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YER OFFENEN TUR AM 18. APRIL:

HIGHTECH-CHIRURGIE ZUM ANFASSEM

Operationsroboter, hoch-
prazise Bildgebung und
minimalinvasive Eingriffe
pragen heute bereits den
medizinischen Alltag. Doch
wie funktioniert roboti-
sche Chirurgie eigentlich?
Welche Mdéglichkeiten er-
offnet sie fiir Patientinnen
und Patienten und wie
sieht der Operationssaal
der Zukunft aus? Beim Tag
der offenen Tiir des neuen
Euregionalen Zentrums
fiir robotische Chirurgie

i stock.adobe.com

Was erwartet Sie bei der Veranstaltung?

RWTH Aachen (EuRoSA) am
18. April l1adt die Uniklinik
RWTH Aachen alle Interes-
sierten von 10 bis 14 Uhr
ein, moderne Medizin aus
nachster Nahe zu erleben.

Expertinnen und Experten
geben spannende Einblicke
in moderne Chirurgie
Neben Vortragen von Ex-
pertinnen und Experten aus
unterschiedlichen Fachkliniken
erwartet die Gaste ein viel-
faltiges Programm mit Infor-

.

e OP-Roboter erleben und ausprobieren

* Mitmachstationen zum Kennenlernen moderner Medizin
¢ Informationsstande & Videoprasentationen

e Kostenlose Check-up-Angebote rund um Vorsorge und

Gesundheit

Teddybarenkrankenhaus fur Kinder
® Begehbares Darm- und Prostatamodell

Kommen Sie vorbei und erleben Sie Medizin

der Zukunft live!

mationsstanden, Videopra-
sentationen und kostenlosen
Check-up-Angeboten rund
um Vorsorge und Gesundheit.
Wer mdchte, kann moderne
Untersuchungsmethoden
kennenlernen oder mit Fach-
leuten ins Gesprach kommen.
Fur Kinder gibt es ein beson-
deres Highlight. Im Teddyba-
renkrankenhaus konnen sie
ihre Kuscheltiere untersuchen
lassen und dabei spielerisch
entdecken, wie Medizin funk-
tioniert.

Interesse geweckt?
Weitere Informationen zum
Tag der offenen Tur finden
Sie auf der folgenden Seite
sowie auf der Website der
Uniklinik RWTH Aachen.

EINFACH
(R-CODE SCANNEN

Medizin erleben: Mitma-
chen, entdecken und aus-
probieren

Ein besonderes Erlebnis sind
die interaktiven Mitmachsta-
tionen. Hier kdnnen Besuche-
rinnen und Besucher am Da
Vinci®- und Symani®-Roboter
selbst ausprobieren, wie sich
moderne Medizintechnik be-
dienen lasst. Simulatoren und
Demonstrationsmodelle ver-
mitteln anschaulich, wie chirur-
gische Instrumente gesteuert
werden und welche Rolle
Prazision und Teamarbeit im
Operationssaal spielen. So wird
verstandlich, wie technische
Innovationen und medizinische
Erfahrung zusammenwirken,
um Eingriffe sicherer und scho-
nender zu machen.

Der Tag der offenen Tur richtet

sich an alle, die einen Blick
hinter die Kulissen moderner
Universitatsmedizin werfen
mochten. Familien, Technikin-
teressierte, Patientinnen und
Patienten sowie medizinische
Fachleute sind gleichermaBen
eingeladen, Innovationen zu
erleben und Fragen zu stel-
len. Die Veranstaltung bietet
die Gelegenheit, die Maglich-
keiten robotischer Chirurgie
und moderner Endoskopie
anschaulich kennenzulernen
und mehr Uber die Arbeit der
beteiligten Kliniken an der
Uniklinik RWTH Aachen zu
erfahren.
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Uniklinik RWTH Aachen grundet
Euregionales Zentrum fur robotische
Chirurgie RWTH Aachen (EUROSA)

Die Uniklinik RWTH Aachen
hat kiirzlich das Euregionale
Zentrum fiir robotische Chi-
rurgie RWTH Aachen (EuRo-
SA) gegriindet. Mit EuROSA
entsteht eine gemeinsame
Plattform, die den Einsatz
roboterassistierter Opera-
tionsverfahren vorantreibt.
Ziel ist es, die Versorgung
von Patientinnen und Pa-
tienten zu verbessern und
Forschung, Lehre sowie
Ausbildung in der chirurgi-
schen Robotik zu starken.

