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Jedes Jahr,

werden bei Hunderttausen-
den von Erwachsenen
HWS-Bandscheibenstérun-
gen diagnostiziert,

einer Degenerationserkrankung
der oberen Wirbelsaule, die
Schmerzen und Taubheit im Hals,
den Schultern, Armen und selbst
den Handen hervorrufen kann.
Diese Patientenbroschiire soll
Ihnen ein besseres Verstandnis
Uber HWS-Bandscheibenstérun-
gen und bestimmte Behand-
lungsoptionen geben. Dariiber
hinaus beschreibt die Broschire
die M6™ HWS-Bandscheibenpro-
these, eine ungewdhnliche und
einzigartige Technologie, mit der
manche dieser schmerzhaften
HWS-Degenerationserkrankungen
behandelt werden.

Diese Broschire soll eine ausfuh-

rliche Diskussion mit lhrem Arzt
nicht ersetzen. Falls Sie Fragen zu
dieser Broschlre haben, schrei-
ben Sie sie bitte auf, damit lhr
Arzt oder anderes medizinisches
Fachpersonal diese Fragen
beantworten kann.

Notizen:
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Degeneration der
HWS-Bandscheiben

Mit zunehmendem Alter werden die Bandscheiben in unserer
Halswirbelsdule immer flacher und abgenutzter. Durch die
Abflachung einer Bandscheibe wird der Abstand zwischen den
Wirbeln verringert, wodurch nicht nur die Bandscheibe selbst,
sondern auch die umliegenden Gelenke, Muskeln und Nerven
stérker belastet werden. Dieser Prozess wird als HWS-
Bandscheibendegeneration bezeichnet und kann mehrere
schmerzhafte Erscheinungen verursachen.

Erscheinungen, die durch HWS-
Bandscheibendegeneration verursacht werden

Bandscheibenvorfall

Ein Bandscheibenvorfall, der als
Nucleus-pulposus-Vorfall bezeichnet
wird, findet statt, wenn die Belastung
der umliegenden Wirbel zu Rissen
am &uBeren Band (Faserring) der
Bandscheibe fihrt. Diese Risse
konnen bewirken, dass sich der
weiche, zentrale Kern der Bandscheibe

vorwélbt oder sogar vollstandig ablést, wodurch Druck auf

die benachbarten Nerven oder das Riickenmark ausgelibt wird.
Dieser Druck auf die Nerven kann Schmerzen oder Schwéachen
in bestimmten Stellen des Kérpers zur Folge haben, je nachdem
welche Nerven zusammengedriickt werden.

-

Bandscheibenvorfalle, die auf benachbarte
Nerven und das Riickenmark prallen

Knochensporne (Osteophyten)

Knochensporne, auch Osteophyten
genannt, sind kleine knochige
Segmente, die sich mit der Zeit
durch die erhdhte Belastung an den
Wirbeln bilden. Normalerweise
flihren diese Sporne lediglich zu
einem gelegentlichen steifen oder schmerzenden Nacken.
Osteophyten kénnen jedoch genau wie bei einem
Bandscheibenvorfall auf nahe gelegene Nerven oder

das Riickenmark driicken und Schmerzen oder Schwache
in bestimmten Stellen des Kérpers hervorrufen.

Das Verfahren

Was passiert wahrend der
Operation?

Wiéhrend der Bandscheibenersatz-
operation wird ein kleiner 3 bis 4
cm grofBer Einschnitt vorne an
lhrem Hals gemacht, um Zugang
zur Halswirbelséule zu erlangen.
Die beschédigte Bandscheibe wird
entfernt (Diskektomie). Der Druck
auf den Nerv wird dann reduziert
(Dekompression). Die M6 HWS-
Bandscheibe wird anschlieBend
mit speziellen und prézisen Instru-
menten in den entstandenen Platz
eingesetzt. Nach Platzierung der
Mé wird der Einschnitt geschlossen.

Was kann ich nach der
Operation erwarten?

