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Iy (57) Zusammenfassung: Die Erfindung betrifft ein Bauteil zum Anordnen an einem Implantat sowie ein Verfahren zum Zusam-
& menbau einer Implantatanordnung. Das Bauteil umfasst ein Grundbauteil, mindestens eine in dem Grundbauteil angeordnete Sensor-
& einrichtung zum Erfassen einer Messgrosseund zum Erzeugen von Messdaten fiir die erfasste Messgrosse, eine in dem Grundbauteil
angeordnete Telemetrieeinrichtung zum Senden und Empfangen von Daten und eine Datentibertragungsverbindung zwischen der
mindestens einen Sensoreinrichtung und der Telemetrieeinrichtung zum Ubertragen von Daten zwischen der mindestens einen Sen-
soreinrichtung und der Telemetrieeinrichtung, wobei die Daten die Messdaten umfassen. An dem Grundbauteil sind Montagemittel
a zum Montieren des Grundbauteils in einer Implantatausnehmung gebildet.
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Bauteil und Verfahren zum Zusammenbau einer Implantatanordnung

Die Erfindung liegt auf dem Gebiet der Technologie von Implantaten.

Implantate werden sowohl beim Menschen als auch bei Tieren genutzt, um Funktionen des
Knochenskeletts zu unterstiitzen oder sogar Teile des Skeletts zu ersetzen. Zu den Implanta-
ten, die Funktionen des Skeletts unterstiitzen und deshalb auch als Stiitzimplantate bezeichnet
werden konnen, gehoren Platten, Schienen oder winkelstabile Systeme aus einem festen Ma-
terial, beispielsweise Edelstahl oder Titan, die an Skelettknochen befestigt werden, um deren
Stiitzfunktion zu tibernehmen. Derartige Stiitzimplantate werden beispielsweise im Zusam-
menhang mit Knochenbriichen verwendet, um Knochenteile wihrend des Heilungsprozesses

relativ zueinander zu fixieren. Hierbei werden die Implantate beispielsweise mit Hilfe von

-Schrauben an den Knochen befestigt. Um bei Knochenfrakturen oder in der plastischen Chir-

urgie die Knochenfldchen zusammenzufiigen, werden spezielle Implantate verwendet, zum
Beispiel Platten oder winkelstabile Systeme. Zur Fixierung der Knochen werden die Kno-
chenfragmente insbesondere mittels Schrauben oder Bolzen mit den Platten verbunden. Um
eine Anpassung der Osteosynthese an die jeweilige Patientensituation zu erlauben, sind die

Platten mit mehreren Offnungen zur Aufnahme der Schrauben oder Bolzen versehen.

Die Heilung, beispielsweise die Heilung eines Knochenbruchs, ist ein biologischer ProzeB,
dessen Verlauf von zahlreichen biologischen aber auch bio-mechanischen Umgebungsfakto-
ren abhingt. Es gibt Vorschlédge, die Heilung durch systemische oder lokale Applikation sti-
mulierender Substanzen zu unterstiitzen. Die Freisetzung entsprechender Substanzen im zeit-
lichen Verlauf und die Auswirkungen auf relevante bio-physikalische und/oder bio-chemische
Parameter am Ort des Interesses kann heute nur unzureichend beurteilt werden. Unabhéingig
von erfolgter/nicht-erfolgter Unterstiitzung wird derzeit der Fortschritt des Heilungsprozesses

anhand von Verfahren beurteilt, die mit schwerwiegenden Nachteilen behaftet sind.
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Die Auswertung von Rontgenbildern ist das Standardverfahren zur Dokumentation des Hei-
lungsfortschrittes bei der Knochenbruchheilung. Dieses Verfahren ist jedoch mit einer Strah-
lenbelastung fiir den Patienten verbunden und somit ein invasives Verfahren, bei dem dariiber
hinaus eine objektivierbare Dokumentation des Heilungsforschrittes nur beschrinkt mdglich
ist. Die Entscheidung, wann der Heilungsprozef soweit abgeschlossen ist, dafl beispielsweise
ein temporir eingebrachtes Implantat wieder entfernt werden kann, wird daher wesentlich von
der Erfahrung des Chirurgen bestimmt. Verfahren zur Beurteilung des Heilungsfortschrittes
auf Basis von Computer-Tomographie sind aufgrund der Strahlungsbelastung ebenfalls inva-
sive Verfahren. Bei liegendem Implantat ist die Bewertung in der Regel schwierig, aber auch
zeit- und ressourcenintensiv und mit sehr hohen Kosten verbunden, so daB} eine routineméfige
Anwendung nicht méglich ist. Ahnliches gilt fiir MR basierte Verfahren, die zeitintensiv, bei
liegendem Implantat nicht immer anwendbar oder von begrenzter Aussagekraft, kosteninten-
siv und nicht in groBer Zahl einsetzbar sind. Bei speziellen Verfahren zur Stabilisierung von
Frakturen, zum Beispiel mittels sogenannter ,,Fixateur externe®, sind nicht-invasive Verfahren
anwendbar, welche die Verinderung in der Relativbewegung der Knochenfragmente mit Hilfe
optischer Messungen beriihrungslos dokumentieren (G. N. Duda, B. Bartmeyer, S. Sporrer,
W. R. Taylor, M. Raschke, N. D. Haas; ,,Does partial weight bearing unload a healing borne in
external ring fixation?*; Langenbecks Arch Surg., Oktober 2003, 388(5), 298-304.) und somit
den Verlauf der Heilung darstellen kénnen. Fiir Stabilisierungsverfahren, bei welchen die Im-
plantate, beispielsweise Platten, winkelstabile ,,Fixateur interne®, unter der Haut liegen und
die Befestigungselemente einer optischen Messung nicht zugénglich sind, ist das zuvor be-

