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Zer vi ka le 
Band schei ben pro the sen

Zu sam men fas sung
Die en do pro the ti sche Ver sor gung an der Hals wir bel säu le ist eine at trak ti ve Al ter na ti ve zur 

Fu si on in Fäl len, in de nen eine ope ra ti ve The ra pie ei nes de ge ne ra ti ven Band schei ben lei-

dens not wen dig er scheint. Zu min dest theo re tisch ist nach ge wie sen, dass bei en do pro the-

ti scher Ver sor gung eine Über be an spru chung der Nach bar seg men te mit mög li chen ne ga ti-

ven Fol gen mi ni miert wird. Wei ter hin er lau ben zer vi ka le En do pro the sen eine schnel le re 

Re ha bi li ta ti on, und die Kno chen span ent nah me pro ble ma tik ent fällt. Die bis lang mit ge teil-

ten kli ni schen Er geb nis se an der Hals wir bel säu le sind sehr er mu ti gend und wei sen da rauf 

hin, dass der en do pro the ti sche Er satz ge ra de bei Meh re ta gen pro ble ma ti ken be son ders gu-

te Er fol ge hat. Den noch gibt es bis her für zer vi ka le En do pro the sen noch kei ne ver öf fent-

lich ten Lang zei t er geb nis se, und da her sind der zeit An halts punk te für das Über le ben der 

Pro the sen hin sicht lich der asep ti schen Lo cke rungs ra te nicht be kannt. Auch gibt es noch 

kei ne Er kennt nis se da rü ber, wie sich eine im plan tier te zer vi ka le En do pro the se bei nach-

las sen der Kno chen qua li tät im hö he ren Le bensal ter ver hält.

Schlüs sel wör ter
En do pro the ti sche Ver sor gung · Hals wir bel säu le · Band schei ben lei den · 

Zer vi ka le Band schei ben pro the sen · Lang zei t er geb nis se

Cer vi cal disc pros the ses

Ab stract
En do pros thet ic re place ment for spi nal cord dis or ders rep re sents an at trac tive al ter na tive 

to fu sion in those cas es where sur gery ap pears nec es sary for de gen er a tive disc dis ease. At 

least in the o ry it has been proven that place ment of an en do pros the sis min i mizes un due 

stress on the ad join ing seg ments and its pos si ble neg a tive con se quences. Fur ther more, 

cer vi cal en do pros the ses fa cil i tate speed i er re ha bil i ta tion and the prob lems in volved in re-

moval of the bone chip be come ir rel e vant. Clin i cal re sults re port ed to date for the cer vi-

cal spine are very en cour ag ing and in di cate that en do pros thet ic re place ment has been 

quite suc cess ful par tic u lar ly for dif fi cul ties in mul ti level ap proach es. How ev er, long-term 

re sults for cer vi cal en do pros the ses have not yet been pub lished and there fore at pres ent 

there are no ref er ence val ues for the vi a bil i ty of the pros the sis with re gard to the asep tic 

loos en ing rate. There are also no find ings avail able on how the im plant ed cer vi cal pros-

the sis will be have when bone qual i ty di min ish es at an ad vanced age.
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7 Band schei ben vor fall

7 Os teo phy ten

7 Os teo kon duk ti ve 

Kno chen er satz ma te ria li en

Der ven tra le Zu gang mit Ent fer nung der 

Band schei be gilt heu te als Gold stan dard

Die nor ma le Bio me cha nik der 

Hals wirbel säu le wird durch die Fu si on 

ge stört

7 De ge ne ra ti on 

der Nach bar seg men te

Dege ne ra ti ve Band schei ben ver än de run gen an der Hals wir bel säu le kön nen zu ei nem 

7Band schei ben vor fall füh ren oder die Aus bil dung von 7Os teo phy ten in iti ie ren. Bei-

des kann zu Druck auf Ner ven wur zeln und/oder Rücken mark mit den kli ni schen Zei-

chen der Ze ri vi k al gie, Ra di ku lo pa thie oder Mye lo pa thie füh ren [30].

Die Be hand lung symp to ma ti scher zer vi ka ler Band schei ben vor fäl le oder zer vi ka ler 

Spon dy lo sen bei Pa ti en ten ohne neu ro lo gi sche Aus fäl le ist zu nächst kon ser va tiv. Bei the-

ra pie re sis ten ten Be schwer den und/oder neu ro lo gi schen Aus fäl len ist eine ope ra ti ve Be-

hand lung in di ziert.

Die 1. ope ra ti ve Be hand lung ei nes zer vi ka len Band schei ben vor falls wur de 1922 durch 

Els berg [15], ei nem Schü ler Mi ku licz’, vor ge nom men, der er folg reich trans du ral einen 

Vor fall C6/7 ent fern te.

Clo ward [8] be rich te te 1958 über einen ven tra len Zu gang zur Hals wir bel säu le und ei-

ne ven tral die Band schei ben über grei fend an ge leg te Boh rung in 2 Wir bel kör per und den 

Wie der ver schluss der da zwi schen lie gen den Band schei be mit ei nem am Be cken kamm 

ent nom me nen Kno chen dü bel. Im glei chen Jahr pub li zier ten Smith und Ro bin son [56] 

Er fah run gen mit dem ven tra len Zu gang zur Hals wir bel säu le, der ge ziel ten voll stän di gen 

Ent fer nung der be trof fe nen Zwi schen wir bel schei be und der Fu sio nie rung der an lie gen-

den Wir bel. Als Al ter na ti ve zu dem tra di tio nell ver wand ten Kno chen dü bel aus dem Be-

cken kamm wer den heu te in den meis ten Fäl len ent we der Platz hal ter aus un ter schied li-

chen Ma te ria li en, z. B. Kno chen ze ment oder Me tall, ein ge fügt [27, 55], oder ein sog. Ca-

ge mit trag fä hi ger Rah men struk tur und Mög lich keit der Fül lung mit au to lo gem Kno chen 

soll zur Fu si on füh ren [16, 23]. Aber auch 7os teo kon duk ti ve Kno chen er satz ma te ria li en 

[34] wer den ver wandt, um die Kom pli ka tio nen der Span ent nah me am Be cken kamm, die 

bei bis zu 25 der Pa ti en ten auf tre ten [54], zu ver mei den.

Die ser ven tra le Zu gang mit der Ent fer nung der Band schei be und falls not wen dig Se-

ques te rek to mie und/oder Mye lon de kom pres si on durch Ent fer nung von Spon dy lo phy ten 

und/oder knö cher ner De kom pres si on der Neu ro f o ra mi na mit nach fol gen der Fu sio nie-

rung der an lie gen den Wir bel mit oder ohne zu sätz li che Ver plat tung gilt heu te als Gold-

stan dard mit gu ten Er geb nis sen, wenn eine Ra di ku lo pa thie zu grun de liegt, und ak zep ta-

blen Er geb nis sen für die Mye lo pa thi en [13, 30].

Pro b le me zer vi ka ler Fu sio nen

Ob wohl die be schrie be Ope ra ti ons tech nik der „an te ri or cer vical de com pres si on and fu si-

on“ (ADCF) an ei nem oder meh re ren Seg men ten der Hals wir bel säu le die De kom pres si on 

der neura len Struk tu ren und die Wie der her stel lung der Zwi schen wir bel hö he er mög licht, 

konn te nach ge wie sen wer den, dass die nor ma le Bio me cha nik der Hals wir bel säu le durch 

die Fu si on ge stört wird. Es konn te z. B. ge zeigt wer den, dass in den ei ner Fu sio nie rung be-

nach bar ten Zwi schen wir bel räu men bei An te fle xi on und Re trofle xi on des Kopf es Druck-

be las tun gen auf tre ten, die um über 70 hö her la gen als in Ver gleichs mes sun gen ohne Fu-

sio nie rung [10, 11, 14]. Die se Ver än de run gen der Bio me cha nik nach Fu si on wer den oft als 

Grund für die ho hen Ra ten an 7De ge ne ra ti on der Nach bar seg men te („ad ja cent le vel 

de ge ne ra ti on“, ALD) an ge ge ben [13].

So be rich te ten Hi li brand et al. [26] über 26,6 symp to ma ti scher An schluss de ge ne ra-

tio nen bei 374 Pa ti en ten nach Smith-Ro bin son-Fu si on und ei nem Nach be ob ach tungs zeit-

raum von 10 Jah ren. Goffin et al. [22] be rich te ten so gar über eine 92ige In zi denz von 

An schluss de ge ne ra tio nen nach an te rio rer zer vi ka ler Spon dy lo de se.

