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Medisch apparaat voor het ten opzichte van elkaar positioneren van botdelen, in het bijzonder
ruggenwervels.

De uitvinding heeft betrekking op een medisch apparaat voor het ten opzichte van elkaar positioneren van
twee aangrenzende ruggenwervels, omvattende tenminste één koppelelement voorzien van tenminste
één set van tenminste twee bevestigingspunten, zodanig dat het koppelelement met behulp van de
bevestigingspunten van de tenminste ene set aan de eerste resp. tweede ruggenwervel bevestigbaar is
met behulp van één of meer in een botdeel van de eerste resp. tweede ruggenwervel plaatsbare
verankeringselementen.

De uitvinding beoogt een meer dynamische uitvoering van een medisch apparaat volgens
bovengenoemde aanhef en voorzien van een in wezen stijf koppelelement te verschaffen, die beweging
van de tussenwervels in een bepaalde richting beperken, doch gewone bewegingen van de
ruggenwervels in andere richtingen toestaan.

Overeenkomstig de uitvinding is het koppelelement voorzien van middelen, welke althans plaatselijk
vervorming van het koppelelement in tenminste één andere richting mogelijk maken. Zodoende kunnen
de ruggenwervels en in het bijzonder de tussenwervels enerzijds door het medisch apparaat dusdanig ten
opzichte van elkaar worden gefixeerd, terwijl beweging in een andere specifieke richting wel mogelijk is.

De inhoud van dit octrooi komt overeen met de oorspronkelijk ingediende beschrijving met conclusie(s) en

eventuele tekening(en).

Octrooicentrum Nederland is het Bureau voor de Industriéle Eigendom, een agentschap van het ministerie van
Economische Zaken
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Korte aanduiding: Medisch apparaat voor het ten opzichte van elkaar
positioneren van  botdelen, in  het bijzonder

ruggenwervels.

BESCHRIJVING

De uitvinding heeft betrekking op een medisch apparaat voor
het ten opzichte van elkaar positioneren van botdelen, in het bijzonder
ruggenwervels, omvattende tenminste &én samenstel, dat opgebouwd is uit
twee of meer, elk met een eerste einde in een botdeel plaatsbare
verankeringselementen, alsmede een aan de andere, uit de betreffende
botdelen reikende, einden van de verankeringselementen bevestigbaar
langgerekt koppelelement.

Dergelijke medische apparaten zijn algemeen bekend en
worden gebruikt voor het ten opzichte van elkaar positioneren c.q.
fixeren van aanliggende ruggenwervels, waarvan de tussenwervelschijf is
beschadigd en/of zijn functie heeft verloren. Voorbeelden van dergelijke
medische op]bssingen worden getoond in WO 01/45576 en WO 02/102259. Bij
deze toepassingen is het koppelelement flexibel uitgevoerd, welke aan
weerszijden van de ruggenwervels wordt géTmp]anteerd.

Echter door deze bekende implantaat-constructies kunnen de
ruggenwervels nog immers ten opzichte van elkaar bewegen, zodanig dat
zelfs de aangedane tussenwervelschijf wordt belast. Met name wordt door
het flexibel koppelelement een naar elkaar toe bewegen van de
ruggenwervels toegestaan, waardoor deze in kunnen zakken en zodoende de
tussenwervelschijf en de facetgewrichten overmatig belasten. Dit laatste
(het inzakken van de tussenwervelschijf) is vaak ongewenst.

De uitvinding beoogt bovengenoemde bezwaren behorende bij
een medisch apparaat volgens bovengenoemde aanhef te ondervangen en éen
verbeterde uitvoering te verschaffen, die het mogelijk maakt om nabij
gelegen ruggenwervels ten opzichte van elkaar te positioneren, zodanig

dat de ruggenwervels niet langer naar elkaar toe kunnen verplaatsen en de
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tussenwervelschijf zodoende niet langer wordt belast.

Overeenkomstig de uitvinding is hiertoe het koppelelement
opgebouwd uit twee recht uitgevoerde assen, welke assen elk met hun
einden op enige afstand van elkaar met de verankeringselement zijn
verbonden. Hierdoor wordt een verregaande fixering van de naastgelegen
ruggenwervels ten opzichte van elkaar verkregen, en een verdere belasting
van de tussenwervelschijf voorkomen, door het naar elkaar inzakken (of
naar elkaar toe bewegen) van de ruggenwervels tegen gaan.

Een verdere constante positionering van de naastgelegen
ruggenwervels wordt met name bewerkstelligd, indien overeenkomstig een
specifieke uitvoeringsvorm de twee recht uitgevoerde assen zich parallel
aan elkaar uitstrekken.

Meer in het bijzonder zijn de twee recht uitgevoerde assen
in een posterior van de ruggengraat uitstrekkend vlak gelegen, waardoor
de implantatie in de rug van het apparaat met zo min mogelijk belasting
voor de patiént kan worden uitgevoerd.

Een verdere immobilisering van de ruggenwerve]é en
ontlasting van de tussenwervelschijf kan worden gerealiseerd, doordat bij
een uitvoeringsvorm tenminste é&&n van de assen als een in langsrichting
stijve as is uitgevoerd.