schriebene berithrungslose Verfahren nicht anwendbar.

US 6,034,296 beschreibt ein Sensor-System zur Befestigung an einem Implantat. Das Sensor-
System ist mit einem Druck-MefBsystem ausgestattet, um die im Implantat auftretenden me-
chanischen Spannungen im alltdglichen Gebrauch zu messen. Dazu ist das Sensor-System mit
Hilfe von Schrauben oder mittels geschweiiter Verbindungen an dem Implantat befestigt.
AuBerdem umfaft das Sensor-System eine Telemetreieinheit, um die gemessenen Werte an

einen externen Empfinger zu senden.
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DE 198 58 889 Al offenbart ein Implantat zur Fixierung von Knochen. Als eine Ausfiih-
rungsform wird vorgeschlagen, an dem Implantat einen Sensor fiir die Ermittlung der auf das
Implantat einwirkenden Kréfte sowie eine Telemetrieeinheit fir die Ubermittlung der MefBer-

gebnisse an eine externe Einheit anzuordnen.

Aufgabe der Erfindung ist es, ein verbessertes Bauteil anzugeben, dafl in Verbindung mit ei-
nem Implantat nutzbar ist, so daB die Erfassung medizinisch relevanter Mefgrofien erleichtert

wird. Dariiber hinaus soll die Montage des Bauteils méglichst einfach sein.

Diese Aufgabe wird erfindungsgemiB durch ein Bauteil nach Anspruch 1, ein Stiitzimplantat

nach Anspruch 13 sowie ein Ersatzimplantat nach Anspruch 17.

Die Erfindung umfaft den Gedanken, ein Bauteil zum Anordnen an einem Implantat zur Ver-
figung zu stellen, wobei das Bauteil die folgenden Merkmale aufweist: ein Grundbauteil,
mindestens eine in dem _Grundbauteil angeordnete Sensoreinrichtung zum Erfassen einer
MeBgrofe und zum Erzeugen von Mefdaten fiir die erfate MeBgroBe, eine in dem Grund-
bauteil angeordnete Telemetrieeinrichtung zum Senden und/oder Empfangen von Daten und
eine Dateniibertragungsverbindung zwischen der mindestens einen Sensoreinrichtung und der
Telemetrieeinrichtung zum Ubertragen von Daten zwischen der mindestens einen Sensorein-
richtung und der Telemetrieeinrichtung, wobei die Daten die MeBdaten umfassen und wobei
an dem Grundbauteil Montagemittel 16sbaren Montieren des Grundbauteils in einer Implan-

tatausnehmung eines Implantats gebildet sind.

Auf diese Weise wird ein Bauteil zur Verfiigung gestellt, das auf einfache Weise an dem zu
implantierenden Implantat montiert werden kann. Die Montage des Grundbauteils mit der
mindestens einen Sensoreinrichtung und der Telemetrieeinrichtung an dem Implantat hat den
Vorteil, daB hierdurch in riumlicher Nahe zu dem Implantat, welches seinerseits im Korper
des Lebewesens an einem Ort plaziert ist, an dem ein zu beobachtender Prozef, beispielswei-