Das Pro b lem der An schluss de ge ne ra ti on nach zer vi ka ler Spon dy lo de se muss je doch kri-

tisch ge se hen wer den, da es un klar ist, ob die An schluss de ge ne ra ti on eine Fol ge der ge stör-

ten Bio me cha nik durch die Fu si on ist oder ob die se eine na tür li che al ters be ding te Ten denz 

zur De ge ne ra ti on der Hals wir bel säu le dar stellt, ins be son de re bei Pa ti en ten mit symp to ma ti-

schen zur ope ra ti ven Be hand lung füh ren der De ge ne ra ti on zer vi ka ler Band schei ben [44].

Neues te Er geb nis se ei ner kon trol lier ten Stu die von Vil las et al. [60] konn ten nach-

wei sen, dass nicht ope rier te symp to ma ti sche Pa ti en ten im Lang zeit ver lauf eben so häu-

fig „An schluss de ge ne ra tio nen“ von Seg men ten der pri mär zur Be hand lung füh ren den 

Seg men te ent wi ckel ten wie ope rier te Pa ti en ten. Sie fol ger ten, dass die all ge mein ak zep-
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7 Pseudar thro sen

Der en do pro the ti sche Er satz zer vi ka ler 

Band schei ben stellt eine Al ter na ti ve zur 

Fu si on dar

7 Fern storm-Pro the se

7 Cum mins-Pro the se

7 Pres ti ge-Pro the se

7 PCM-Pro the se

7 Pro Disc-C-Pro the se

7 Funk ti on

7 Halt bar keit

7 Ab rieb fes tig keit

tier te An sicht, dass die Fu si on ur säch lich für eine An schluss de ge ne ra ti on sei, mög li cher-

wei se falsch ist.

Ein wei te res Pro b lem zer vi ka ler Fu sio nen stel len 7Pseudar thro sen dar. Ins be son de-

re bei mehr seg men ta len Fu sio nen sinkt die Fu si ons ra te von 97 auf 83 bei 3 Seg men ten 

ab [6]. Bohl man et al. [5] be rich te ten so gar über eine Pseudar thro sen ra te von 13 nach 

durch schnitt lich 6 Jah ren; 11 bei uni seg men ta ler Fu si on und 27 bei mul ti seg men ta ler 

Fu si on mit ei ner Re ope ra ti ons not wen dig keit von 17 die ser Pa ti en ten.

Die auf ge zeig ten Pro b le me zer vi ka ler Fu sio nen las sen es da her als er stre bens wert er-

schei nen, bei ei ner Band schei ben ope ra ti on an der Hals wir bel säu le nach De kom pres si-

on der neura len Struk tu ren und Wie der her stel lung der Band schei ben hö he auf eine Kno-

chen ent nah me aus dem Be cken kamm zu ver zich ten und den Ver lust der Be weg lich keit 

des ope rier ten Seg ments zu ver mei den.

Vor die sem Hin ter grund ist die Ent wick lung ei nes en do pro the ti schen Er sat zes zer vi-

ka ler Band schei ben als Al ter na ti ve zur Fu si on in der Be hand lung zer vi ka ler Band schei-

ben lei den er folgt.

Ge schich te der zer vi ka len Band schei ben pro the sen

Die 1. Band schei ben pro the se in Form ei ner Edel stahl ku gel, die in den Zwi schen wir bel-

raum ein zu set zen war, wird im All ge mei nen Fern strom zu ge schrie ben [17], ob wohl die 

1. Pub li ka ti on über 75 Im plan ta tio nen mit der 7Fern storm-Pro the se an der Hals wir bel-

säu le von Reitz und Jou bert [51] aus dem Jahr 1964 da tiert. Mög li che Pro b le me hin sicht-

lich Hy permo bi li tät und Ein sin ken der Stahl ku gel in den Wir bel kör per führ ten dann 

zum Ver las sen die ser „Pro the se“.

An de re Au to ren ent wi ckel ten eben falls zer vi ka le Band schei ben pro the sen, so z. B. Ste-

fee [57] im Jahr 1989.

Im Jahr 1998 be rich te te Cum mins [9] über die ers ten 20 Pa ti en ten, die mit ei ner von 

ihm ent wi ckel ten Pro the se ver sorgt wur den. Das De sign die ser Pro the se war eine Stahl-

Stahl-Paa rung mit ei nem ku gel för mi gen Auf bau auf der Ba sis plat te, die in ei ner Ver tie fung 

der 2. Ba sis plat te („ball-in-socket de sign“) ar ti ku lier te. Die Pro the se wur de an die Wir bel 

an ge schraubt und war des halb nicht für eine mehr seg men ta le An wen dung ge eig net.

Eine Mo di fi ka ti on der 7Cum mins-Pro the se (auch als Fren chay-Pro the se be zeich net 

nach der Wir kungs stät te Cum mins) wur de als 7Pres ti ge-Pro the se (Medtro nic So fa mor 

Da n ek) be zeich net. Ers te kli ni sche Er geb nis se die ser Pro the se wur den von Wig field et al. 

im Jahr 2002 pub li ziert [62].

Im Jahr 2002 ent wi ckel te Bry an [7] eine zer vi ka le Band schei ben pro the se, die aus ei-

nem Po ly car bo nat-/Po ly u rethan kern in ei nem Kon strukt aus 2 Scha len aus Tit an le gie-

rung be steht.

Eine zer vi ka le En do pro the se mit ei ner Ma te ri al kom bi na ti on von Stahl und ul tra hoch-

mo le ku la rem Po ly ethy len, wie dies aus der En do pro the tik großer Ge len ke be kannt ist, 

wur de im zer vi ka len Be reich erst mals 2003 vor ge stellt [36].

Bei der 7PCM-Pro the se („po rous coa ted mo ti on“) soll eine Ti tan-Plas ma spray-Be-

schich tung in Kom bi na ti on mit ei ner Hy dro xyla pa tit schicht den knö cher nen Ein bau för-

dern, bei der 7Pro Disc-C-Pro the se mit glei cher Ober flä che soll ein Kiel der Pro the se ei-

ne hohe Pri mär sta bi li tät ge ben. Ers te kli ni sche Er geb nis se der PCM-Pro the se wur den 

2004 von Pi men ta et al. [47] ver öf fent licht, und Frü h er geb nis se nach Pro Disc-C-Ver sor-

gung wur den von Ber ta gno li et al. 2005 [3, 4] pub li ziert.

An for de run gen an eine Band schei ben pro the se

De sign

Das De sign ei ner Band schei be nen do pro the se ist wich tig für die 7Funk ti on und 

7Halt bar keit (. Ta bel le 1). Die ar ti ku lie ren den Ober flä chen müs sen der Last oh-

ne Ver sa gen oder Er mü dung wi der ste hen kön nen. Die Rei bung der Ge lenk part ner 

soll te mi ni miert sein, und die 7Ab rieb fes tig keit soll te so hoch wie mög lich sein, um 
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Be we gungs aus schlä ge der zer vi ka len 

Wir bel säu le set zen sich aus kom ple xen 

Be we gungs mo men ten

7 In tra dis ka ler Druck

7 Gleit paa rungs prin zip

den Ab rieb so ge ring wie mög lich zu hal ten. Wei ter hin soll ten die Kom po nen ten sich 

nicht aus lo ckern [44].

Die Ab mes sun gen und die Form der Pro the sen tei le soll ten im In di vi du al fall eine größt-

mög li che Flä che der Deck- bzw. Bo den plat te be de cken, um den Druck best mög lich zu 

mi ni mie ren. Die na tür li che Va ri a bi li tät der Ab mes sun gen zwi schen 16,5 und 22,5 mm Ab-

stand zwi schen den Pro ces si un ci na ti und ei nem a.-p.-Durch mes ser der Hals wir bel (C2–

C7) zwi schen 14,5 und 19,2 mm [61] und eine un ter schied li che Band schei ben hö he müs-

sen in ent spre chend ab ge stuf te Grö ßen der Pro the se über tra gen wer den.