Meer specifiek zijn beide assen als een in langsrichting
stijve as uitgevoerd, zulks ter verbetering van de immobilisering en de
ontlasting van de tussenwervelschijf.

Anderzijds kan een lichte beweging in &&n richting worden
toegelaten, indien overeenkomstig de uitvinding de andere as als een in
langsrichting flexibele as is uitgevoerd.

Bij een voorkeursuitvoeringsvorm zijn de afstanden tussen
de bevestigingspunten van beide stijve assen gelijk aan elkaar, terwijl
bij een andere functionele uitvoeringsvorm zijn de afstanden tussen de
bevestigingspunten van de beide stijve assen ongelijk aan elkaar.

De uitvinding zal nu aan de hand van een tekening nader
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worden  toegelicht, welke tekening achtereenvolgens toont in:

Figuren 1la-lb twee uitvoeringsvormen van een medisch
apparaat volgens de stand van de techniek; en

Figuur 2 een uitvoeringsvorm van een medisch apparaat

5 overeenkomstig de uitvinding.

Voor een beter begrip van de uitvinding worden in de
navolgende beschrijving de overeenkomende onderdelen met identieke
referentiecijfers aangeduid.

In figuur la en lb worden twee uitvoeringsvormen van een

10 medisch apparaat voor het ten opzichte van elkaar positioneren van
botdelen, in bijzonder ruggenwervels overeenkomstig de stand van de
techniek getoond.

In figuur 1la worden met referentiecijfers 12 en 14
schematisch twee ruggenwervels weergegeven, welke gescheiden zijn door

15 een tussenwervelschijf 16. In het geval dat de tussenwervelschijf 16 is
| aangedaan of anderszins is aangetast kan het wenselijk zijn om de erboven
en eronder gelegen ruggenwervels 12 respectievelijk 14 ten opzichte van
elkaar te positioneren wordt in figuur la gebruik gemaakt van een medisch
apparaat dat tenminste opgebouwd is uit een samenstel bevattende twee
20 verankeringselementen 20 die met hun verste einden 20a-20b in de
ruggenwervel 12 respectievelijk 14 plaatsbaar zijn. Aan de andere einden
20c-20d van de verankeringselementen 20 kan tussen de twee naastgelegen
verankeringselementen 20 een koppelelement 18 zijn aangebracht dat met
zijn einde 18b met de beide andere uit de botdelen reikende einden 20c-

25 20d van de verankeringselementen 20 bevestigbaar is.

Ofschoon met de uitvoeringsvorm volgens de stand van de
techniek zoals in figuur la getoond beoogd wordt een goede positionering
c.q. fixering van de beide ruggenwervels 12-14 te bewerkstelligen, zulks
ter ontlasting van de vaak aangedane tussenwervelschijf 16 functioneert

30 de in figuur la getoonde constructie niet. Dit wordt ingegeven door het

toepassen van een flexibel c.q. verend uitgevoerd middenstuk 18a van het
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koppelelement 18 waardoor buig- en draai- c.q. torderingsbewegingen van
de ruggengraat en derhalve van de beide ruggenwervels 12-14 ten opzichte
van elkaar mogelijk wordt gemaakt. Hierdoor neemt de belasting van de
tussenwervelschijf en de facetgewrichten toenemen, hetgeen onplezierig
overkomt voor de patiént.

Deze bewegingsvrijheidsgraden maken een naar elkaar toe
bewegen van de ruggenwervels ('in elkaar zakken') mogelijk en belasten
zodoende de tussenwervelschijf 16 hetgeen voor de betrokken patiént een
pijnlijke ervaring kan zijn.

Een soortgelijke bekende uitvoeringsvorm getoond in Figuur
1b waar eveneens koppelelementen 18-18' worden toegepast welke op
overeenkomende wijze verbonden zijn aan verankeringselementen 20 die
eveneens met hun eerste einde 20b in een ruggenwervel 12 respectievelijk
14 zijn geplaatst. Ook hier worden flexibele koppelelementen 18-18'
toegepast, waardoor immer een verdraaiing c.q. tordering van de rug
mogelijk is waardoor de ruggenwervels 12-14 ten opzichte van elkaar en in
het bijzonder naar elkaar toe bewegen en de tussenwervelschijf 16
dienovereenkomstig belastbaar c.q. samendrukbaar is.

Met bij het strekken van de rug ('extensie') verliest het
achterste koppelelement 18' in Figuur 1lb zijn bewegingsbeperkende
functie. Ook hierdoor neemt de belasting van de tussenwervelschijf en de
facet-gewrichten toe met de onplezierige bijwerkingen voor de patiént.

Ook met deze bekende uitvoeringsvorm wordt geen dusdanige
positionering c.q. oriéntering dan wel positionering van de aan
weerszijde van de aangedane tussenwervelschijf 16 gelegen ruggenwervels
12-14 verkregen. Ook hier wordt de tussenwervelschijf 16 nog immer belast
hetgeen voor de patiént enkel nadelige gevolgen heeft.