se ein HeilungsprozeB, ablauft, mit Hilfe der Sensoreinrichtung Mefdaten erfafit werden kon-
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nen, die dann nach einer Ubertragung von der Sensoreinrichtung an die Telemetrieeinrichtung
von auBerhalb des Korpers des Lebewesens von der Telemetrieeinrichtung mittels Auslesen
von Daten abgerufen (,,passive Ausfithrung®, zum Beispiel mittels einer Transponder-Tech-
nik) oder von der Telemetrieeinrichtung gesendet (,aktive Ausfiihrung®) und in einer Aus-
werteeinrichtung ausgewertet werden konnen. Die mit Hilfe der vorgeschlagenen konstrukti-
ven Ausgestaltung des Bauteils ermdglichte Integration von Sensoreinrichtung und Teleme-
trieeinrichtung an dem Implantat unterstiitzt eine raumlich moglichst nahe Mefwerterfassung
zu dem Ort, an dem Anderungen im Verlauf des Heilungsprozesses beobachtet werden kén-
nen. So ermdglicht diese Konstruktion des Bauteils nach Einbau des Bauteils in das Implantat
beispielsweise die Uberwachung von Frakturheilungen. Sensoreinrichtungen, die als solche
dem Fachmann bekannt sind, kénnen auf diese Art und Weise mit geringem Aufwand an ei-
nem Implantat angeordnet werden. Die mit Hilfe der Sensoreinrichtung ausgefithrte Messung
betrifft beispielsweise eine pH-Wert-Messung, eine Sauerstoffpartialdruck-Messung, eine
Druckmessung (Fliissigkeitsdruck), eine Beschleunigungsmessung und/oder eine Proteinkon-

zentrationsmessung.

Eine zweckmiBige Ausgestaltung der Erfindung kann vorsehen, da das Bauteil in einer Im-
plantatausnehmung angeordnet ist. Hierdurch wird die feste Lokalisierung des Bauteils an

dem Implantat erleichtert.

Eine mit geringem Aufwand ausfilhrbare Méglichkeit zum Montieren des Grundbauteils am
Implantat ist bei einer bevorzugten Ausgestaltung der Erfindung dadurch geschaffen, daf} die
Montagemittel einen Montageabschnitt zum wenigstens teilweisen Einfiihren in die Implan-
tatausnehmung umfassen. Das wenigstens teilweise Einfithren des Montageabschnitts des

Grundbauteils sichert eine stabile Halterung des Grundbauteils an dem Implantat.

Bei einer Ausgestaltung der Erfindung kann vorgesehen sein, da im Bereich des Montageab-

schnitts ein Gewindeabschnitt zum Einschrauben des Grundbauteils in die Implantatausneh-
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mung gebildet ist. Die mit Hilfe des Gewindeabschnitts ermdglichte Schraubbefestigung des

Bauteils erméglicht ein zuverléssiges Befestigen und Losen des Bauteils an dem Implantat.

FEin Hindurchrutschen des Bauteils durch die Implantatausnehmung ist bei einer vorteilhaften
Ausfithrungsform der Erfindung dadurch verhindert, daB8 das Grundbauteil im Langsschnitt
einen im wesentlichen T-férmigen Querschnitt mit einem Kopfteil und einem Basisteil auf-
weist. Das im Vergleich zum Basisteil breitere Kopfteil verhindert, dal das Bauteil zu weit in

die Implantatausnehmung hinein gelangt.

Bei einer Weiterbildung der Erfindung kann vorgesehen sein, daB die mindestens eine Sen-
soreinrichtung im Bereich eines Endabschnitts des Grundbauteils und die Telemetrieeinrich-
tung im Bereich eines gegeniiberliegenden Endabschnitts des Grundbauteils angeordnet sind.
Hierdurch wird erreicht, daB einerseits die mindestens eine Sensoreinrichtung méglichst nahe
einem zu untersuchenden Ort angeordnet werden kann, an dem die MefgroBe erfalit werden
soll. Andererseits kann die Telemetrieeinrichtung bei dieser Ausgestaltung méoglichst so an-
geordnet werden, daB ein storungsfreies Empfangen/Senden der Daten gewéhrleistet ist. Die-
ses wird bei einer weiteren Ausfithrungsform der Erfindung insbesondere dadurch unterstiitzt,
daB die Telemetrieeinrichtung im wesentlichen in dem Kopfteil des Grundbauteils angeordnet
ist. Das Kopfteil wird beim Anordnen des Bauteils an dem Implantat nicht in die Implan-
tatausnehmung eingefithrt, so daB es moglichst weitgehend freigelegt ist, was das ungestorte

Senden/Empfangen von Daten erleichtert.

Bei einer zweckmiBigen Ausgestaltung der Erfindung ist vorgesehen, dafl an dem Grundbau-
teil ein Aufnahmeraum zum Aufnehmen eines Wirkstoffs gebildet ist, wobei der Aufnahme-
raum mit einer Offnung zum Abgeben des Wirkstoffs nach aufien in Verbindung steht. Hier-
durch ist eine Moglichkeit geschaffen, einen medizinischen Wirkstoff zusammen mit dem

