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Neu in Osterreich: Innovativer Handroboter-Arm fir bislang unmég-

liche minimalinvasive Operationen

Laparoskopische Operationen, in deren Rahmen Chirurgen Eingriffe schonend tber
kleine Schnitte in der Bauchdecke durchfiihren, haben einen Nachteil: Da die Werk-
zeuge Uber Metallrohre eingefihrt werden, kann man mit ihnen primér nur ,,gerade-
aus‘“ arbeiten. Oft ist daher trotzdem ein groRer Schnitt fir die Operation notwendig.
Hernienspezialist OA Doz. Dr. Gernot Kohler hat nun als Pionier in Osterreich am Or-
densklinikum Linz Barmherzige Schwestern ein innovatives neues Werkzeug einge-
fuhrt, das durch seine Flexibilitat in punkto Patientenschonung véllig neue Mdéglich-
keiten eroffnet.

Zur Methode: Der Chirurg schnallt sich eine Art Roboterarm an den Unterarm und steuert die
Bewegungen des Werkzeughalters an dessen Ende mit der Hand. Das Gerat wird ber ei-
nen minimalinvasiven Zugang in den Korper eingefiihrt. Der Clou dabei: ,Es ist das erste
Werkzeug, mit dem ich laparoskopisch ,ums Eck” operieren und in fiir normale Systeme
unmoglichen Winkeln prézise arbeiten und nahen kann. Das System besticht durch Einfach-
heit bei gleichzeitig hoher Prazision. Es braucht keine externe Energiequelle, sondern wird
innerhalb kiirzester Zeit angeschnallt und von meiner Hand bedient®, erklart Kéhler die High-
lights des Systems. Weitere Vorteile dieser Operationsmethode sind eine Minimierung des
Komplikationsrisikos, weniger Schmerzen, hochprazises Arbeiten, kaum sichtbare Narben

und daraus resultierend ein stark verkirzter KH-Aufenthalt.

Zum Hintergrund: In der Hernienchirurgie, also bei der operativen Behebung von Gewebe-

briichen an der Bauchwand, gibt es aktuell mehrere Standardverfahren mit verschiedenen
Vor- und Nachteilen: Beim sogenannten ,Lap. IPOM® wird laparoskopisch tber kleine Schnit-
te gearbeitet. Die Vorteile sind unauffallige Narben, geringer Wundschmerz und schnelle
Heilung. Problematisch wird es aber, wenn zur Bruchbehebung Netze in die Bauchhohle
eingebracht werden miissen. Diese missen oft mit einer sogenannten ,penetrierenden Fixa-
tion* befestigt werden, vergleichbar einem ,Antackern“ mit Klammern. Das kann zu Kompli-
kationen durch direkten Kontakt mit dem Darm fuhren, Entziindungen, Infektionen und auch

noch nach Jahren Beschwerden verursachen.
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Die Alternativmethode ,Offenes Sublay” erméglicht, das Netz auRerhalb der Bauchhdhle
zwischen den Muskelschichten optimal zu platzieren, die penetrierende Fixation entfallt. Der
Nachteil: Ein groRer Schnitt mit allen damit verbundenen Problemen ist notwendig, laparo-
skopisch ist diese Art der Netzeinbringung nicht moglich.

,Die Lésung, das Beste aus beiden Verfahren zu kombinieren und die negativen Aspekte
weitgehend zu vermeiden, heifldt e TEP oder lap. Sublay. Im Prinzip soll das Netz ohne das
problematische ,Antackern® bei gleichzeitig minimaler Schnittlange optimal eingebracht wer-
den. Das ist aufwandig und schwierig. Wir haben nun gemeinsam mit einem innovativen
Hersteller eine Losung gefunden, in der wir dsterreichweite Pioniere sind. Mit dem FlexDex ®
- System kann ich, vereinfacht gesagt, die Fahigkeiten meiner Hand vervielfachen und
gleichzeitig sehr schonend bislang unmdégliche minimalinvasive Hernienoperationen durch-
fuhren® freut sich OA Doz. Dr. Gernot Kéhler MSc, Chirurg und Leiter des Hernien Refe-
renzzentrums am Ordensklinikum Linz Barmherzige Schwestern. Mehrere Patienten hat er

damit bereits erfolgreich operiert.

Aktuell wird das System bei Bruchoperationen eingesetzt und die Erfahrungen ausfihrlich
evaluiert. Mittelfristig werden auch Einsatze in der Reflux- oder Adipositas-Chirurgie ins Auge
gefasst.

Vertiefende Informationen:

Hernien Referenzzentrum am Ordensklinikum Linz:
www.ordensklinikum.at/de/patienten/medizinische-zentren/hernien-referenzzentrum/

FlexDex®-System
www.flexdex.com

Foto
Bild 1: Portrait OA Dr. Gernot Kohler, Leiter des Hernien Referenzzentrums, Ordensklinikum
Linz (© Harrer)

Bild 2: OA Dr. Gernot Kohler, Leiter des Hernien Referenzzentrums am Ordensklinikum Linz
demonstriert den Roboterarm. (© Ordensklinikum)
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