Ki ne ma tik

Ob wohl es das er klär te Ziel ei ner zer vi ka len Band schei ben pro the se ist, die nor ma le seg-

men ta le Be weg lich keit zu er hal ten oder wie der her zu stel len, sind Da ten über Ki ne ma tik 

und Bio me cha nik von zer vi ka len Band schei ben pro the sen sel ten pub li ziert. Grund sätz-

lich ist fest zu stel len, dass die Be we gungs aus schlä ge der zer vi ka len Wir bel säu le sich aus 

kom ple xen ge kop pel ten Be we gungs mo men ten zu sam men set zen, die sehr schwie rig zu 

re pro du zie ren sind [44, 61]. Pul litz et al. [50] konn ten zei gen, dass mit dem „Ball-and-so-

cket-De sign“ der Pro Disc-C-Pro the se die nor ma le seg men ta le Be weg lich keit der Hals wir-

bel säu le re pro du zier bar war und auch die kom ple xen ge kop pel ten Be we gungs mo men te 

re pro du ziert wer den konn ten (. Abb. 1).

Pickett et al. [46] konn ten für die Bry an-Pro the se zei gen, dass auch nach bis zu 2 Jah-

ren nach Im plan ta ti on der Pro the se die prä ope ra tiv vor ge fun de ne Be weg lich keit des ope-

rier ten spon dy lo ti schen Seg ments un ver än dert er hal ten blieb und dass in den an gren-

zen den Seg men ten kei ne Ver än de rung des sa git ta len Be we gungs aus ma ßes, der Ro ta ti-

ons zen tren, der Trans la ti ons be we gun gen und der vor de ren und hin te ren Zwi schen wir-

bel hö hen fest zu stel len war. Dmi triev et al. [12] fan den eine un ver än der te seg men ta le Be-

weg lich keit nach band schei ben pro the ti scher Ver sor gung mit der PCM-Pro the se ge gen-

über dem Zu stand vor Im plan ta ti on. Sie fan den wei ter hin, dass im Fall der En do pro the-

se der 7in tra dis ka le Druck in den 2 be nach bar ten Seg men ten im Ge gen satz zu ei ner Fu-

si on nicht an stieg.

Die kli ni sche Be deu tung ei ner Wie der her stel lung der nor ma len seg men ta len Be weg-

lich keit der Hals wir bel säu le ins be son de re an der al tern den, zur Ein stei fung ten die ren den 

Hals wir bel säu le ist je doch un klar [44].

Zer vi ka le Band schei ben pro the sen mit dem 7Gleit paa rungs prin zip (Pres ti ge LP, Pro-

Disc-C, PCM, Cer viCo re) ha ben ent we der ein Ar ti ku la ti ons de sign, das eine Trans la ti on 

Ta bel le 1

Zer vi ka le Band schei ben pro the sen: 

An for de run gen an das De sign

Ar ti ku la ti ons ki ne ma tik

•  1-Kom po nen ten vs. 2-Kom po nen ten-

Ar ti ku la ti on

•  „Cons trai ned“ vs. „un cons trai ned“

•  Fes te vs. be weg li che Ro ta ti ons ach se

Ma te ria li en

•  Co CrMb

•  Titan

•  Po ly ethy len

•  Po ly car bo nat/Po ly u rethan

Gleit paa rung

•  Me tall – Po ly mer

•  Me tall – Me tall

Ge o met rie und Di men sio nen der End plat ten

Kno chen ver bin dung

•  Span nungs halt

•  Po rö se Ober flä chen be schich tung

•  Ver an ke rung zum Wir bel kör per 

(Schrau ben, Fin nen, Spikes)

Ta bel le 2

In di ka tio nen und Kon train di ka tio nen zur zer vi ka len Band schei ben pro the se

In di ka tio nen Strit ti ge In di ka tio nen Kon train di ka tio nen

•  1-Eta gen-Pa tho lo gie 

mit Ra di ku lo pa thie

•  2 Eta gen

•  Mye lo pa thie

•  An gren zend an Fu si on

•  Al ter <18 Jah re

•  Al ter >60 Jah re

•  In fek ti on

•  Rheu ma ti sche Er kran kung

•  Au to im mun er kran kung

•  Tumor

•  In sta bi li tät (F/E-Rönt gen)

•  Spon dy lo lis the sis

•  Schwan ger schaft

•  Os teo po ro se

•  Me tal lall er gie

•  Zu stand nach La mi no to mie

•  OPLL

•  Schwe re Fa cet ten ar thro se

•  Schwe re me ta bo li sche Lei den 

(z. B. Dia be tes)
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7 Fi xes Ro ta ti ons zen trum

Eine we ni ger starr ge führ te Pro the se 

be nö tigt zur Füh rung eine gute Weich-

teil span nung

Die Puf fer funk ti on der Band schei ben 

kann durch kei ne Band schei ben pro the se 

er hal ten bzw. wie der her ge stellt wer den

Es wer den die Gleit paa run gen Co CrMb-

Stahl in Ei gen paa rung und in Paa rung 

mit ul tra hoch mo le ku la rem Po ly ethy len 

ein ge setzt

ne ben Ro ta ti on, Fle xi on/Ex ten si on und Seit nei gung er mög licht, dann ist das Ro ta ti ons-

zen trum va ria bel, oder ein De sign mit fi xem Ro ta ti ons zen trum. Ein 7fi xes Ro ta ti ons-

zen trum, wel ches das na tür li che Ro ta ti ons zen trum so gut wie mög lich nach ah men soll te, 

dient dem Schutz der Ge lenk fa cet ten [44]. Wei ter hin sind ei ni ge Pro the sen star rer und 

an de re we ni ger starr ge führt („cons traint“/“un cons traint“). Eine we ni ger starr ge führ te 

Pro the se be nö tigt zur Füh rung eine gute Weich teil span nung, wo bei ins be son de re die 

sta bi li sie ren de Rol le des Lig. lon gi tu di na le pos te ri or nach ge wie sen ist [37]. Die we ni ger 

starr ge führ ten Pro the sen (Bry an, Pro Disc-C, PCM) sind durch ihr mo bi les Ro ta ti ons-

zen trum ver zei hen der hin sicht lich klei ne rer Im plan ta ti ons feh ler, kre ie ren je doch un ter 

Um stan den da durch grö ße re Stress mo men te an den Fa cet ten [44], wo hin ge gen die star-

rer ge führ ten Pro the sen mit fi xem Ro ta ti ons zen trum (Pres ti ge LP, Cer viCo re) bei op ti-

ma ler Im plan ta ti on die Fa cet ten schüt zen und eine grö ße re Sta bi li tät des Be we gungs seg-

ments be wir ken, da durch aber eine grö ße re Be an spru chung am Kno chen-Pro the sen-In-

ter face er lei den [44].

Ma te ria li en

Die Zie le der zer vi ka len Band schei be nen do pro the tik sind die Re pro duk ti on bzw. der Er-

halt der nor ma len seg men ta len Be weg lich keit und der Er halt bzw. die Wie der her stel lung 

der nor ma len bio me cha ni schen Ei gen schaf ten der Band schei be [13].

Eine ex ak te Wie der her stel lung der bio me cha ni schen Ei gen schaf ten der Band schei ben 

ist je doch nicht mög lich. Da her ist mit den vor han de nen Bio ma te ria li en im mer nur ein 

Kom pro miss zu ver wirk li chen. Ins be son de re die Puf fer funk ti on der Band schei ben kann 

durch kei ne Band schei ben pro the se er hal ten bzw. wie der her ge stellt wer den [31].

Die An for de run gen an Ma te ria li en zur Ver wen dung als Band schei ben pro the se wur-

den um fas send von Hallab et al. [24] de fi niert und be in hal ten die Kri te ri en:

F Er halt der Ki ne ma tik des Be we gungs seg ments, 

F Er halt der Bio me cha nik der Band schei ben, 

F Er halt der Band schei ben hö he, 

F Bio kom pa ti bi li tät, 

F Mög lich keit ei ner Re vi si on und 

F Lang le big keit.