Implantat zu implantieren, wobei der Wirkstoff in dem Aufnahmeraum untergebracht ist.
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Zum kontrollierten Abgeben des Wirkstoffs aus dem Aufnahmeraum durch die Offoung im
Rahmen einer Wirkstoffapplikation ist bei einer vorteilhaften Ausgestaltung der Erfindung
eine Abgabeeinrichtung vorgesehen. Die Abgabeeinrichtung kann eine Pumpeinrichtung zum
Pumpen einer Menge des Wirkstoffs aus dem Aufnahmeraum durch die Offnung umfassen.
Dariiber hinaus sieht eine bevorzugte Weiterbildung der Erfindung vor, dall die Abgabeein-
richtung einen Offnungsmechanismus zum Offnen/SchlieBen der Offnung umfaBt. Auf diese
Weise sind verschiedenen Ausfithrungsformen eines Bauteils gebildet, das dazu verwendet
werden kann, sowohl MeRdaten zu erfassen und diese mit Hilfe der Telemetrieeinrichtung zu
iibertragen als auch einen Wirkstoff an einem Ort in Implantat Nahe zur Verfiigung zu stellen.
Mikromechanismen zum Bilden der Abgabeeinrichtung, einer Pumpe und/oder des Off-
nungsmechanismus sind dem Fachmann als solche beispielsweise aus dem Bereich der Mi-

krosystemtechnik in medizinischen oder nicht-medizinischen Anwendungen bekannt.

ZweckmiBig ist bei einer Ausfithrungsform der Erfindung vorgesehen, da die Abgabeein-
richtung iiber eine weitere Dateniibertragungsverbindung zum Ubertragen von Daten mit der
Telemetrieeinrichtung verbunden ist. Hierdurch ist die Moglichkeit geschaffen, von auflen
elektronische Daten an die Abgabeeinrichtung zu iibersenden und/oder elektronische Daten
von der Abgabeeinrichtung tiber die Telemetrieeinrichtung zu empfangen. Hierdurch kann die
Abgabe des Wirkstoffes von auBerhalb des Korpers, in welchem das Implantat mit dem Bau-

teil verwendet wird, kontrolliert werden.

Dariiber hinaus kann eine Fortbildung der Erfindung eine Steuereinheit vorsehen, die mit der
mindestens einen Sensoreinrichtung und der Abgabeeinrichtung verbunden ist, um die Erfas-
sung der MeBdaten mit Hilfe der mindestens einen Sensoreinrichtung und die Abgabe des
Wirkstoffs mit Hilfe der Abgabeeinrichtung gemeinsam zu steuern. Eine gemeinsame Steue-
rung bedeutet in diesem Zusammenhang im wesentlichen eine aufeinander abgestimmte
Steuerung, so daB das Erfassen von Mefdaten und das Abgeben des Wirkstoffs beispielsweise

in zeitlicher Hinsicht miteinander korreliert werden kdnnen.
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Das beschriebene Bauteil mit der mindestens einen Sensoreinrichtung, der Telemetrieein-
richtung und den Montagemitteln am Grundbauteil kann sowohl in einer Implantatausneh-
mung eines Stiitzimplantats, insbesondere einer Platte, eines ,,Nagels* (Marknagel) oder einer
Schiene aus einem Material mit hoher Steifigkeit, als auch in einer Implantatausnehmung ei-
nes Ersatzimplantats, insbesondere eines kiinstlichen Hiift-, Knie- oder Schultergelenkts, an-
geordnet werden. Hierbei ist der Montageaufwand minimiert, wenn die Implantatausnehmung
eine beim Implantieren nutzbare Montageausnehmung zum’ Aufnehmen von Implantat-
Befestigungsmitteln ist. Derartige Montageausnehmungen sind in der Regel an Implantaten
vorgesehen, um das Implantat mit Hilfe von Schrauben oder &hnlichen Befestigungsmitteln zu
befestigen. Die Anordnung des Bauteils in einer solchen Montageaufnahme, die fiir die Befe-
stigung des Implantats redundant ist, vermeidet, dal das Implantat zusétzlich mechanisch be-
arbeitet werden muf3, um eine Anordnung des Bauteils zu erméglichen. Eine einfache aber
hinsichtlich der mechanischen Befestigung sichere Anordnung des Bauteils ist bei einer Aus-
gestaltung der Erfindung dadurch gewéhrleistet, dal die Implantatausnehmung einen Innen-

gewindeabschnitt aufweist, in welche das Bauteil eingeschraubt ist.

