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MEDIAL-PIVOT KNEE

25 GRUNDE FUR 25 JAHRE

1. DAS ORIGINAL

Das originale Medial-Pivot-Kniesystem

Das Medial-Pivot-Kniesystem von MicroPort Orthopedics
wurde 1998 eingefiihrt und war damit das erste
Medial-Pivot-Kniesystem auf dem Markt.

Jahrelange Forschung und Entwicklung durch Wright
Medical und Dr. ). David Blaha gipfelten in diesem
wahrhaft einzigartigen Knieersatzdesign.

2. KNIESCHEIBENFREUNDLICH

Ein Design, das die Kniescheibenfiihrung optimiert

Anatomische kniescheibenfreundliche Femurkomponenten mit konstantem
Radius sind anderen Implantattypen durch die Verringerung von vorderen
Knieschmerzen und Komplikationen im Patella-Femur-Gelenk bei TEP liberle-
gen, auch wenn die Kniescheiben nicht erneuert werden.!

3. PATIENTENZUFRIEDENHEIT

95%ige Zufriedenheit mit dem Medial-Pivot-Kniesystem

Die dokumentierte Zufriedenheit der Patienten mit einer Medial-Pivot-
Prothese liegt bei 95 %.° Eine kiirzlich durchgefiihrte Studie bestatigte
ebenfalls eine hohere Patientenzufriedenheit, wenn die Knie mit
einem engeren medialen Kompartiment ausbalanciert werden.?

4. LUCKENLOSE VERSORGUNG

Medial-Pivot-Design - primar & fiir Revisionen
MicroPort Orthopedics bietet primare Kniesysteme mit zementierten und zementfreien

Optionen. Ein primares Stemmed-System fiir Femur oder Tibia sowie ein Revisionsportfolio
mit einem CCK-Kniesystem mit Medial-Pivot-Artikulation.

5. KNOCHENERHALTEND

Keine Resektion der Box notig

Das Medial-Pivot Femur-System sorgt fiir besseren Knochenerhalt als herkommliche posterior
stabilisierte Knieprothesen, die eine hohere Resektion des Knochens fiir den Zapfen-Steg-Me-
chanismus erfordern.

Das Medial-Pivot-Kniesystem ist zwar auch eine das hintere Kreuzband ersetzende Knieprothese,
aber es ist keine Resektion der Box notig.

6. STABILITAT

Maximiert die Stabilitat iiber den gesamten Bewegungsbereich

Herkommliche Knieprothesen weisen nachweislich eine anteriore/posteriore Translation auf,
die die Stabilitat beeintrachtigen und zu vorzeitigen Revisionen fiihren kann.>*

Die mediale Kugelgelenkverbindung und die laterale Beweglichkeit des Medial-Pivot-
Kniesystems flihren hingegen zu maximaler Stabilitat iiber den gesamten Bewegungsbereich.

7. UBERLEBENSRATE

98,8%ige Uberlebensrate nach 17 Jahren

Seit der Einfuhrung des Medial-Pivot-Kniesystems vor 25 Jahren wurden
weltweit herausragende klinische Erfolge erzielt, mit einer dokumentierten
Uberlebensrate des Implantats von 98,8 % nach 17 Jahren.5

8. GLOBALES GROSSENPROFIL

Dimensionierung unter Berticksichtigung von Patienten aus der ganzen Welt

Die Dimensionierung des Evolution® Medial-Pivot-Kniesystems basiert auf Daten von CT-
Scans sowie chirurgischen bzw. postmortalen Untersuchungen von Patienten auf der
ganzen Welt. Klinische Untersuchungen haben bestatigt, dass ein anatomisches Tibiaprofil
eine ideale Tibiaabdeckung bietet, ohne die Ausrichtung zu beeintrachtigen.t

9. QUADRIZEPS-EFFIZIENZ

Full Function, Faster®

In einer Studie zeigte das Medial-Pivot-Kniesystem verbesserte Quadrizeps-Effizienz und
reduzierte Quadrizeps-Belastung im Vergleich zu herkommlichen PS-Knieprothesen.’
Weiterhin zeigten Untersuchungen, dass eine erhohte Effizienz Quadrizeps-Ermiidung
verringert und zu einer verbesserten Funktion mit weniger Schmerzen fiihren kann.®