Ilhr Arzt wird Thnen nach der
Operation Richtlinien flr Aktivitaten
und Nachsorgeanforderungen
geben, bevor Sie aus dem Kranken-
haus entlassen werden. Sie konnen
sich zur Heilung und Starkung lhrer
Halswirbelsdule evtl. einer Therapie
unterziehen. Nachsorgeuntersuc-
hungen werden nach der Operation
von lhrem Arzt durchgefiihrt, damit
er lhren Genesungsprozess
beurteilen kann.

Einbringung der
Mé-Bandscheibenprothese

Endgtiltige Position der M6
HWS-Bandscheibe




Behandlung von
HWS-Bandscheibenkrankheiten

Aktuelle Behandlungsoptionen

Bei den meisten Patienten sind nicht chirurgische oder
konservative Behandlungsoptionen ausreichend, um die
Symptome von HWS-Degenerationserkrankungen zu lindern.
Diese Behandlungsoptionen kénnen eine Kombination von
Ausruhen, Krankengymnastik oder Schmerztabletten bzw.
entzindungshemmenden Medikamenten beinhalten. Bei
Patienten, die nicht auf diese Behandlung ansprechen und
bei denen Schmerzen oder Taubheit weiterhin bestehen,
muss evtl. eine chirurgische Intervention durchgefiihrt
werden. Im Rahmen einer chirurgischen Behandlung werden
der Bandscheibenvorfall und die Knochensporne
(Osteophyten), die lhre Symptome hervorrufen, entfernt.
Dieser Prozess wird als Dekompression bezeichnet.

Sowohl konservative als auch chirurgische Behandlungen
sollen lhre Schmerzsymptome lindern. lhr Arzt wird die beste
Behandlungsoption auf Grundlage des Schweregrads lhrer
Degeneration-skrankheit bestimmen.

Implantation einer
HWS-Bandscheibenprothese

Falls eine chirurgische Intervention
erforderlich ist, wird der Arzt die
beschadigte Bandscheibe entfernen.
Der Platz zwischen den Wirbeln wird
anschlieBend mit einem speziellen
Implantat gefiillt, der sog. Band-
scheibenprothese. Die Bandscheiben-
prothese dient dazu, den optimalen
Abstand zwischen den Wirbeln
herzustellen und besitzt gleichzeitig
die Fahigkeit, eine natlrlichere
Bewegung aufrechtzuerhalten.

MRT-Aufnahme mit einem
Bandscheibenvorfall der
Halswirbelsaule

Die M6
HWS-Bandscheibenprothese

Die M6 HWS-Bandscheibenproth-
ese bietet aufgrund ihres einzigarti-
gen Designs, das auf den Eigen-
schaften einer natlrlichen Band-
scheibe beruht, eine innovative
Option fir die Implantation von
HWS-Bandscheibenprothesen.

Die fir die Replikation der natrli-
chen Bandscheibe konstruierte Mé
ist die einzige Bandscheibenproth-
ese, die eine Kernprothese (aus
Polyurethan) und einen gewebten
Faserring (aus Polyethylen)
aufweist. Kern- und Ringprothese
der Mé besitzen dieselben
Bewegungsmerkmale wie eine
natirliche Bandscheibe.

Kern Ring

Die einzigartige Ring- und
Kernprothese der M6
HWS-Bandscheibe arbeiten
zusammen, um eine natlirlichen
bandscheibenéhnliche
Bewegung zu erméglichen.

Zusammen bieten Kern- und
Ringprothese der Mé beeindruck-
ende Fahigkeiten sowie einen
kontrollierten naturlichen
Bewegungsfreiraum entlang jedes Wirbels. Diese ,,
natlrliche” Bewegung gibt Ihnen die Freiheit, Ihren
Hals natirlich zu bewegen, wahrend die Belastung
flr benachbarte Bandscheiben und andere wichtige
Wirbelsdulengelenke minimiert wird.