Die Erfindung wird im folgenden anhand von Ausfithrungsbeispielen unter Bezugnahme auf

eine Zeichnung niher erldutert. Hierbei zeigen:

Figur 1 eine Anordnung mit einem Knochen und einem hieran befestigten Implantat;

Figur 2 eine Querschnittsdarstellung der Anordnung nach Figur 1 entlang einer Linie
AA’;

Figur 3 ein Bauteil zum Montieren an einem Implantat mit einer Sensoreinrichtung und

einer Telemetrieeinrichtung im Querschnitt;

Figur 4 ein weiteres Bauteil zum Montieren an einem Implantat mit einer Sensorein-
richtung und einer Telemetrieeinrichtung im Querschnitt;

Figur 5 eine schematische Darstellung eines Wirbelk6rpers mit einem hieran befestig-
ten Implantat; und

Figur 6 ein anderes Bauteil zum Montieren an einem Implantat mit einer Sensorein-

richtung und einer Telemetrieeinrichtung im Querschnitt.
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Figur 1 zeigt ein Knochenfragment 1 mit einem hieran befestigten Implantat 2, bei dem es
sich um eine Schiene 3 mit mehreren Offaungen 4 handelt, die als Durchgangsbohrungen
ausgefiihrt sind. In einem Teil der Offnungen 4 sind Schrauben 5 angeordnet, die zur Befesti-
gung des Implantats 2 an dem Knochenfragment 1 dienen. Zu diesem Zweck sind die Schrau-
ben 5 in das Knochenfragment 1 eingeschraubt, was sich deutlicher aus Figur 2 ergibt, welche
einen Querschnitt durch das Knochenfragment 1 und das Implantat 2 nach Figur 1 entlang

einer Linie AA" zeigt.

Ein Teil der zur Montage des Implantats 2 nutzbaren Offnungen 4 in der Schiene 3 werden

nicht zum Befestigen mittels der Schrauben 5 genutzt. In eine dieser nicht genutzten Offnun-

gen ist ein Bauteil 6 eingefiihrt. Das Bauteil 6 kann hierbei in die Schiene 3 eingesteckt oder

eingeschraubt sein. Ein Kopfteil 6a des Bauteils 6 ist auf einer AuBenfliche 7 der Schiene 3
angeordnet. Ein sich von dem Kopfteil 6a erstreckendes Basisteil 6b des Bauteils 6 erstreckt
sich durch die Offnung in der Schiene 3 hindurch, so daB ein Endabschnitt 8 des Basisteils 6b
dem Knochenfragment 1 gegeniiberliegend angeordnet ist. Ein gegenﬁBerliegender Endab-
schnitt 9 im Bereich des Kopfteils 6a ist von dem Knochenfragment 1 entfernt und im we-

sentlichen frei auf der AuBenfliche 7 der Schiene 3 plaziert.

Ausfiihrungsformen des Bauteils 6 sind in den Figuren 3 und 4 detaillierter dargestellt. Bei
der Ausfithrungsform eines Bauteils 30 nach Figur 3 weist das Bauteil 30 im gezeigten
Langsschnitt einen pilzformigen Querschnitt mit einem Kopfteil 31 und einem Basisteil 32
auf. Das Bauteil 30 umfaBt ein Grundbauteil 33, in welchem eine Telemetrieeinrichtung 34
und eine Sensoreinrichtung 35 angeordnet sind. Die Sensoreinrichtung 35 und die Telemetrie-
einrichtung 34 sind {iber eine Dateniibertragungseinrichtung 36 miteinander verbunden. Mit
Hilfe der Sensoreinrichtung 35 koénnen MeBdaten fiir eine oder mehrere physikalische Mef-
grofe erfaBt werden, beispielsweise pH-Wert, Sauerstoffpartialdruck, Druck, Dehnung, Be-
schleunigung, Proteinkonzentration und/oder Spannung. Sensoren, die als solche bekannt sind
und fiir die Integration in das Grundbauteil 33 geeignet sind, kann der Fachmann je nach aus-

zufithrender MeBanwendung auswéhlen. Mit Hilfe der Sensoreinrichtung 35 und der Teleme-
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trieeinrichtung 34 ist eine telemetrische Mefsensoreinheit gebildet. Bei der Sensoreinrichtung
35 handelt es sich beispielsweise um einen MeBchip, einen Thermistor, einen ASIC oder der-

gleichen.

Die telemetrische MeBsensoreinheit kann als aktives Modul gebildet sein, welches tiber eine
cigenen Energieversorgung verfiigt, eine Batterie oder/und einen Akkumulator, die/der zu-
mindest zeitweise die notwendige Energie zur Verfiigung stellt. Sie kann auch als passives
Modul ausgefiihrt sein, bei dem die benétigte Energie fiir die Sensoreinrichtung 35 und die
Telemetrieeinrichtung 34 bedarfsweise von aufen iiber eine kabellose Verbindung eingekop-

pelt wird.