Un ter die sen Ge sichts punk ten wer den die aus der En do pro the tik der gro ßen Ex tre mi-

tä ten ge len ke be kann ten Gleit paa run gen Co CrMb-Stahl in Ei gen paa rung (Pres ti ge LP, 

Cer viCo re) und in Paa rung mit ul tra hoch mo le ku la rem Po ly ethy len (PCM, Pro Disc-

Ta bel le 3

Ak tu el le zer vi ka le Band schei ben pro the sen

Bryan Pres ti ge, Pres ti ge LP Pro Disc-C PCM Cer viCo re

Foot print Kreis Drei e ckig Recht eck Recht eck Oval

End plat ten-

ab mes sung

Durch mes ser

14 mm

15 mm

16 mm

17 mm

18 mm

Brei te/Tie fe

12×12 mm

12×14 mm

12×16 mm

12×18 mm

Brei te/Tie fe

15×12 mm

15×14 mm

17×14 mm

17×16 mm

19×16 mm

19×18 mm

Brei te/Tie fe

15×12 mm

17×12 mm

20×17 mm

Brei te/Tie fe

12×12 mm

12×14 mm

14×16 mm

16×18 mm

Höhen 11 mm

10,3 mm 

un ter Kom pres si on

 6 mm

 7 mm

 8 mm

 5 mm

 6 mm

 7 mm

 6,5 mm

 8,0 mm

 5–10 mm

Gleit paa rung Ver bund CrCo:

Me tall/Me tall

CrCo:

Me tall/PE

CrCo:

Me tall/PE

CrCo:

Me tall/Me tall
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Abb. 1a,b 9 Fle xi ons- (a) und Ex ten si ons auf-
nahme (b) 6 Mo na te nach Pro Disc-C-Im plan ta-
tion C5/6 und C6/7; die Be weg lich keit von 
10°-Win kel dif fe renz bei C5/6 und 10°-Win kel-
diffe renz bei C6/7 und eine Trans la ti on von 
2 mm bei C5/6 und 1 mm bei C6/7 ent spre chen 
weit ge hend der na tür li chen seg men ta len 
Mo bi li tät

Abb. 2a–c 9 1-Eta gen-Band schei ben pro the se 
bei Band schei ben vor fall C5/6 links. a MRI: großer 
me dio la te ral links ge le ge ner Band schei ben vor fall 
C5/6 mit C5-Pa re se und Zei chen der Mye lo pa thie 
(path. SSEP) bei ei ner 48-jäh ri gen Pa ti en tin. 
b Das seit li che Rönt gen bild zeigt nur ge rin ge 
de ge ne ra ti ve Ver än de run gen im Be reich der Hals-
wir bel säu le ohne we sent li che Fa cet ten ar thro se. 
c Rönt gen bild 3 Mo na te nach Band schei be nen-
dopro the se; be schwer de freie Pa ti en tin. 
Kli nisch freie Hals wir bel säu len be weg lich keit
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7 Tit an le gie run gen

C) ein ge setzt. Nur die Bry an-Pro the se ist nicht nach dem Prin zip ei ner Gleit paa rung 

auf ge baut.

Die Be den ken, wie sie ge gen die ein zel nen Gleit paa run gen aus der Hüft- und Knie en-

do pro the tik be kannt sind, näm lich PE-Ab rieb mit der ge si cher ten Rol le die ses Ab riebs im 

Pro zess der asep ti schen Pro the sen lo cke rung und Me talla brieb mit den noch un be kann-

ten Aus wir kun gen er höh ter Kon zent ra ti on von Me tal lio nen im Blut, gel ten auch für die 

zer vi ka len Band schei ben [13, 35, 44].

7Tit an le gie run gen, die we gen der we sent lich bes se ren MRI-Kom pa ti bi li tät wün schens-

wert er schei nen, kön nen we gen der sehr schlech ten Ab rieb fes tig keit so wohl in Ei gen paa rung 

als auch in Paa rung mit Po ly ethy len nicht ver wandt wer den. Eine Ober flä chen be hand lung 

mit ei ner Be schich tung aus Ti tan-Ni trit oder Dia mond-like-Car bon könn te die Här te und 

die Glei tei gen schaf ten ver bes sern [25, 29]. Zer vi ka le Band schei ben pro the sen mit die sen neu-

en Ober flä chen ha ben je doch noch nicht Ein gang in die kli ni sche An wen dung ge fun den.

Abb. 3a,b 8 2-Eta gen-Band schei ben pro the se bei Band schei ben vor fall C5/6 rechts und Re tro-
spon dy lo phy then mit Ra di ku lo kom pres si on C6/7 beid seits. a MRI: Band schei ben vor fall C5/6 
rechts und Re tro spon dy lo phy then mit Ra di ku lo kom pres si on C6/7 beid seits bei ei ner 45-jäh ri gen 
Pa ti en tin. b Rönt gen bild 6 Wo chen nach Band schei be nen do pro the se; die Pa ti en tin ist 
be schwer de frei, die Hals wir bel säu len be weg lich keit frei
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Die Lang zeit fes tig keit ei ner Band -

schei ben pro the se ist ab hän gig von 

ei nem Ein wach sen von Kno chen 

in ihre Ober flä chen struk tur

7 Knö cher ne In te gra ti on

7 Pri mär sta bi li tät

7 Ein sin ken der Pro the se

Nur the ra pi er re frak tä re symp to ma-

tische Band schei ben pa tho lo gi en soll ten 

ope riert wer den

7 1-Eta gen-Pa tho lo gie

7 2-Eta gen-Pa tho lo gie

Fi xa ti on zum Kno chen

Die Lang zeit fes tig keit ei ner Band schei ben pro the se ist ab hän gig von ei nem Ein wach sen 

von Kno chen in die Ober flä chen struk tur der Pro the se. Die 7knö cher ne In te gra ti on der 

Pro the se ist ab hän gig von der Pri mär fes tig keit und der Po ren grö ße und der Po ren geo me-

trie der Be schich tung [44].

Die 7Pri mär sta bi li tät ei ner Pro the se wird be stimmt von der Weich teil span nung, der 

Ober flä chen geo me trie der Pro the se (ge wellt/ge zackt), der Di men si on der Pro the se und 

Ver an ke rungs hil fen, wie z. B. Fin nen oder Schrau ben.

Ober flä chen be schich tun gen, die das Ein wach sen der Pro the se ver bes sern sol len, be-

ste hen aus Ti tan fi la ment net zen, Plas ma spray Ti tan, po rö sem CoCr und bio ak ti ven Ma-

te ria li en wie Hy dro xya pa tit oder Kal zi umphos phat [44]. Die gute Os seoin te gra ti on sol-

cher Ober flä chen konn te für lum ba le Band schei ben pro the sen im Tier ver such be stä tigt 

wer den [10, 11, 32, 38].

Ne ben ei ner un zu rei chen den Os seoin te gra ti on stellt das Ein sin ken ei ner Band schei-

ben pro the se eine wei te re Pro b le ma tik dar. Die ses Phä no men ist für lum ba le Band schei-

ben pro the sen schon be schrie ben [59]. Das Ri si ko ei nes 7Ein sin kens der Pro the se ist 

mög li cher wei se zu ver rin gern durch Er halt des har ten sub chon dra len Kno chens (Ver-

zicht auf hoch tou ri ge Fräß sys te me) wäh rend der Dis kek to mie und Ver wen dung adä quat 

großer Im plan ta te, die auf der trag fä hi ge ren Ringa po phy se auf lie gen [33].

Durch Al ter und Os teo po ro se und die da durch her ab ge setz te Fä hig keit der Wir bel s-

pon gio sa, die End plat ten zu tra gen, er gibt sich ein wei te res Po ten zi al für ein spä te res Ein-

sin ken der Pro the se und so mit ein Spät ver sa gen. Da ten über sol che Me cha nis men lie gen 

für zer vi ka le Band schei ben pro the sen je doch noch nicht vor.

In di ka tio nen zur zer vi ka len Bad schei ben pro the se

Die In di ka tio nen für eine zer vi ka le Band schei ben pro the se ent spre chen im Prin zip der In-

di ka ti on zur an te rio ren De kom pres si on und Fu si on. Nur the ra pi er re frak tä re symp to ma-

ti sche Band schei ben pa tho lo gi en (Zer vi k al gi en, Ra di ku lo pa thi en, Mye lo pa thi en) soll ten 

ope riert wer den. Die Ein satz mög lich kei ten wer den un ter schied lich weit ge steckt.

Durb ha ku la und Ghi sel li [13] be schrän ken die In di ka ti on auf 1 Seg ment (. Abb. 2) 

mit dem Ar gu ment, dass in den meis ten der zei ti gen Stu di en le dig lich eine 71-Eta gen-

Pa tho lo gie ein Ein schluss kri te ri um ist. In ei ner zer vi ka len Mye lo pa thie se hen die se Au-

to ren kein Aus schluss kri te ri um. Wei ter hin wird die In di ka ti on auf jün ge re Pa ti en ten un-

ter 60 Jah ren be schränkt.

An de re Au to ren fas sen die In di ka ti on an ders: Ber ta gno li [3, 4] sieht eine In di ka ti on 

auch in ei ner 72-Eta gen-Pa tho lo gie (. Abb. 3), je doch nur bei Vor han den sein ei ner Ra-

di ku lo pa thie. Am wei tes ten fasst McA fee [39] das In di ka ti onss pek trum, in dem er eine 

Im plan ta ti on ei ner Band schei ben pro the se auch bei Re vi sio nen von Pseudar thro sen und 

bei Kor rek tur von De for mi tä ten, nach kom ple xen Os teo to mi en und auch be nach bart zu 

ei nem fu sio nier ten Seg ment in di ziert sieht.