Die M6 besitzt zwei AuBenplatten mit Keil aus Titan
fur die Verankerung der Bandscheibe im Knochen
des Wirbelkdrpers. Diese AuBenplatten sind mit
einem pordsen Titanspray beschichtet, dass das
Knochenwachstum in die Metallplatten férdert, was
fur Langzeitfixierung und -stabilitdt der Bandscheibe
im Knochen sorgt.




Eignet sich die M6
HWS-Bandscheibenprothese
flir mich?

Bitte sprechen Sie mit lhrem Arzt, um die mit der
Implantation der M6 HWS-Bandscheibenprothese
verbundenen Vorteile und Risiken zu verstehen und
um herauszufinden, ob die Mé-Bandscheibenprothese
fur Sie geeignet ist.

Mé6-Fallbeispiel

-

HWS-Bandscheibe in
neutraler Position

Sich nach vorne wélbende
HWS-Bandscheibe

Sich nach hinten erstreckende
HWS-Bandscheibe

Symptome von
HWS-Bandscheibenkrankheiten

Obwohl viele Menschen infolge von zunehmen- [
dem Alter an HWS-Bandscheibendegeneration
leiden, verursacht die Erkrankung nur bei
wenigen Menschen starke Symptome. Normal-
erweise sind die Symptome von HWS-Bandsch-
eibendegeneration mild, wie z. B. Nacken- und
Schulterschmerzen,Nackensteife oder
gelegentlich Kopfschmerzen. Die Symptomeder
HWS-Bandscheibenstérungen kénnen jedoch
schwerer werden, wenn Nerven durch Knochensporne oder
einen Bandscheibenvorfall eingeklemmt werden. Dies kann zu
schmerzhaften Erscheinungen, der sog. Radikulopathie und
HWS-Myelopathie, fiihren.

¢ Radikulopathie — Wenn Wirbelsaulennerven
eingeklemmt sind, kann dies zu Schmerzen, Schwéche
oder Taubheit im Hals, den Schultern, Armen und
Handen fihren. Dies wird oftmals als stechender
Armschmerz empfunden.

¢ HWS-Myelopathie — Manchmal ist das Riickenmark
selbst betroffen, was zu starkeren Schmerzen oder
Schwache in den Armen und Beinen fihren kann.
Diese Schmerzen kénnen mit Schwierigkeiten beim
Gehen oder beim Benutzen der Hande verbunden sein.

Diagnose

Ihr Arzt wird eine Krankengeschichte aufnehmen und eine
arztliche Untersuchung durchfiihren, um lhre Symptome zu
verstehen und um zu bestimmen, ob ein Nerv oder das
Ruckenmark durch Erscheinungen im Zusammenhang mit
HWS-Bandscheiben- degeneration beeintréchtigt wird. Ihre
Kérperhaltung, der Bewegungsfreiraum lhres Halses, lhre
Reflexe, Ihre Muskelstarke und Schmerzbere-
iche werden alle wahrend der Untersuchung
beurteilt. Falls Verdacht auf HWS-Bandschei-
bendegeneration besteht, fordert Ihr Arzt
ggf. eine Réntgenaufnahme oder eine
MRT-Untersuchung an, um lhre Bandscheiben,
) Nerven und lhr Riickenmark zu beurteilen,
Mit Hilfe von MRT- . .
Untersuchungen und  damit er eine passende Behandlung

Réntgenaufnahmen kann  quswahlen kann.
Ihr Arzt Degenerationen

feststellen, die lhnen
Schmerzen bereiten
kénnten.




Glossar

Annulus fibrosus (Faserring)

Das fibrose, reifenartige duBBere Band einer natirlichen Bandscheibe,
das eine zentrale, gelartige Substanz (als Gallertkern bezeichnet)
umschlieBt.

Bandscheibenprothese

Eine HWS-Prothese, die zwischen Wirbelkérpern eingesetzt wird,
nachdem eine degenerierte Bandscheibe entfernt wurde. Die
Bandscheibenprothese soll die Bandscheibenhéhe aufrechterhalten
sowie die Bewegung auf der behandelten Wirbelebene erleichtern.