Die in der Sensoreinrichtung 35 erzeugten MeBdaten fiir die MefigroBe(n) werden von der
Sensoreinrichtung 35 tiber die Dateniibertragungsverbindung 36 an die Telemetrieeinrichtung
34 iibertragen. Die Telemetrieeinrichtung 34 verfiigt iiber geeignete Sende-/Empfangsmittel,
um die MeBdaten auf Anfrage kabellos an eine Auswerteeinrichtung (nicht dargestellt) zu
{ibertragen. Die Dateniibertragung kann mit Hilfe Auslesens der Daten ausgefiihrt werden,
wozu ein externes Lesesystem (nicht dargestellt) genutzt wird. Das Lesesystem dient dazu,
die Daten aus der Sensoreinrichtung 35 direkt oder iiber die Telemetrieeinrichtung 34 auf ka-
bellosem, telemetrischem Weg auszulesen und gegebenenfalls einem sogenannten ,,Datalog-
ger® oder einer Auswerteeinheit zuzufiihren. Es kann vorgesehen sein, da} das Lesesystem in
der Lage ist, eine Energieversorgung fiir die telemetrische MeBsensoreinheit bereitzustellen.
Im Fall einer eigenen Energieversorgung der telemetrische Mefisensoreinheit, beispielsweise
in Form einer Batterie oder eines Akkumulators, kann diese mit Hilfe des Lesesystems liber

eine kabellose Verbindung aufgeladen werden.

Die elektronischen Komponenten des Systems umfassen einen Signalkonditionierungschip (z.
B. ASIC) mit AD-Wandler und Filterung, eine digitale Schnittstelle zur Rechnerankopplung,
einem Transponder-IC mit integriertem Prozessor, ein Speichermedium, eine Echtzeituhr,

eine Antennenspule und gegebenenfalls eine Energiequelle mit Powermanagement. Der Si-
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gnalkonditionierungschip/ASIC erméglicht eine elektronische Korrektur der individuellen

Sensorfehler und gestattet somit eine hochprézise Messung der Vitalparameter.

Das Gehiuse fiir die Telemetrie-Einheit besteht aus einem biokompatiblen polymeren Werk-
stoff, mit und ohne Beschichtung. Die Form und die technische Ausfiihrung ist abhéngig vom
Einsatzort bzw. der Anwendung. Im Rahmen des Powermanagements kann ein Sleep-Modus

aktiviert werden zur Reduzierung des Energieverbrauchs oder bei fehlender Energieversor-

gung.

Auf diese Weise ist es moglich, nach dem Anordnen des Bauteils 30 in einem Implantat, bei-
spielsweise dem in Figur 1 gezeigten Implantat 2, und der Implantation des Implantats im
Korper eines Lebewesens MeBdaten zu erfassen und zu einer Auswerteeinrichtung auferhalb
des Korpers des Lebewesens zu iibertragen. Die Ubertragung derartiger MeBdaten ist als sol-
che in Verbindung mit Sensoren im Kérper eines Lebewesens bekannt und wird hier deshalb

nicht weiter erldutert.

GemiB Figur 3 ist an dem Basisteil 32 ein Gewindeabschnitt 37 vorgesehen, der dazu dient,
daB Bauteil 30 bei der Montage an dem Implantat in die Implantatausnehmung einzuschrau-

ben.

Figur 4 zeigt einen Querschnitt eines weiteren Bauteils 40, welches beispielsweise als eine
Ausfiihrungsform fiir das Bauteil 6 in der Anordnung nach Figur 1 verwendet werden kann.
Im Grundbauteil 41 des Bauteils 40 sind eine Telemetrieeinrichtung 42 sowie eine Sensorein-
richtung 43 vorgesehen. Zur Ubertragung von mit Hilfe der Sensoreinrichtung 43 erzeugter
MeRdaten an die Telemetrieeinrichtung 42 ist wiederum eine Dateniibertragungsverbindung
44 vorgesehen. Im Unterschied zu der Ausfiihrungsform nach Figur 3 verfiigt das Bauteil 40
im Bereich des Basisteils 45 nicht {iber einen Gewindeabschnitt. Es ist vielmehr ein verbrei-
tertes Fufiteil 46 vorgesehen. Wird das Bauteil 40 beim Anordnen in einer Implantatausneh-

mung mit dem FuBteil 46 zuerst in die Implantatausnehmung eingefiihrt, so driicken iiberste-
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hende Seitenabschnitte 47 des FuBteil 46 gegen die Wandung der Implantatausnehmung, wo-
durch eine Klemmwirkung zum Befestigen des Bauteils 40 an dem Implantat entfaltet wird.
Hierbei kann vorgesehen sein, daB das Grundbauteil 41 aus einem in gewissem Umfang
nachgebenden Material gebildet ist, so da die {iberstehenden Seitenabschnitte 47 beim Ein-

fithren in die Implantatausnehmung zum Teil eingedriickt werden.