In Figuur 2 wordt een uitvoeringsvorm geopenbaard van het
medisch apparaat overeenkomstig de uitvinding waarbij twee in wezen in
langsrichting stijve koppelelementen 18-18' gebruikt. Bij voorkeur worden

twee samenstellen van elk twee koppelelementen 18-18' toegepast (in
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totaal vier) om zo een goede oriéntatie c.q. fixering dan wel
positionering van de twee ruggenwervels 12-14 ten opzichte van elkaar te
realiseren. Hierdoor wordt de tussenwervelschijf 16 volledig ontlast
zodat enerzijds herstel van de tussenwervelschijf 16 mogelijk is of
anders de tussenwervelschijf 16 niet langer wordt aangetast en de patiént
kan worden voorbereid bijvoorbeeld voor een operatieve ingreep ter
vervanging van de tussenwervelschijf 16 met bijvoorbeeld een implantaat.

Ten behoeve van het immobiliseren van de beide
ruggenwervels 12-14 ten opzichte van elkaar en de tussenwervelschijf 16
zijn de beide recht uitgevoerde verankeringselementen of assen 18-18'
dusdanig aangebracht dat zij zich parallel aan elkaar uitstrekken. Meer
specifiek zijn deze recht uitgevoerde verankeringselementen 18-18' in een
vlak gelegen dat zich aan de posteriore zijde van de ruggengraat 1
uitstrekt. Dit maakt ook de operatieve behandeling dat wil zeggen het
implanteren danwel verwijderen van het medisch apparaat overeenkomstig de
uitvinding vanuit de rugzijde mogelijk, hetgeen de belasting voor de
patiént minimaliseert.

Meer specifiek zijn é&n en nog meer specifiek zijn beide
verankeringselementen 18-18' in langsrichting stijf uitgevoerd. Hierdoor
wordt een volledige immobilisering van de beide ruggenwervels 12-14
verkregen waardoor deze als het ware als é&eén scharnier botdeel
functioneren en de ertussen aangebrachte tussenwervelschijf 16 volledig
wordt ontlast en niet Tlanger wordt aangedaan door mogelijke
verplaatsingen c.q. bewegingen van de beide ruggenwervels 12-14 ten
opzichte van elkaar (en in het bijzonder naar elkaar toe).

Eventueel kan een geringe beweging van de rug, zonder dat
de tussenwervelschijf 16 wordt belast mogelijk door althans één van de
assen 18-18' in langsrichting flexibel uit te voeren.

Afhankelijk van de positie waar het medisch apparaat in de
rug van de patiént wordt aangebracht zijn de afstanden tussen de

bevestigingspunten tussen de koppelelementen 18-18' en de verankerings-
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elementen 20 gelijk aan elkaar of kunnen zij van elkaar verschillen.

In tegenstelling tot de flexibel wuitgevoerde bekende
implantaten (zoals getoond in Figuur 1b) wordt door het achterste
koppelelement 18' ook het bij het strekken van de rug ('extensie') de
beweging van de ruggengraat beperkt. Zodoende wordt de belasting van de
tussenwervelschijf en de facet-gewrichten verminderd doordat de
ruggenwervels 12-14 niet langer naar elkaar toe kunnen bewegen. Dit is

zonder meer qua comfort een verbetering voor de patiént.
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CONCLUSIES

1. Medisch apparaat voor het ten opzichte van elkaar
positioneren van botdelen, in het bijzonder ruggenwervels, omvattende
tenminste &én samenstel, dat opgebouwd is uit twee of meer, elk met een
eerste einde in een botdeel plaatsbare verankeringselementen, alsmede een
aan de andere, uit de betreffende botdelen reikende, einden van de
verankeringselementen bevestighaar langgerekt koppelelement, met het
kenmerk, dat het koppelelement is opgebouwd uit twee recht uitgevoerde
assen, welke assen elk met hun einden op enige afstand van elkaar met de
verankeringselement zijn verbonden.

2. Medisch apparaat volgens conclusie 1, met het kenmerk, dat
de twee recht uitgevoerde assen zich parallel aan elkaar uitstrekken.

3. Medisch apparaat volgens conclusie 2, met het kenmerk, dat
de twee recht uitgevoerde assen in een posterior van de ruggengraat
uitstrekkend vlak zijn gelegen.

4, Medisch apparaat volgens &én of meer van de conclusies 1-3,
met het kenmerk, dat tenminste &&n van de assen als een in langsrichting
stijve as is uitgevoerd.

5. Medisch apparaat volgens conclusie 4, met het kenmerk, dat
beide assen als een in langsrichting stijve as zijn uitgevoerd.

6. Medisch apparaat volgens conclusie 4, met het kenmerk, dat
de andere as als een in langsrichting flexibele as is uitgevoerd.

7. Medisch apparaat volgens één of meer van de conclusies 1-6,
met het kenmerk, dat de afstanden tussen de bevestigingspunten van beide
stijve assen gelijk aan elkaar zijn.

8. Medisch apparaat volgens &én of meer van de conclusies 1-6,
met het kenmerk, dat de afstanden tussen de bevestigingspunten van de

beide stijve assen ongelijk aan elkaar zijn.
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