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Mit der zunehmenden Verbreitung der minimalinvasiven Chirurgie wurde eine Vielzahl an unterschied-
lichen Instrumenten (Effektoren) entwickelt. Die Ausrichtung und Effektorbewegung wird meist rein
mechanisch tiber Bowdenziige beziehungsweise Zug- und Druckstangen umgesetzt. Hierbei gibt es ent-
weder um eine Limitierung der Bewegungsfreiheitsgrade oder die mechanische Ubersetzung verhin-
dert eine feinflihlige Bedienung. In beiden Fallen ist eine intuitive Handhabung nicht moglich und setzt
eine grolRe Geschicklichkeit und ein groRes Vorstellungvermogens des Mediziners voraus. Weiterhin
kénnen Operationsstellen mit schwerer Lokalisation aufgrund der eingeschrankten Bewegungsmog-
lichkeiten nur bedingt erreicht werden. Eine verbesserte Bedienung verspricht die robotergesteuerte
Chirurgie. In der Urologie und Gynakologie wird derzeit der daVinci®-Manipulator mit den EndoWrist®-
Werkzeugen eingesetzt. Hier ist der Antrieb auBerhalb der Patienten positioniert. Bei diesem System
liegt die Anzahl der Bewegungsfreiheitsgrade bei sieben. Zwar werden die Bewegungen direkt Gber ein
Bedienerinterface per Handsteuerung von dem Operateur vorgegeben, aufgrund einer fehlenden
Kraftriickkopplung sind jedoch auch hier keine feinfiihligen Bewegungen moglich und das System ist

sehr komplex.

Forschungsziel

Innerhalb des vorliegenden Projektes soll ein multifunktionales, minimalinvasives Instrument entwi-
ckelt werden, welches neben einer verbesserten Handhabung eine erhéhte Funktionalitdt im Vergleich
zu gegenwartigen chirurgischen Instrumenten besitzt. Dabei wird unter Anderem geprift, inwieweit
Formgedachtnismaterialien in das Instrument integriert werden konnen oder ob eine Kombination aus
Formgedachtnismaterialien und anderen Aktoren, wie Elektromotoren zielflihrend ist. Als Formge-
dachtniseffekt wird die Fahigkeit eines Materials bezeichnet nach einer plastischen Verformung in
seine urspringlich eingepragte Form zuriickzukehren. Speziell der Nickel-Titan-Werkstoff gilt als Form-
gedachtnislegierung auf Grund seiner mechanischen Eigenschaften als besonders geeignet und wird

daher aktuell am haufigsten verwendet.

Seite 1



Die Einzelkomponenten kdnnen an das jeweilige Einsatzszenario angepasst werden

e Bedienteil: Ergonomie und Feedback (optisch bzw. haptisch)

e Aktor: Optimum aus Arbeitsvermogen und Beweglichkeit

e Effektor: Schnelle Austauschbarkeit

e Zuleitung: starr oder flexibel, variabel in der Lange
Als exemplarisches Anwendungsgebiet des minimalinvasiven chirurgischen Instrumentes sind unter
anderem die Hals-Nasen-Ohren-Chirurgie sowie die Chirurgie im Bauchraum zu sehen. Hier kommen
vor allem die Vorteile des Instrumentes, wie die Integration von Formgedachtnismaterialien zutage.
Diese ermoglichen beispielsweise eine gezielte und flexible Steuerung des distalen Instrumentenendes
zum Operationsgebiet. Durch die elektrische Ansteuerung des Instrumentenkopfes (beziehungsweise
der FGL) ist auBerdem eine reproduzierbare Positionierung desselben méglich. Dadurch kann ein be-
stimmter Teil im Operationsgebiet selbst nach zwischenzeitlicher Bewegung des Instrumentenkopfes,
wie einer Rotationsbewegung, mehrfach ,, angefahren” werden. Konventionelle Instrumente ermogli-
chen reproduzierbare Positionen hingegen nur durch manuelle, ungesteuerte Stellbewegungen des
Instrumentenkopfes beziehungsweise des gesamten Instrumentes.
Als weiteres Anwendungsgebiet sind andere Schliissellochoperationen, wie die Laparoskopie zu nen-
nen. Als besonders relevant kann dabei das Halten von beispielsweise Nadeln oder das Greifen von
Gewebe angesehen werden. Vor allem das Feedback, welches unter anderem durch die self-sensing-
Funktion der Formgedachtnisdrahte realisierbar ist, ist ein relevantes Herausstellungsmerkmal des zu
entwickelnden minimalinvasiven chirurgischen Instrumentes. Diese Funktion ermdglicht dem Arzt eine

direkt visualisierte Riickkopplung der Greifkraft, welche auf das Gewebe ausgetlibt wird.
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Konventionelles Instrument Minimalinvasives Instrument

e statischer”, gleichbleibender Aufbau e modularer Aufbau

e Sterilisation des ganzen Instrumentes not- e Sterilisation einzelner Modulteile moglich
wendig

e kein ,direktes” Feedback e elektrisches, reproduzierbares Feedback

e  Greifkraft abhangig von Erfahrungen des e elektrische Kontrolle der Greifkraft
Arztes

e schwierige Handhabung, oft bedingt durch e guter Bewegungsspielraum durch flexible
die Anzahl der Freiheitsgrade distale Spitze

e Handhabungsteil oft angelehnt an scheren- | ¢ ergonomische, intuitive Bedienung
formige Fingerdsen