Degeneration der HWS-Bandscheiben

Anderungen an der Wirbelséule und den dazugehérigen umliegenden
Bereichen (Bandscheiben, Wirbelsdulengelenke usw.), die durch den
nattirlichen Alterungsprozess oder eine Verletzung verursacht werden
und die Mobilitat und Stabilitat der Wirbelsaule einschrénken kénnen.

Dekompression

Eine chirurgische Behandlung, bei der der durch Bandscheibenvorfall,
Osteophyten oder Knochensporne verursachte Druck auf das
Rickenmark oder die Nervenwurzeln entfernt wird.

Diskektomie
Das Entfernen eines Teils der bzw. der gesamten Bandscheibe.

HWS-Bandscheibe

Befindet sich zwischen jedem Wirbel. Sorgt daflr, dass der richtige
Abstand, die Stabilitat und Bewegung innerhalb der Halswirbelsaule
aufrechterhalten werden. Jede Bandscheibe besteht aus einem
Gallertkern und einem Faserring.

Myelopathie
Resultiert aus der Kompression des Riickenmarks durch knochige
und/oder Bandscheibenvorspriinge.

Nucleus pulposus (Gallertkern)

Eine gelartige Substanz in der Mitte der Bandscheibe, die von einem
fibrésen, reifenartigen duBeren Band (als Faserring bezeichnet)
umschlossen wird.

Nucleus-pulposus-Vorfall

Eine Bandscheibe wolbt sich vor oder bricht, wenn Teil der zentralen,
gelartigen Substanz (Gallertkern) durch einen Riss im reifenartigen
auBeren Band der Bandscheibe (Ring) gelangt und somit Druck auf
die benachbarten Nerven oder das Riickenmark austibt. Diese
Migration der Bandscheibe liber die Rander des Wirbelkdrpers
hinaus wird als Nucleus-pulposus-Vorfall bezeichnet. Es gibt
verschiedene Schweregrade dieser Erkrankung, die nach ihrer
Identifizierung entsprechend behandelt werden kénnen.

Radikulopathie

Kompression von ein oder mehreren HWS-Nervenwurzeln.
Nervenwurzelkompression ist auf einen Bandscheibenvorfall
oder Knochensporne (Osteophyten) zuriickzufihren.

Wirbel (Wirbelkérper)

Knochige Segmente, welche die Wirbelsdule beim Menschen bilden.
Die Halswirbel sind die oberen 7 Wirbel in der Wirbelséule. Sie
werden von oben nach unten mit C1 bis C7 bezeichnet.

Riickenmark Nervenwurzel

Draufsicht der Halswirbel und
ihrer Strukturen

Die HalswirbEEETE

Was ist die Halswirbelsdule?

Die Halswirbelsaule ist ein
komplexes System von Knochen,
Muskeln, Knorpel und Nerven,
welches das Gewicht des Kopfes
unterstitzt und gleichzeitig die
Bewegung des Kopfes in mehrere
Richtungen ermdglicht. Die
Halswirbelsdule beginnt an der
Schadelbasis und besitzt sieben
kleine Knochen, die als Wirbel
bezeichnet werden. Sie bildet eine
Schutzbahn fur Ihr Riickenmark und
die Nervenwurzeln, die Signale an
bzw. von Gehirn, Schultern, Armen
und Brust Ubertragen.

Die HWS-Bandscheibe

Zwischen jedem Wirbel befindet
sich eine Bandscheibe: ein fibroses,
stoBdampfendes Polster, das den
richtigen Abstand, die Stabilitat
und Bewegung innerhalb der
Halswirbelsdule aufrechterhalt.
Jede Bandscheibe weist ein
fibréses, reifenartiges duBeres Band
(als Faserring bezeichnet) auf, das
eine zentrale, gelartige Substanz
(als Gallertkern bezeichnet)
umschlieBt. Kern und Ring arbeiten
zusammen, StoBe zu absorbieren,
die Wirbelsaule zu stabilisieren und
um einen kontrollierten

Bewegungsfreiraum zwischen
jedem Wirbel zu gewahrleisten.
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