In Abhingigkeit von den Anwendungsféllen kann der Fachmann zwischen unterschiedlichen
Materialien fiir die Grundbauteile 41 bzw. 33 auswihlen. Wéhrend bei der Ausfiithrungsform
des Bauteils 30 ein eher festes Material zu nutzen ist, beispielsweise ein Metall, um den Ge-
windeabschnitt 37 auszubilden, kann fiir die Ausfithrungsform des Bauteils 40 ein Material
gewi#hlt werden, das in gewissem Umfang elastisch oder nicht elastisch verformbar ist, bei-
spielsweise ein Kunststoff. Wenn das Bauteil 40 zum Teil durch eine als Durchbruch ausge-
filhrte Implantatausnehmung hindurch gesteckt wird, verhindert das Fulteil ein Herausrut-

schen des Bauteils 40.

Figur 5 zeigt einen Wirbelkdrper 50, an dem ein Implantat 51 mittels Schrauben 52 befestigt
ist. Eine Offnung 53 in dem Implantat 51 ist ungenutzt, so daB} in dieser Offaung 53 ein Bau-
teil angeordnet werden kann, wie es beispiclhaft unter Bezugnahme auf die Figuren 3 und 4

beschrieben wurde.

Figur 6 zeigt ein anderes Bauteil 60 im Querschnitt, welches insbesondere als eine Ausfiih-
rungsform fiir das Bauteil 6 in der Anordnung nach Figur 1 verwendet werden kann. In eine
Kapselung 61 ist eine Applikationseinheit 62 integriert. Die Applikationseinheit 62 empféngt
mit Hilfe einer Sensoreinheit (nicht dargestellt) erfate Mefsignale iber eine drahtlose oder
drahtgebundene Verbindung zur elektronischen Datentibertragung. Uber eine Signalleitung 63
ist die Applikationseinheit 62 mit einer Steuereinheit 64 verbunden. In der Steuereinheit 64
sind in Form elektronischer Daten typische Kennlinien fiir die mit Hilfe der Sensoreinheit zu
erfassenden MeBsignale in einem Speicher gespeichert. Die typischen Kennlinien kénnen von

auBen iiber eine Telemetrie-Anbindung der Sensoreinheit durch geénderte Kennlinien ersetzt
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werden. In der Steuereinheit 64 werden zum Ansteuern einer Pumpeinrichtung 65, die tiber
eine Steuerleitung 66 mit der Steuereinheit 64 verbunden ist, Steuersignale auf Basis eines
Istwert/Sollwert-Vergleiches der erfaften Mefsignale mit dem fiir die typischen Kennlinien
gespeicherten Daten erzeugt. In Abhéngigkeit von den Steuersignalen wird dann mit Hilfe der
Pumpeinrichtung 65 ein Wirkstoff aus einem Wirkstoffvorrat 67 {iber eine verschliebare
Offoung 68 abgegeben. Der Wirkstoff ist eine chemische Verbindung beliebiger Art, die zur
Erzielung einer medizinischen Wirkung an die Umgebung des anderen Bauteils 60 abgegeben
wird, beispielsweise um einen HeilungsprozeB zu beeinflulen. Aufgrund der Wirkstoffabgabe
kann eine Anderung der erfafiten MeBsignale an der Sensoreinheit erwartet werden. Die geén-
derten MeBsignale an der Sensoreinheit werden nach Ubertragung an die Applikationseinheit
62 dann wiederum in der Steuereinheit 64 mit Sollwerten verglichen, so dafl eine Art Regel-
kreis fiir die Wirkstoffabgabe gebildet ist. Der Fachmann kann zur Implementierung des ande-
ren Bauteils 60 nach Figur 6 geeignete Mikroprozessortechnik sowie Mikrosystemtechnik,

beispeilsweise Mikropumptechnik auswahlen, die in verschiedenen Formen bekannt ist.

Die Wirkstofffreigabe kann auch passiv erfolgen, zum Beispiel mittels eines bioabbaubarem

(Matrix)systems oder der Freigabe durch Diffusion aus einer Matrix.

Die in der vorstehenden Beschreibung, den Anspriichen und der Zeichnung offenbarten
Merkmale der Erfindung kénnen sowohl einzeln als auch in beliebiger Kombination fiir die
Verwirklichung der Erfindung in ihren verschiedenen Ausfilhrungsformen von Bedeutung

sein.
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Anspriiche

Bauteil zum Anordnen an einem Implantat, mit:

- einem Grundbauteil;

- mindestens einer in dem Grundbauteil angeordneten Sensoreinrichtung zum Erfassen
einer MefigréBe und zum Erzeugen von MeBdaten fiir die erfate MeBgroBe;

- einer in dem Grundbauteil angeordneten Telemetrieeinrichtung zum Senden und/oder
Empfangen von Daten; und

- einer Dateniibertragungsverbindung zwischen der mindestens einen Sensoreinrichtung
und der Telemetrieeinrichtung zum Ubertragen von Daten zwischen der mindestens
einen Sensoreinrichtung und der Telemetrieeinrichtung, wobei die Daten die MeBda-
ten umfassen;

wobei an dem Grundbauteil Montagemittel zum lsbaren Montieren des Grundbauteils in

einer Implantatausnehmung eines Implantats gebildet sind.