10. VON PATIENTEN BEVORZUGT

Die Patienten spiiren den Unterschied

Laut einer von Experten begutachteten Studie, in der die Zufriedenheit von Patienten untersucht wurde,
die sich einem beidseitigen vollstandigen Kniegelenkersatz mit verschiedenen Prothesen unterzogen,
konnen die Patienten einen Unterschied feststellen. Ein Medial-Pivot-Design wurde einer VKB-HKB-
haltenden Prothese gleichermaRen und allen anderen Designs (CR, PS und Mobile-Bearing) vorgezogen.’
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11. NATURLICHE BEWEGUNGSABLAUFE

Zur Forderung der natiirlichen Bewegungsablaufe entworfen

Das Medial-Pivot-Inlay wurde entworfen, um normale Bewegungsablaufe und die natiirliche Funktion
durch Nachbildung der nativen Struktur des Knies zu ermoglichen, wahrend es auf der medialen Seite
eine hochgradig anpassungsfahige Oberflache bietet."

12. KREUZBANDVERZICHTENDES DESIGN

Imitiert die Funktion des HKB

Das Medial-Pivot-Inlay verfiigt liber eine anteriore, erhohte Lippe, um die Funktion des hinteren
Kreuzbands zu replizieren, und lber eine posteriore, erhohte Lippe, um die Funktion des vorderen
Kreuzbands zu replizieren, und so wie ein VKB-/HKB-Ersatzknie zu wirken. Vergleichende Studien
zeigen ebenfalls, dass das Medial-Pivot-Design durch die Entfernung des HKB einen hoheren
Beugungsgrad' und eine bessere Nachbildung naturlicher Bewegungsablaufe schafft.”

13. FORGOTTEN JOINT
SCORE

Hoherer Forgotten Joint Score im Bereich
des Knies als herkommliche Kniesysteme
Patienten, die sich einer Knie-Totalendoprothetik (TEP)

mit dem Medial-Pivot-Kniesystem unterzogen, schnitten
auf dem Forgotten Joint Score (FJS) deutlich besser ab als
solche, die sich einer TEP mit einer modernen posterior
stabilisierten (PS-)Knieprothese unterzogen, insbesondere,
was die Kniebeugung und Stabilitat der Prothese betraf.”®

14. KONFORMITAT

Hohe Konformitat ohne Einschrankungen

Anders als herkommliche Multi-Radius-Designs verfiigt das Medial-Pivot-Kniesystem
uber eine Femurkomponente mit konstantem Radius und einem hochst adaptiven Tibia-
Inlay, die Stabilitat wahrend der Beugung sowie konstante Seitenbandspannung bietet
und anterior-posteriore Translation im gesamten Bewegungsbereich verhindert.

15. SCHNELLE RUCKKEHR IN EIN AKTIVES
LEBEN

Entlasst Patienten schneller wieder in ihren Alltag

Chirurgen, die das Evolution® Medial-Pivot-Kniesystem einsetzen, haben
klinisch bewiesen, dass ihre Patienten sich rascher erholen und schneller
wieder an den Aktivitaten des taglichen Lebens teilnehmen konnen.™
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16. BIOFOAM°-TECHNOLOGIE

Fixierung mit Bite™

BioFoam® Cancellous Titanium bietet eine zementfreie
Tibia-Option mit echter trabekularer Struktur,

die als biologisches Gerust zur Unterstiitzung
friihzeitiger Knochenanlagerung dient.”

17. ANATOMISCHER SPALTAUSGLEICH

Wiederherstellung der natiirlichen Asymmetrie von MSB und LSB

Das Medial-Pivot-Design tragt nicht nur zu natiirlichen Bewegungsablaufen bei, sondern es
ermoglicht auch den anatomischen Spaltausgleich. Dadurch kann ein medial engerer und lateral
offenerer Spalt erreicht werden."

18. VERSCHLEISSBEGRENZENDES DESIGN

Wiederholbare Bewegungen fiihren zu weniger Verschleify

Das Design des Medial-Pivot-Kniesystems hat laut einer vergleichenden Aspirationsstudie ein
nachweislich geringeres Verschleipotenzial, was auf den wiederholbaren Bewegungspfad
sowie die minimierten Kontaktbelastungen zuriickzufiihren ist."'

