). Reinigen, Trocknen und Montieren der Konusverbindung. In: Leitfaden Modu-
lare Revisionsendoprothetik. Erfolgsfaktoren fiir einen gelungenen Schaftwechsel. Springer-Verlag Berlin Heidelberg
2017, S. 20, E-book (Deutsch): https://www.peter-brehm.de/downloads/

14. Boettcher JM, Sellenschloh K, Strube A, Huber G, Morlock MM. Festigkeit der Konusverbindung modularer Revisions-
htiftschéfte. Orthopddie 2024,53:47-55. https://doi.org/10.1007/s00132-023-04459-2

15. Biichner M, Cook R, Dommann-Scherrer C, Meier C, Wahl P. Putzen lohnt sich — Nachweis von Konusabrieb durch
Knochenfragmente mittels alleiniger Untersuchung des weiblichen Konus als Ursache einer Metallose 16 Jahre nach
Implantation einer Hift-Totalendoprothese. Poster P 18, Endoprothetikkongress, Berlin, 14.-16. Februar 2019

16. Wirtz D C, Morlock M, Schréder R (Hrsg.). Einfluss einer Querkraft auf das Fligeverhalten von Steck-Konus-Verbin-
dungen. In: Leitfaden Modulare Revisionsendoprothetik. Erfolgsfaktoren fir einen gelungenen Schaftwechsel. Springer-
Verlag Berlin Heidelberg 2017, S. 30



' HINWEIS

Diese Broschiire richtet sich ausschlieBlich an Arzte und dient nicht zur Information von
medizinischen Laien. Die Informationen Uber die in der Broschiire enthaltenen Produkte und /
oder Verfahren sind allgemeiner Natur und stellen weder einen arztlichen Rat noch eine arztliche
Empfehlung dar. Da diese Informationen keinerlei diagnostische oder therapeutische Aussage Uber
den jeweiligen medizinischen Einzelfall treffen, sind individuelle Untersuchungen und die Beratung
des jeweiligen Patienten unbedingt erforderlich und werden durch diese Broschiire weder ganz
noch teilweise ersetzt.

Die in dieser Broschirre enthaltenen Angaben wurden von medizinischen Experten und
qualifizierten PETER BREHM Mitarbeitern nach bestem Wissen erarbeitet und zusammengestellt.
Es wird groRte Sorgfalt auf die Korrektheit und die Verstandlichkeit der dargebotenen
Informationen verwendet. Inhalt, Zusammenstellung, Struktur und Darstellung dieser Broschire
sind urheberrechtlich geschitzt. Die Verbreitung und Vervielfaltigung — auch auszugsweise — von
Daten und Informationen dieser Broschiire (Bilder, Texte, Formulierungen, Ubersichten) sind ohne
vorherige schriftliche Zustimmung der PETER BREHM GmbH untersagt. Bei Bedarf kénnen Sie ein
Nutzungsrecht gerne anfragen.

PETER BREHM

PETER BREHM GmbH
Am Miihlberg 30 c € 0482
91085 Weisendorf

Germany
Telefon + 49 9135 7103-0

. Fax + 49 9135 7103-16
Join us on info@peter-brehm.de

m'i D peter-brehm.de

op-LBL981-20-20240916-DE