e Instrumentenform vorgegeben e Modulwechsel moglich

Losungsweg zur Erreichung des Forschungsziels

Im ersten Schritt wird ein Systementwurf erarbeitet. Dieser beinhaltet die Defintion konkreter Anfor-
derungen, wie solche an die Instrumentengeometrie und Arbeitsweise. Entscheidend ist hierbei, dass
die Module einzeln bewertet werden. Wahrend beim Bedienmodul die Ergonomie und Handhabung
im Vordergrund steht, sind es beim Effektor die Funktionalitdt und Flexibilitdt. Durch umfangreiche
Recherchen und Gesprache mit spateren Anwendern wird im somit definiert, welchen Funktions- und
Leistungsumfang das minimalinvasive Instrument besitzen muss. Der Systementwurf orientiert sich an
dem prinzipiellen Aufbau und den gewiinschten Funktionsweisen des Instrumentes. Im Arbeitspunkt
2 werden Losungen fiir das Aktorik-Modul erarbeitet. Zunachst werden verschiedene Aktorwirkprinzi-
pien miteinander verglichen. Vorstellbar ist eine reine mechanische Lésung basierend auf Formge-
dachtnislegierungen oder eine Hybridlosung beispielsweise in Kombination mit einem Mikromotor.
Das Effektor-Modul ist das distale Endstlick des minimalinvasen chirurgischen Instruments und somit
direkt im Operationsraum. Es dient beispielsweise dem Greifen von Gewebe oder dem Halten einer
chirurgischen Nadel. An das Effektor-Modul miissen auf Grund seiner Ndhe zum Operationssitus be-
sondere Anforderungen gestellt werden. So muss es neben einem zweckmaRigen Design vor allem
sterilisierbar und austauschbar sein, minimale geometrische Abmessungen besitzen sowie fiir den je-
weiligen Anwendungsfall geeignet sein. Diese Eignung beinhaltet unter anderem die moglichst verlust-
freie Umsetzung und Weiterleitung der Kraft vom Aktorik-Modul.

Die Komponenten Sensorik, Steuerung und Regelung sind fiir eine intuitive Kontrolle des Anwenders
Uber das minimalinvasive chirurgische Instrument erforderlich. Hierbei kann auf Vorarbeiten des
Fraunhofer IWU zurilickgegriffen werden. Weitere Aufgaben sind die elektronische Kontaktierung und
das Thermomanagement.

Das Feedbacksystem ermoglicht dem Anwender direkte Informationen (ber das chirurgische Instru-

ment im Operationsgebiet. Neben der Information zur Stellung des Effektors, wird dem Nutzer ein
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Feedback bezliglich der ausgelibten Greifkraft (im Falle eines Greifers) gegeben. Daflir werden geeig-
nete Mechanismen und Systeme entwickelt, die dies realisieren und dem Anwender eine direkte Riick-

kopplung liefern.

Nutzen und wirtschaftliche Bedeutung des Forschungsthemas

Die modulare Bauweise bietet dabei entscheidende Vorteile bei der Vermarktung. Die Unternehmen
kénnen Teillésungen entsprechend ihres Portfolios anbieten ohne sich vorher Kenntnisse aus anderen
Bereichen aufbauen zu missen. Unternehmen aus dem Bereich der Kunststofffertigung kénnen die
Herstellung der Gehause fiir die Elektronik und von Einwegkomponenten durchfiihren, wahrend an-
dere Firmen die Elektronikkomponenten fertigen und weitere Firmen die Aktorik herstellen. Hierdurch
werden die Zusammenarbeit und die Netzwerkbildung der KMUs untereinander geférdert und ge-
starkt und die Marktposition aller Partner verbessert. Die KMU kdnnen als Lieferanten von Teilkompo-
nenten fir Medizintechnikunternehmen auftreten und sich so neue Absatzmarkte erschlieBen, ohne
allein die Hiirden bei der Zulassung von Medizinprodukten Giberwinden zu missen. Aufgrund der defi-
nierten Schnittstellen zwischen den Einzelmodulen kann es mehrere Hersteller fiir die jeweiligen Kom-
ponenten geben.

Weiterhin kénnen die Module einzeln nach ihren Anforderungen optimiert werden und bieten somit
einen Wettbewerbsvorteil. Derzeit sind die Instrumente multifunktional fir unterschiedliche Anwen-
dungsgebiete ausgelegt. Zukinftig kann das Bedien-Modul ergonomisch gestaltet und gleichzeitig
funktional an das Effektor-Modul angepasst werden. Auch eine Anpassung an den Bediener durch un-
terschiedliche GroRen des Bedien-Moduls kann erfolgen und bietet somit einen direkten Vorteil flr
den Chirurgen als Endanwender und Entscheidungstrager. Gleichzeitig bleiben die Instrumente bezahl-
bar, da nur ausgewahlte Komponenten, zum Beispiel bei Defekten, ausgewechselt werden missen und
fir die verschiedenen Anwendungsfdlle nur einzelne Module und nicht mehrere Gesamtsysteme an-
geschafft werden mussen.

Die Weiterentwicklung kann fiir die einzelnen Module getrennt erfolgen. Hierdurch kann der Zeitauf-
wand fir die Zulassung verringert werden und damit die Produktzyklen verkiirzt werden. Dies erlaubt

eine schnelle Reaktion auf neue Entwicklungen in der minimalinvasiven Chirurgie
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Projektbegleitender Ausschuss

Unternehmen
Asklepios Orthopadische Klinik Hohwald
endocon GmbH

joimax GmbH
Karl Storz GmbH & Co. KG
Krankenhaus Dresden Friedrichstadt

Lakumed Kliniken

Newkon GmbH

Olympus Surgical Technologies Europe
Radimed GmbH

Richard Wolf GmbH

S6ring GmbH
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