Kon train di ka tio nen zur zer vi ka len Band schei ben pro the se

Ne ben den strit ti gen In di ka tio nen zu zer vi ka len Band schei ben pro the sen bei mehr seg-

men ta ler Pa tho lo gie, beim Vor han den sein ei ner Mye lo pa thie oder be nach bart zu ei nem 

fu sio nier ten Seg ment be steht be züg lich der Kon train di ka tio nen grö ße re Ei nig keit [3, 4, 

13, 39, 44]:

Hier wer den auf ge führt: Al ter <18 und >60 Jah re, Schwan ger schaft, rheu ma toi de Arth-

ri tis und an de re rheu ma ti sche oder Au to im mun er kran kun gen, In fek tio nen, Tu mo ren, 

Os teo po ro se, Me tal lall er gi en, me ta bo li sche Lei den (v. a. Dia be tes mel li tus), vor aus ge gan-

ge ne Frak tu ren, In sta bi li tä ten (Fle xi ons-/Ex ten si ons rönt gen auf nah men), Spon dy lo lis the-

sis, schwe re Fa cet ten ar thro se, Zu stand nach zer vi ka ler La mi nek to mie, dor sa le, den Spi-

nal ka nal einen gen de Er kran kun gen (v. a. OPLL), die von ven tral nicht an ge gan gen wer-

den kön nen (. Ta bel le 2).
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Die Po ly mer mem bran um den Kern soll 

den Aus tritt von ent ste hen dem Ab rieb 

und das Ein wach sen von Weich tei len 

ver hin dern

Kli ni sche Er geb nis se

Die ak tu el len Mo del le zum zer vi ka len en do pro the ti schen Band schei ben er satz, von de-

nen auch kli ni sche Da ten und/oder bio me cha ni sche Da ten pub li ziert sind, sind die Bry-

an-Pro the se und die Pres ti ge-Pro the se (bei des: Medtro nic So fa mor Da n ek, Mem phis, 

Ten nes see), die Pro Disc-C-Pro the se (Syn thes Stra tec, Ober dorf/Schweiz) und die PCM-

Pro the se (Cer vi tech, Rocka way, New Yer sey). Die se Ty pen sind CE-zer ti fi ziert und kön-

nen in der all ge mei nen kli ni schen An wen dung ein ge setzt wer den.

Die Cer viCo re-Pro the se (Spi ne Co re, Stry ker Spi ne, Al len dale, New Jer sey) be fin det 

sich der zeit in den USA im FDA-Zu las sungs ver fah ren (. Ta bel le 3).

Bry an-Pro the se

Die Bry an-Pro the se ist ein Ver bund aus 2 mi kro po rös be schich te ten Ti t an scha len mit ei-

nem Po ly car bo nat/Po ly u rethan kern, der von ei ner Po ly mer mem bran, die an die End plat-

ten fi xiert ist, um schlos sen ist. Die Ro ta ti ons ach se die ser Pro the se ist va ria bel, die Po ly-

mer mem bran um den Kern hat die Auf ga be, den Aus tritt von ent ste hen dem Ab rieb und 

das Ein wach sen von Weich tei len zu ver hin dern.

Die Bry an-Pro the se ist bis her welt weit mehr als 5500-mal im plan tiert wor den ([18]; 

. Abb. 4).

Die Er geb nis se der Un ter su chun gen zur Ab rieb fes tig keit wur den von An der son et al. 

[1] pub li ziert. Der durch schnitt li che Hö hen ver lust nach 10 Mio. Zyk len war 0,75, die 

Abb. 4 8 Bry an-Pro the se (mit freund li cher 
Ge neh mi gung von Medtro nic So fa mor 
Da n ek, Deutsch land; die Pro the se ist 
in den USA und ih ren Ter ri to ri en nicht 
zu ge las sen)

Abb. 5 8 Pres ti ge-LP-Pro the se (mit 
freund li cher Ge neh mi gung von Medtro nic 
So fa mor Da n ek, Deutsch land; die Pro the se 
ist in den USA und ih ren Ter ri to ri en nicht 
zu ge las sen)

Abb. 6 8 Pro Disc-C-Pro the se 
(mit freund li cher Ge neh mi gung von 
Syn thes Stra tec, Ober dorf/Schweiz)

Abb. 7 8 PCM-Pro the se (mit freund li cher 
Ge neh mi gung von Fa. Wal de mar Link, 
Ham burg)
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An ex plan tier ten Pro the sen wur de 

fest ge stellt, dass der Be we gungs a brieb 

pro the sen in tern auf ge fan gen wird

Nach Im plan ta ti on der Pro the se blieb 

die prä ope ra tiv vor ge fun de ne Be weg-

lich keit des ope rier ten spon dy lo ti schen 

Seg ments un ver än dert er hal ten

7 „Un cons traint-Bau wei se“

Ab rieb par ti kel hat ten einen durch schnitt li chen Durch mes ser von 3,89 μm. Ein Kon takt 

der End plat ten war nach 40 Mio. Zyk len er reicht. Die Au to ren gin gen da von aus, dass 

100.000–400.000 Si mu la tor zy klen 1 Jahr Im plan ta ti ons zeit ent spre chen und fol ger ten 

hie raus eine Über le bens zeit der Pro the se von 40 Jah ren.

In 11 Fäl len er folg te eine Ex plan ta ti on der Pro the se aus un ter schied li chen Grün den. 

An hand von Un ter su chun gen an 6 die ser ex plan tier ten Pro the sen konn te fest ge stellt wer-

den, dass der Be we gungs a brieb selbst pro the sen in tern auf ge fan gen wird und nicht zu 

Fremd körper re ak tio nen führt [2].

Goffin et al. [20] konn ten zei gen, dass die Be weg lich keit bei C5/6 nach Im plan ta ti on ei-

ner Bry an-Pro the se ähn lich war wie bei nor ma len nicht ope rier ten Frei wil li gen. Pickett et 

al. [45, 46] konn ten bei 20 Pa ti en ten mit mono- oder bi seg men ta ler Ver sor gung und ei ner 

Nach be ob ach tungs zeit von bis zu 2 Jah ren zei gen, dass nach Im plan ta ti on der Pro the se die 

prä ope ra tiv vor ge fun de ne Be weg lich keit des ope rier ten spon dy lo ti schen Seg ments un ver-

än dert er hal ten blieb (im Mit tel 7,8°) und dass in den an gren zen den Seg men ten kei ne Ver-

än de rung des sa git ta len Be we gungs aus ma ßes, der Ro ta ti ons zen tren, der Trans la ti ons be we-

gun gen und der vor de ren und hin te ren Zwi schen wir bel hö hen fest zu stel len war.

Die ers ten kli ni schen Er geb nis se mit der Bry an-Pro the se wur den von Goffin et al. 

2002 [19] pub li ziert. Von 97 Pa ti en ten mit „Sin gle-le vel-Ver sor gung“ auf grund von Ra di-

ku lo pa thie oder Mye lo pa thie konn ten die Frü h er geb nis se von 60 Pa ti en ten er mit telt wer-

den, wo bei 30 Pa ti en ten 1 Jahr nach ver folgt wur den. Die Nach un ter su chungs pa ra me ter 

wa ren: Cer vical Spi ne Re se arch So cie ty As sess ment Sca le und SF-36. Er folg, von den Au-

to ren de fi niert als her vor ra gen des bis be frie di gen des Er geb nis, wur de bei 86 der Pa ti en-

ten nach 6 Mo na ten und bei 90 der Pa ti en ten nach 1 Jahr fest ge stellt. Ähn li che 1-Jah res-

Er geb nis se bei 46 Pa ti en ten mit spon dy lo phy tär be ding ter Ra di ku lo pa thie oder Mye lo pa-

thie und 1-Eta gen-Ver sor gung wur den von La fuen te et al. [30] vor ge fun den.

Mit tel fris ti ge Er geb nis se nach 1-Eta gen-Ver sor gung bei 103 Pa ti en ten (89 Pa ti en ten 

mit 1-Jah res-Er geb nis sen und 73 Pa ti en ten mit 2-Jah res-Er geb nis sen) wur den von Gof-

fin et al. 2003 [21] mit ge teilt. Die Er geb nis se von 45 der 73 1-Eta gen-Ver sor gun gen mit 2-

Jah res-Fol low-up wur den als her vor ra gend klas si fi ziert (62), bei 7 Pa ti en ten wur de ein 

gu tes Er geb nis, bei 13 ein be frie di gen des und bei 8 ein schlech tes Er geb nis vor ge fun den. 