Bauteil nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, daB die Montagemittel einen
Montageabschnitt zum wenigstens teilweisen Einfiihren in die Implantatausnehmung um-

fassen.

Bauteil nach Anspruch 2, dadurch gekennzeichnet, daB im Bereich des Montageab-
schnitts eine Gewindeabschnitt zum Einschrauben des Grundbauteils in die Implantataus-

nehmung gebildet ist.

Bauteil nach einem der vorangehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB
das Grundbauteil im Léngsschnitt einen im wesentlichen T-formigen Querschnitt mit ei-

nem Kopfteil und einem Basisteil aufweist.

Bauteil nach einem der vorangehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB die

mindestens eine Sensoreinrichtung im Bereich eines Endabschnitts des Grundbauteils und
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die Telemetrieeinrichtung im Bereich eines gegeniiberliegenden Endabschnitts des

Grundbauteils angeordnet sind.

Bauteil nach Anspruch 4 oder 5, dadurch gekennzeichnet, daB3 die Telemetrieein-

richtung im wesentlichen in dem Kopfteil des Grundbauteils angeordnet ist.

Bauteil nach einem der vorangehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daBd an
dem Grundbauteil ein Aufnahmeraum zum Aufnehmen eines Wirkstoffs gebildet ist, wo-
bei der Aufnahmeraum mit einer Offnung zum Abgeben des Wirkstoffs nach auflen in
Verbindung steht.

Bauteil nach einem der Anspruch 7, gekennzeichnet durch eine Abgabeeinrichtung

zum kontrollierten Abgeben des Wirkstoffs aus dem Aufnahmeraum durch die Offnung.

Bauteil nach Anspruch 8, dadurch gekennzeichnet, dal die Abgabeeinrichtung eine
Pumpeinrichtung zum Pumpen einer Menge des Wirkstoffs aus dem Aufnahmeraum

durch die Offnung umfaft.

Bauteil nach Anspruch 8 oder 9, dadurch gekennzeichnet, dafl die Abgabeeinrich-

tung einen Offnungsmechanismus zum Offnen/Schliefen der Offnung umfaBt.

Bauteil nach einem der Anspriiche 8 bis 10, dadurch gekennzeichnet, dafl die Abga-
beeinrichtung iiber einer weitere Dateniibertragungsverbindung zum Ubertragen von Da-

ten mit der Telemetrieeinrichtung verbunden ist.

Bauteil nach einem der Anspriiche 8 bis 11, gekennzeichnet durch eine Steuerein-
heit, die mit der mindestens einen Sensoreinrichtung und der Abgabeeinrichtung verbun-
den ist, um die Erfassung der MeBdaten mit Hilfe der mindestens einen Sensoreinrichtung

und die Abgabe des Wirkstoffs mit Hilfe der Abgabeeinrichtung gemeinsam zu steuern.



10

15

20

WO 2005/074821 PCT/DE2005/000233

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

15

Stiitzimplantat, insbesondere Platte oder Schiene aus einem Material mit hoher Steifig-
keit, dadurch gekennzeichnet, dal an dem Implantat ein Bauteil nach einem der An-

spriiche 1 bis 12 angeordnet ist.

Stiitzimplantat nach Anspruch 13, dadurch gekennzeichnet, daB das Bauteil in einer
Implantatausnehmung angeordnet ist.

Stiitzimplantat nach Anspruch 14, dadurch gekennzeichnet, daB die Implantataus-
nehmung eine beim Implantieren nutzbare Montageausnehmung zum Aufnehmen von

Implantat-Befestigungsmitteln ist.

Stiitzimplantat nach Anspruch 15, dadurch gekennzeichnet, daB die Implantataus-

nehmung einen Innengewindeabschnitt aufweist.

Ersatzimplantat, insbesondere kiinstliches Hiift-, Knie- oder Schultergelenk, dadurch
gekennzeichnet, dal an dem Implantat ein Bauteil nach einem der Anspriiche 1 bis

12 angeordnet ist.

Ersatzimplantat nach Anspruch 17, dadurch gekennzeichnet, dal das Bauteil in ei-

ner Implantatausnehmung angeordnet ist.

Ersatzimplantat nach Anspruch 18, dadurch gekennzeichnet, dal die Implantataus-
nehmung eine beim Implantieren nutzbare Montageausnehmung zum Aufnehmen von

Implantat-Befestigungsmitteln ist.

Ersatzimplantat nach Anspruch 19, dadurch gekennzeichnet, dal die Implantataus-

nehmung einen Innengewindeabschnitt aufweist.
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Fig. 2
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