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Optymalne ustawienie elementéw endoprotezy kolana.
Ortopedyczne ramie robotyczne w szpitalu wojskowym w
Krakowie
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Szybszy powrot do zdrowia, mniejszy bdl i wieksze bezpieczenstwo dla pacjenta.
Kolejny robot wchodzi do pracy na sale operacyjna w szpitalu wojskowym w
Krakowie - Velys. Czwarty w Polsce.

Pierwsza pacjentka ma 75 lat. Witasnie zdecydowata sie na operacje drugiego kolana.
Pierwsza endoprotezoplastyke stawu kolanowego zrobita 8 lat temu, takze w szpitalu
wojskowym w Krakowie.

- Wtedy operowalisSmy metodg tradycyjng - méwi ptk dr n. med. Sebastian Nowak, kierownik
Kliniki Chirurgii Urazowej i Ortopedii. - Dzis przeprowadziliSmy zabieg nieco inaczej,
wykorzystujgc ortopedyczne ramie robotyczne.

Chora po zabiegu operacyjnym czuta sie dobrze, nie byto zadnych powiktan, zostata wiec
wypisana do domu w pigtej dobie po operacyjne,j.

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinikg SPZOZ w Krakowie jest czwartym szpitalem w
Polsce, ktéry wprowadzit na sale operacyjng ortopedyczne ramie robotyczne.

- Budujemy w Krakowie nowoczesng, wysokospecjalistyczng placéwke medyczng. Ten i wiele
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innych zakupéw najnowoczesniejszego sprzetu jest wiec logiczng konsekwencja decyzji
przeksztatcenia szpitala w Matopolski Wojskowy Instytut Medyczny - ttumaczy prof.
Barttomiej Guzik, dyr. szpitala. - Sprzet, w ktdéry inwestujemy - od zaawansowanych
monitoréw parametréw zyciowych na intensywnej terapii, przez zrobotyzowang chirurgie, po
inteligentng diagnostyke obrazowg - zwieksza bezpieczenstwo pacjenta, minimalizuje btad
ludzki i pozwala na leczenie schorzen dotychczas uznawanych za nieuleczalne.

Robot moze wiecej

Ortopedyczne ramie robotyczne jest czwartym robotem, jaki pracuje w szpitalu wojskowym w
Krakowie. Pierwszy byt robot neurochirurgiczny, w ubiegtym roku stuzbe rozpoczety: robot
chirurgiczny daVinci i mikrochirurgiczny, w tym - ortopedyczny.

- Obecne doniesienia naukowe, ktére obejmujg okres okoto 4-5 lat pokazujg wyraznie, ze
wyniki po zabiegach endoprotezoplastyki stawu kolanowego z wykorzystaniem ramienia
robotycznego sg korzystniejsze - podkresla ptk Nowak. - Pacjenci rzadziej zgtaszajg zespot
bélowy pooperacyjny i szybciej uruchamiajg sie po zabiegu operacyjnym.

Ortopedyczne ramie robotyczne jest bowiem urzgdzeniem o bardzo duzej doktadnosci.

- Na podstawie zebranego materiatu z mapowania system robotyczny tworzy wirtualny obraz
kosci, dzieki czemu ptaszczyzny ciecia konhcéw stawowych kolana i jednoczesnie ustawienie
implantéw planowane sg odpowiednio do warunkéw anatomicznych - ttumaczy.

To strategiczna decyzja. Od niej zalezy bowiem prawidtowy balans stawu kolanowego. W
najwiekszym skrécie chodzi o to, aby napiecie uktadu wiezadet kolana byto zréwnowazone w
kazdym momencie ruchu - zaréwno gdy konczyna jest wyprostowana, jak i gdy jest zgieta
pod katem 90 stopni.

W tradycyjnej operacji chirurg sprawdza balans manualnie. System robotyczny robi to
cyfrowo wyliczajgc odpowiednie wartosci co do 0,5 milimetra. Pozwala sprawdzi¢, jak kolano
bedzie sie ruszac i z jakim napieciem uktadu wiezadtowego, jeszcze zanim ortopeda wykona
jakiekolwiek ciecie kosci. Gdy lekarz porusza kohczyna pacjenta, system pokazuje na ekranie
wykresy napiecia wiezadet, co daje mozliwos¢ wirtualnego ,,przymierzenia” implantu i
sprawdzenia np. czy jezeli przesunie sie go o0 1 mm w kierunku zewnetrznym czy
wewnetrznym, staw przy petnym wyproscie czy zgieciu bedzie stabilny. Wszystkie informacje
sg podawane przez system robotyczny w czasie rzeczywistym.

Cyfrowe ,widzenie” - podczerwien i trackery

Jak to wyglada? Podczas operacji nad stotem czuwa kamera na podczerwien. Do kosci udowej
i piszczelowej operowanego pacjenta lub pacjentki przymocowuje sie mate znaczniki
(trackery - sferyczne lusterka). Dlatego system "widzi" ruch konczyny z doktadnoscia do
utamkdéw milimetra.

- Gtéwng wartoscig operacji z wykorzystaniem ortopedycznego ramienia robotycznego jest
wtasnie to, ze mamy bardzo precyzyjnie ustawione implanty i dobrze zbalansowany staw
kolanowy - ttumaczy dr Nowak - A to ma kluczowy wptyw na prawidtowe funkcjonowanie
pacjenta po zabiegu. W przypadku operacji tradycyjnych od okoto 10 do 20% pacjentéw jest z
nich niezadowolonych - to sg dane ogdlnoswiatowe. Przyczyn tego niezadowolenia jest kilka.
Jedng z wiodgcych sg czy to btedy, czy niedociggniecia, czy nieanatomiczne ustawienie
elementéw endoprotezy, ktére w pdzniejszym czasie generujg nadmierne napiecia i zespét
bdlowy.

Wykorzystanie systemu robotycznego zmniejsza mozliwos¢ wystapienia tych niedoskonatosci.
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