Ähn lich gute Er geb nis se wur den für den 1-Jah res-Zeit raum der 2-Eta gen-Ver sor gun gen 

vor ge fun den: Bei 21 von 30 Pa ti en ten (70) wur de ein her vor ra gen des, bei 3 Pa ti en ten ein 

gu tes, bei 5 ein be frie di gen des und bei 1 Pa ti en ten ein schlech tes Er geb nis fest ge stellt.

In ei ner pros pek ti ven Stu die be rich te ten Jöl len beck et al. 2004 [28] über 50 Ver läu fe 

mit ei ner Be ob ach tungs zeit von bis zu 2 Jah ren. Zum Zeit punkt der Ent las sung war die 

Be weg lich keit al ler Pro the sen mit ei ner mitt le ren Be we gung von 7,8° (2–11°) er hal ten, 

nach 6 Mo na ten lag die mitt le re Be weg lich keit bei 7,3° (zwi schen 2° und 14°). Die kli ni-

schen Er geb nis se wa ren mit de nen von Goffin et al. 2002 [19] und 2003 [21] und La fuen-

te et al. 2005 [30] ver gleich bar.

Kom pli ka tio nen im Rah men der Ver sor gung mit ei ner Bry an-Pro the se wur den in 

6,3 pro ope rier tem Seg ment ohne Zu sam men hang mit dem Im plan tat vor ge fun den 

[21], über eine in adä qua te De kom pres si on wur de in 3 von 146 Fäl len be rich tet. An ga ben 

über spe zi fi sche pro the sen be ding te Kom pli ka tio nen um fas sen eine Mig ra ti on nach vor-

ne oder hin ten, Ky pho se der End plat ten, he te ro tro pe Os si fi ka tio nen um die Pro the se [21] 

so wie den Ver lust der Be weg lich keit [48].

Über eine Ver schlech te rung der zer vi ka len Ky pho se bei Pa ti en ten mit steil ge stell ter 

Hals wir bel säu le und ins be son de re ky pho ti schem ope rier tem Seg ment nach Im plan ta ti-

on ei ner Bry an-Pro the se wur de eben falls be rich tet [45]. Die 7„Un cons traint-Bau wei se“ 

der Pro the se wird hier für ver ant wort lich ge macht [3].

Pres ti ge-Pro the se

Aus der in den spä ten 1980er-Jah ren von Cum mins [9] ent wi ckel ten Pro the se, de ren De sign 

in ei ner Stahl-Stahl-Paa rung mit ei nem ku gel för mi gen Auf bau auf der Ba sis plat te, die in ei-

ner Ver tie fung der 2. Ba sis plat te („ball-in-socket de sign“) ar ti ku lier te, be stand, wur de nach 

Mo di fi ka tio nen von Gill und Re de sign des An schraub me cha nis mus die sog. Bris tol-Pro the-

356 | Der Orthopäde 3 · 2006



7 Pres ti ge LP

Zwei ge zack te Fin nen in den Ba sis-

 plat ten sor gen für die nö ti ge Pri mär-

stabi li tät, die An schrau blö cher ent fie len

Die seg men ta le Be weg lich keit im 

ope rier ten Seg ment bleibt er hal ten

Die Ver sor gung mit der Pres ti ge-II-

Pro the se ist so si cher und er folg reich 

wie bei ei ner an te rio ren Fu si on

7 Ein fa che Im plan ta ti ons tech nik

Bei der Pro Disc-C-Pro the se han delt 

es sich um ein Mo dell mit ei ner 

Gleit paa rung UHM W PE-Co CrMb-Stahl

7 „Ball-and-socket-De sign“

se. Die Er geb nis se ei ner Pi lot stu die mit die ser Pro the se wur den 2002 von Wig field [62] pub-

li ziert. Wäh rend die ser Stu die wur den wei te re Ver än de run gen an der Pro the se durch ge führt 

in Form ei ner Ober flä chen be schich tung und Ein füh rung ver schie de nen AP-Durch mes ser 

und Hö hen [3] Die se Pro the se wur de Pres ti ge II ge nannt. Seit neues tem liegt die Pro the se als 

7Pres ti ge LP (. Abb. 5) vor, er neut wur de das De sign ge än dert : Nun sor gen 2 ge zack te Fin-

nen in den Ba sis plat ten für die nö ti ge Pri mär sta bi li tät, die An schrau blö cher ent fie len.

Die Er geb nis se der Ab rieb mes sun gen wur den von Try ne lis [58] pub li ziert:

Nach 10 Mio. Zyk len in Fle xi on/Ex ten si on und 5 Mio. Zyk len ei ner Kom plex be we-

gung aus axia ler Ro ta ti on und Seit nei gung wur de ein Ab rieb von 0,37–0,42 mm3/Mio. 

Zyk len fest ge stellt.

Der Er halt der seg men ta len Be weg lich keit im ope rier ten Seg ment bei Ver sor gung mit 

der Pres ti ge-I-Pro the se und der Pres ti ge-II-Pro the se ist in Stu di en mit bis zu 4 Jah ren 

Nach be ob ach tungs zeit raum be legt [52, 53, 62].

In der 1. pros pek ti ven Stu die über haupt, die Pa ti en ten mit Fu si on und Pa ti en ten mit 

zer vi ka ler Band schei ben pro the se ver glich, konn ten 27 Pa ti en ten mit Pres ti ge-II-Pro the se 

und 28 Pa ti en ten mit an te rio rer zer vi ka ler Fu si on ver gli chen wer den [49]. Es konn te ge-

zeigt wer den, dass in der Pro the sen grup pe nach 1 Jahr die seg men ta le Be weg lich keit mit 

5,9° durch schnitt lich er hal ten war und dass nach 2 Jah ren die Ver bes se rung der er fass ten 

Pa ra me ter (NDI-Sco re, SF-36, VAS für Nacken- und Arm schmerz) für bei de Grup pen 

gleich wa ren. Auch war die Kom pli ka ti ons häu fig keit in bei den Grup pen gleich. Es wur-

de da her die Schluss fol ge rung ge trof fen, dass die Ver sor gung mit der Pres ti ge-II-Pro the-

se so si cher und er folg reich ist wie bei ei ner an te rio ren Fu si on [49].

Pro Disc-C-Pro the se

Die Pro Disc-C-Pro the se (. Abb. 6), de ren De sign sich von der lum ba len Ver si on her lei-

tet, ist un ter dem Au gen merk ei ner mög lichst 7ein fa chen Im plan ta ti ons tech nik ent wi-

ckelt wor den [3, 4]. Das De sign folgt den Prin zi pi en ei ner un mit tel ba ren Pri mär fes tig keit 

im Wir bel durch Fin nen, ei ner ein fa chen und si che ren An wen dung, ei ner mi ni ma li sier-

ten End plat ten be ar bei tung und op ti mier ten Be weg lich keit. Eine Ti tan-Plas ma spray-Be-

schich tung soll für eine op ti mier te knö cher ne In te gra ti on sor gen [3, 4]. Es han delt sich 

bei der Pro Disc-C-Pro the se grund sätz lich um ein Mo dell mit ei ner Gleit paa rung UHM-

W PE-Co CrMb-Stahl, wo bei die un ter schied li chen Hö hen durch un ter schied lich di cke 

PE-Ker ne er zielt wer den. Die Be den ken, wie sie ge gen die Gleit paa rung UHM W PE-Co-

CrMb-Stahl aus der Hüft- und Knie en do pro the tik be kannt sind, näm lich PE-Ab rieb mit 

der ge si cher ten Rol le die ses Ab riebs im Pro zess der asep ti schen Pro the sen lo cke rung, gel-

ten auch für die zer vi ka len Band schei ben [13, 35, 44]. Un ter su chun gen an lum ba len Band-

schei ben pro the sen mit die ser Gleit paa rung zeig ten je doch, dass nach 10 Mio. Test zy klen 

der Po ly ethy lena brieb ge ring war und die Men ge an Ab rieb spar ti keln ver nach läs sig bar. 

Für die zer vi ka le Pro Disc-Pro the se wur den nach Her stel ler an ga ben in mul tiaxia len Si mu-

la tor te strei hen Ab riebs wer te ge fun den, die um den Fak tor 40–50 nied ri ger wa ren als in 

der Hüft- und Knie en do pro the tik [4].