19. BEWEGUNGSBEREICH

Naturlichere Kniebewegungen

Klinische In-vivo-Langzeitstudien zeigten, dass das Medial-Pivot-Design den gleichen
oder einen hoheren Beugungsgrad im Vergleich zu herkommlichen posterior stabilisierten
(PS-)Kniedesigns erreicht, mit einem durchschnittlichen Wert von 124°, 920

20. GLOBALE PRASENZ

Vertrieb in liber 70 Landern weltweit

MicroPort Orthopedics verfligt liber ein zuverlassiges
Netzwerk mit weltweit arbeitenden Vertriebspartnern,
so dass ein hohes Servicelevel und die schnelle
Lieferung unserer Produkte gewahrleistet ist. Zurzeit
vertreiben wir das Medial-Pivot-Kniesystem in mehr
als 70 Landern weltweit.

MEDIAL-PIVOT KNEE



21. KINEMATIC ALIGNMENT

Anpassung an die Anatomie lhres Patienten

MicroPort Orthopedics verbindet das Evolution® Medial-Pivot-Kniesystem inzwischen so mit
der Kinematic Alignment (KA-)Technik, dass die praarthritische Gelenklinie, die urspriingliche
Anatomie und die natiirlichen Bewegungsablaufe des Patienten wiederhergestellt werden.
Diese neue Losung strebt erhohte Patientenzufriedenheit, ein natirlicheres Kniegefiihl und eine
hohere Funktionalitat des Knies an.

22. PLATTFORM FUR TECHNOLOGIEN

Robotik- und Augmented-Reality-Technologien

MicroPort Orthopedics steht an der Spitze der Technologieentwicklungen und bietet in Zusammenarbeit
mit Partnerunternehmen Robotik- und Augmented-Reality-Losungen fir die Chirurgie. Skywalker®
Robotic System ist die neueste Robotik-Plattform fiir Medial-Pivot-Systeme. Sie ermoglicht

den Spaltausgleich in Echtzeit und hat das Ziel, die Patientenversorgung zu verbessern.

23. FOLLOW-UP-TOOLS IN EINER APP

Digitale Losung fiir Patienten mit Gelenkersatz

MyMPO™ ist eine digitale Anwendung von MicroPort Orthopedics,
die entwickelt wurde, um Patienten bei ihrer Full Function, Faster®
Erfahrung zu begleiten. Samtliche Vorgange vor der Operation,
wahrend des Krankenhausaufenthalts und hinterher zuhause sind
in die Anwendung integriert, sodass der Patient immer die jeweils
passenden Informationen zur Verfiigung hat.

24, FULL FUNCTION, FASTER®

Verbesserter perioperativer Patientenweg

Das Full Function, Faster® Totalendoprothesen-(TEP-)Konzept ist das erste seiner Art,
das einen multifaktoriellen Behandlungsansatz fiir Patienten verfolgt. Dies wird durch
die Zusammenarbeit der wichtigsten klinischen Akteure wahrend der Behandlung in
Verbindung mit einer funktionsverbessernden Medial-Pivot-TEP erreicht.?’

25. DIE GOLDOPTION

Weniger Freisetzung von Metallionen bei verbessertem
naturlichem Bewegungsablauf 22

Das Evolution® NitrX™-Kniesystem verfiigt tiber eine Beschichtung aus Titan-Ni-
ob-Nitrid (TiNbN), die eine potenzielle, bei Kobalt-Chrom-Implantaten haufig vor-
kommende Freisetzung von Metallionen verhindert.?? Abriebpartikel und Metallio-
nen konnen Metallallergien auslosen. Wenn nun verhindert wird, dass diese Partikel
in Weichgewebe gelangen, treten deutlich seltener Gewebsreaktionen auf.?+%




Die individuellen Ergebnisse und das Aktivitatsniveau nach einer Operation sind
unterschiedlich und hangen von vielen Faktoren wie Alter, Gewicht und vorherigem
Aktivitatsniveau ab. Operationen sind mit Risiken und Erholungszeiten verbunden,
und bestimmte Personen sollten sich keiner Operation unterziehen.
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