Was die Ki ne ma tik der Pro Disc-C-Pro the se be trifft, so konn ten Pul litz et al. [50] zei-

gen, dass im Lei chen ver such mit dem 7„Ball-and-socket-De sign“ der Pro Disc-C-Pro-

the se die nor ma le seg men ta le Be weg lich keit der Hals wir bel säu le re pro du zier bar war 

und auch die kom ple xen ge kop pel ten Be we gungs mo men te re pro du ziert wer den konn-

ten (. Abb. 1). Un ter su chun gen aus dem ei ge nen Haus mit RSA-Ana ly sen er ga ben je-

doch ge rin ge re Be we gungs mög lich kei ten in vivo [42].

Was die kli ni schen Er geb nis se be trifft, so wur den von Mur rey et al. Kurz zeitre sul ta te 

ei ner ran do mi sier ten kon trol lier ten Stu die an je 17 Pa ti en ten ent we der mit an te rio rer Fu-

si on oder Pro Disc-C-Im plan ta ti on nach ma xi mal 6 Mo na ten vor ge stellt [41]. Es wur de 

fest ge stellt, dass alle Pa ti en ten sig ni fi kan te Ver bes se run gen des prä ope ra ti ven neu ro lo gi-

schen De fi zits und der VAS-Wer te, was Nacken und Arm schmer zen be trifft, so wie des 

NDI und des SF-36-Sco res auf wie sen ohne Un ter schie de in den Grup pen. Eine deut lich 

bes se re Be weg lich keit der Hals wir bel säu len seg men te C3–C7 in der Pro Disc-C-Grup pe 

konn te fest ge stellt wer den [41]. Eine wei te re ähn li che Stu die – eben falls mit pros pek tiv 
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Nacken- und Arm schmer zen wer den 

post ope ra tiv dau er haft sig ni fi kant 

ver bes sert

Es wur den we der zu gangs be ding te 

noch pro the sen spe zi fi sche 

Kom pli ka tio nen be ob ach tet

7 Gute Os seoin te gra ti on

Die Er geb nis se wa ren bei den 

Mul tie ta gen fäl len bes ser als bei den 

1-Eta gen-Ver sor gun gen

ran do mi sier tem kon trol lier tem Stu di en de sign – von Pa tel et al. an je 14 Pa ti en ten zeig te 

gleich ar ti ge Er geb nis se [43].

Ein-Jah res-Er geb nis se von 16 Pa ti en ten mit 1- oder 2-Eta gen-Ver sor gun gen mit Pro-

Disc-C-Pro the sen wur den von Ber ta gno li et al. 2005 [4] pub li ziert. Er fand Nacken- und 

Arm schmer zen post ope ra tiv dau er haft sig ni fi kant ver bes sert, eben so wie die er fass ten Sco-

res (mo di fi zier ter Os westry Di sa bi li ty Ques tionaire und VAS). Ins be son de re konn te ei-

ne dau er haf te Wie der her stel lung der Band schei ben hö he von prä ope ra tiv 3 mm im Durch-

schnitt auf 8 mm post ope ra tiv fest ge stellt wer den ohne Än de rung der Nach bar seg men te 

so wie eine Ver bes se rung der seg men ta len Be weg lich keit von 4° prä ope ra tiv zu 12° post ope-

ra tiv. Was Kom pli ka tio nen be trifft, so wur den we der zu gangs be ding te noch pro the sen spe-

zi fi sche Kom pli ka tio nen be ob ach tet ins be son de re kei ne Spon tan fu si on des ope rier ten Seg-

ments. Ähn li che Er geb nis se von 27 Pa ti en ten mit Pro Disc-C-Pro the sen-Im plan ta ti on und 

ei nem Fol low-up von 1 Jahr pub li zier ten Ber ta gno li et al. 2005 an an de rer Stel le [3]. Die ei-

ge nen Er fah run gen mit 16 Pro Disc-C-Pro the sen bei 10 Pa ti en ten seit 11/2004 sind ähn lich; 

eine deut li che dau er haf te Ver bes se rung des prä ope ra ti ven neu ro lo gi schen De fi zits und der 

prä ope ra tiv vor han de nen Be schwer den war in al len Fäl len zu be obach ten ohne Ver schlech-

te rungs ten denz bis her (. Abb. 2, 3). Funk ti ons auf nah men, die rou ti ne mä ßig nach 3 Mo-

na ten durch ge führt wur den, zeig ten in al len Fäl len eine er hal te ne seg men ta le Be weg lich-

keit in den en do pro the tisch ver sorg ten Seg men ten (. Abb. 1).

„Po rous coa ted mo ti on“ (PCM)

Bei der PCM-Pro the se (. Abb. 7) liegt eine Gleit paa rung Po ly ethy len-Me tall vor, wo-

bei eine be son ders große last auf neh men de UHM W PE-Ober flä che an der un te ren End-

plat te fi xiert ist, was große trans la to ri sche Be we gun gen er laubt. Das De sign ist also „un-

cons traint“.

Die sta bi li sie ren de Be deu tung des Lig. lon gi tu di na le an te ri or ist von McA fee [37] her-

aus ge ar bei tet wor den, wel ches ge ra de bei die ser in der Be weg lich keit kaum li mi tier ten 

Pro the se be ach tet wer den soll te. Die Co CrMb-End plat ten sind mit Ti tan über zo gen und 

zu sätz lich mit Kal zi umphos phat be schich tet.

Die 7gute Os seoin te gra ti on die ser Ober flä che ist für den lum ba len Ein satz be legt 

[38]; im Pri ma ten mo dell („ba bo ons“) konn te eine Os seoin te gra ti on von zwi schen 35,5 

und 58,8 der Pro the sen flä chen fest ge stellt wer den, was mehr ist, als von Ex tre mi tä te-

nen do pro the sen be kannt ist.

Kli ni sche 1-Jah res-Er geb nis se von 82 PCM-Pro the sen bei 53 Pa ti en ten wur den von 

Pi men ta et al. [47] ver öf fent licht. Er be rich te te über 90 sehr gute und gute Er geb nis se 

(Odom’s Kri te ri en) nach 1 Jahr. In 1 Fall wur de eine Pro the sen dis lo ka ti on um 4 mm nach 

vor ne und in ei nem wei te ren Fall eine mil de he te ro tro pe Os si fi ka ti on fest ge stellt.

McA fee [40] be rich te te in jüngs ter Zeit über die kli ni schen Er geb nis se von 178 PCM-

Pro the sen bei 109 Pa ti en ten mit ei nem An teil von 54 Pa ti en ten mit mul tie ta ge rer Ver sor-

gung (43 Pa ti en ten 2 Eta gen, 7 Pa ti en ten 3 Eta gen und 4 Pa ti en ten 4 Eta gen) und ei ner 

Nach be ob ach tungs zeit von durch schnitt lich 19,6 Mo na ten (1-Eta gen-Fäl le) bzw. 18 Mo-

na te (Meh re ta gen fäl le). Die Er geb nis se wa ren bei den Mul tie ta gen fäl len so gar bes ser als 

bei den 1-Eta gen-Ver sor gun gen; die Ver bes se rung in Be zug auf den Neck-Di sa bi li ty-In-

dex (NBI) be trug 54,8 bei den 1-Eta gen-Fäl len und 64,8 bei den Mul ti-Le vel-Fäl len, 

die Ver bes se rung der VAS-Wer te be trug 62 bei den 1-Eta gen-Fäl len und 68,1 bei den 

Mul ti-Le vel-Fäl len. Der kli ni sche Er folg (Odom’s Kri te ri en) war 86 bei den 1-Eta gen-

Fäl len und 96 bei den Mul tie ta gen fäl len.

Fa zit für die Pra xis

Die en do pro the ti sche Ver sor gung an der Hals wir bel säu le ist eine at trak ti ve Al ter na ti ve 

zur Fu si on in Fäl len, in de nen eine ope ra ti ve The ra pie ei nes de ge ne ra ti ven Band schei ben-

lei dens (Band schei ben vor fall, Os teo phy ten) not wen dig er scheint.

Auf grund der zwi schen zeit lich pub li zier ten bio me cha ni schen Er geb nis se ist fest zu stel-

len, dass mit al len der der zeit in der kli ni schen An wen dung be find li chen Im plan ta ten die 
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seg men ta le Be weg lich keit an der Hals wir bel säu le er hal ten bleibt. Wei ter hin zei gen Ver-

suchs er geb nis se, dass im Ge gen satz zu ei ner Fu si on die Bio me cha nik und der in tra dis-

ka le Druck in den an gren zen den Seg men ten nor mal blei ben. So ist es zu min dest theo re-

tisch nach ge wie sen, dass bei en do pro the ti scher Ver sor gung eine Über be an spru chung 

der Nach bar seg men te mit mög li chen ne ga ti ven Fol gen mi ni miert wird. Wei ter hin er lau-

ben zer vi ka le En do pro the sen eine schnel le re Re ha bi li ta ti on, und eine Kno chen span ent-

nah me pro ble ma tik ent fällt zur Gän ze.

Auch die bis lang mit ge teil ten kli ni schen Er geb nis se an der Hals wir bel säu le sind sehr 

er mu ti gend und wei sen so gar da rauf hin, dass der en do pro the ti sche Er satz ge ra de bei 

Meh re ta gen pro ble ma ti ken be son ders gute Er fol ge hat. Den noch gibt es bis her für zer-

vika le En do pro the sen noch kei ne ver öf fent lich ten Lang zei t er geb nis se, und da her sind 

der zeit An halts punk te über das Über le ben der Pro the sen hin sicht lich der asep ti schen 

Locke rungs ra te nicht be kannt. Auch gibt es noch kei ne Er kennt nis se da rü ber, wie sich 

ene im plan tier te zer vi ka le En do pro the se bei nach las sen der Kno chen qua li tät im hö he ren 

Le bensal ter ver hält.

An der Hals wir bel säu le er gibt sich je doch im Hin blick auf eine en do pro the ti sche Ver sor-

gung ein grund le gen der Un ter schied zur Len den wir bel säu le, was mög li che Lang zeit kom-

pli ka tio nen be trifft. Am tref fends ten ist die ser Un ter schied von McA fee 2004 [39] for mu-

liert wor den: Wäh rend so gar ein höchs ter fah re ner Ge fäß zu gang schir urg er heb li che 

Proble me mit ei ner an spruchs vol len Re vi si on ei nes an te rio ren Zu gangs zur Len den wir bel-

säu le hat, sind die meis ten er fah re nen Hals wir bel säu len ope ra teu re mit ei nem an te rio ren 

Re vi si ons ein griff an der HWS ver traut.

Die chi rur gisch-tech ni sche Mach bar keit ei ner Re vi si ons ope ra ti on an der Hals wir bel säu-

le ist so mit als der we sent li che Un ter schied zur Len den wir bel säu le an zu se hen. Die Mög lich-

keit ei ner si che ren und kom pli ka ti ons ar men Re vi si on ei ner ge lo cker ten zer vi ka len En do pro-

the se lässt es als ge recht fer tigt er schei nen, die sem Ver fah ren – na tür lich un ter strik ter Be-

ach tung der In di ka tio nen und Kon train di ka tio nen – den Vor zug vor ei ner Fu si on zu ge ben.
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Wel che Bio ma te ria li en wer den 

bei zer vi ka len En do pro the sen 

ver wandt?

I Co-Cr-Le gie rung.

II Tit an le gie rung.

III Po ly ethy len.

IV Po ly me tyl me tha ceylat.

V Po ly es ter.
o Alle Aus sa gen sind rich tig.
o Nur I ist rich tig.
o Nur I und IV sind rich tig.
o Nur I und III sind rich tig.
o Nur II und V sind rich tig.

Wel che Kon train di ka tio nen be ste hen 

für zer vi ka le En do pro the sen?

I Zer vi ka ler Band schei ben vor fall mit 

Ra di ku lo pa thie.

II Schwan ger schaft.

III Tu mor.

IV In sta bi li tät.

V Au to im mun er kran kun gen.
o Alle Aus sa gen sind rich tig.
o Nur II, III, IV und V sind rich tig.
o Nur I und IV sind rich tig.
o Nur I und III sind rich tig.
o Nur II und III sind rich tig.

Wel che Aus sa gen für zer vi ka le 

En do pro the sen tref fen zu?

I Eine zer vi ka le Band schei ben pro the se 

hält im mer le bens lang.

II Die seg men ta le Be weg lich keit kann 

durch eine Band schei ben pro the se 

er hal ten wer den.

III Die Bio me cha nik der Nach bar seg men te 

wird nicht we sent lich ge stört.

IV Es gibt bis her noch kei ne aus rei chen den 

Lang zei ter fah run gen.

V Beim Ein satz ei ner Band schei ben pro the-

se kann auf eine De kom pres si on des 

Seg ments ver zich tet wer den.

o Die Aus sa gen II, III und IV sind rich tig.
o Nur I ist rich tig.
o Nur I und IV sind rich tig.
o Nur I und III sind rich tig.
o Nur II und V sind rich tig.

Wel che zer vi ka len En do pro the sen 

sind in Deutsch land der zeit 

in der all ge mei nen kli ni schen 

An wen dung?

I Bry an-Pro the se.

II Pres ti ge-Pro the se.

III PCM-Pro the se.

IV Cer viCo re-Pro the se.

V Pro Disc-C-Pro the se.
o Alle Aus sa gen sind rich tig.
o Nur I ist rich tig.
o Nur I, II, III und V sind rich tig.
o Nur I und III sind rich tig.
o Nur II, IV und V sind rich tig.

Ent schei den Sie: Wel che der 

fol gen den Aus sa gen sind rich tig?

I Die zer vi ka le De kom pres si on und 

Fu si on ha ben eine gute kli ni sche 

Er folgs quo te.

II Nach zer vi ka ler Fu si on ist die Bio -

me cha nik der Nach bar seg men te ge stört.

III Es kommt im mer nach zer vi ka ler Fu si on 

zur An schluss de ge ne ra ti on.

IV Eine Band schei ben pro the se ist ei ner 

Fu si on an der Hals wir bel säu le im mer 

vor zu zie hen.

V An der Hals wir bel säu le gibt es kei ne 

Pseudar thro sen nach Fu si on.
o Alle Aus sa gen sind falsch.
o Aus sa gen I und IV sind rich tig.
o Nur I ist rich tig.
o Aus sa gen III, IV und V sind rich tig.
o Aus sa gen II, III und V sind rich tig.

Wel che In di ka ti on ist kei ne strit ti ge 

In di ka ti on oder Kon train di ka ti on 

der cer vi ka len Band schei be nen do-

pro the se?
o Ein-Eta gen Pa tho lo gie mit 

Ra di ku lo pa thie
o Zwei-Eta gen pa tho lo gie
o Mye lo pa thie
o En do pro the se grenzt an Fu si on
o In fek ti on

Wel che An for de run gen wer den 

an das De sign ei ner cer vica len 

Band schei be nen do pro the se ge stellt?

I Last sta bi li tät

II Mi ni ma le Rei bung

III Mi ni ma le Ab rieb fes tig keit

IV Ge rin ge Lo cke rungs ra te

V Ein Pro the sen mo dell für alle 

Band schei ben hö hen
o Alle Aus sa gen sind rich tig.
o Nur I ist rich tig.
o Nur IV ist rich tig.
o I, IV und V sind rich tig.
o I, II und IV sind rich tig.

Wo durch wird die Pro the sen-

 sta bi li tät ei ner cer vica len 

En do pro the se be stimmt?

I Weich teil span nung

II Ober flä chen geo me trie

III Di men si on der Pro the se

IV Ver an ke rungs hil fen

V Kno chen struk tur
o Nur IV und V sind rich tig.
o Alle Aus sa gen sind rich tig.
o Nur V ist rich tig.
o Nur III, IV und V sind rich tig.
o Nur I, II, III und IV sind rich tig.
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Wel che An for de run gen wer den 

an eine Band schei be nen do pro -

the se ge stellt?

I Er halt der Ki ne ma tik ei nes Seg ments

II Er halt der Bio me cha nik der Band -

schei be

III Er halt der Band schei ben hö he

IV Bio kom pa ti bi li tät

V Mög lich keit der Re vi si on
o Nur III und V sind rich tig.
o Nur I ist rich tig.
o Nur I, II und V sind rich tig.
o Nur I, II, IV und V sind rich tig.
o Alle Aus sa gen sind rich tig.

Wo durch wird das Ri si ko 

ei nes Ein sinkens ei ner Pro the se 

ver min dert?

I Har ter sub chon dra ler Kno chen

II Hoch tou ri ges Frä sen

III Klei ne Im plan ta te

IV Ho hes Al ter des Pa ti en ten

V Os teo po ro se
o Nur Aus sa ge I ist rich tig.
o Nur I und II sind rich tig.
o Nur II, IV und V sind rich tig.
o Alle Aus sa gen sind rich tig.
o Nur II, III, IV und V sind rich tig.
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