Die roboterassistierte Chirurgie
hat sich aufgrund erhohter
Prazision, minimalinvasiverer
Operationszugange und bes-
serer perioperativer Ergeb-
nisse weltweit vor allem bei
Hochprazisions-Operationen
etabliert. Der Einsatz der neuen
Technologien ist in modernen
Behandlungskonzepten nicht
mehr wegzudenken. Dies trifft
insbesondere im Bereich der
onkologischen Chirurgie zu,

dung des Euregiona-
len Zentrums fiir robotische
Chirurgie fiir die Uniklinik
RWTH Aachen ein wichtiger
Schritt?
Prof. Vondran: Mit dem
EuRoSA etabliert die Uniklinik
RWTH Aachen einen zentralen
Standort fir robotische Chirur-
gie in der Euregio, an dem klini-
sche Versorgung, technische
Innovation und wissenschaft-
liche Exzellenz eng miteinander
verzahnt sind. So konnen wir
neue Verfahren schneller entwi-
ckeln, evaluieren und in die Pa-
tientenversorgung Uberfihren.
Mit dem Zentrum setzen wir
einen starken Impuls und heben
die Qualitat operativer Versor-
gung auf ein neues Niveau.

Welche Rolle spielt das
Zentrum im Zusammenspiel
der beteiligten operativen
Kliniken?

Prof. Vondran: Das EUROSA
biindelt erstmals die Expertise
aller operativen Fachbereiche
der Uniklinik in einem Zentrum
und schafft eine gemeinsame
Plattform fir Wissenstransfer,
Ausbildung und technologische
Weiterentwicklung. Diese enge
Zusammenarbeit starkt die

sodass das EUROSA eine zentrale
Rolle in der Versorgung von
Krebspatientinnen und -patien-
ten innerhalb des Centrums
fiir Integrierte Onkologie
(CI0) an der Uniklinik RWTH
Aachen einnimmt. Diese sieht
es als eine Kernaufgabe der
Universitatsmedizin an, den
Wandel zu begleiten, und
fordert den gezielten Einsatz
neuer Medizinprodukte zur
Verbesserung der Patientinnen-
und Patientenversorgung.

Starker Impuls fiir moder-
ne Verfahren und smarte
Chirurgie

Univ.-Prof. Dr. med. Florian
Vondran, Direktor der Klinik
fur Allgemein-, Viszeral-,
Kinder- und Transplantations-
chirurgie und Sprecher des
Zentrums, erklart: ,Mit dem
EuR0SA etablieren wir einen
neuen Schwerpunkt, an dem
klinische Versorgung, techni-
sche Innovation und wissen-
schaftliche Exzellenz zusam-

menkommen.”

Das neue Zentrum unter-
streicht den Anspruch der
Uniklinik RWTH Aachen,
technologische Innovationen
aktiv zu gestalten und roboti-
sche Verfahren konsequent
fur die Medizin von morgen
nutzbar zu machen.

Aktuell sind in der Uniklinik
RWTH Aachen bereits meh-
rere Robotik-Systeme im tag-
taglichen Einsatz. Neben zwei
roboterassistierten laparo-
skopischen OP-Systemen (Da
Vinci® Xi) verfugt die Uni-
klinik als eines von nur finf
Zentren in Deutschland Uber
mehr als drei Jahre Erfahrung
mit dem mikrochirurgischen
OP-Roboter Symani®.
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Fragen an

Univ-Prof. Dr. med. Florian Vondran,
Sprecher des EUROSA

interdisziplinare Ausrichtung
und ermaglicht es uns, roboti-
sche Verfahren in verschiede-
nen chirurgischen Disziplinen
weiterzuentwickeln und verant-
wortungsvoll einzusetzen. Die
beteiligten Kliniken sind zudem
im ClO ABCD vernetzt, dem
gemeinsamen onkologischen
Spitzenzentrum der Universi-
tatskliniken Aachen, Bonn, Kdln
und Dusseldorf. So profitieren
alle beteiligten Kliniken und
konnen ihre eigene Versorgung
starken.

Die robotische Chirurgie gilt
als besonders préazise und
minimalinvasiv. Wie veran-
dert diese Technologie die
medizinische Versorgung?
Prof. Vondran: Robotische
Systeme ermaglichen eine
hohe Prazision, eine verbesserte
Visualisierung und minimalin-
vasive Zugange. Dadurch lassen
sich viele Eingriffe schonender
durchfdhren. Fur die Patien-
tinnen und Patienten bedeutet
das haufig weniger Schmerzen,
geringere Komplikationsraten
und eine schnellere Erholungs-
phase.

Welche Fragen oder Sorgen
begegnen lhnen héaufig,

wenn es um robotische
Medizin geht?

Prof. Vondran: Viele Patien-
tinnen und Patienten fragen
sich, ob Roboter autonom
operieren und welche Rolle
die behandelnden Arztinnen
und Arzte dabei spielen. Hier
kdnnen wir beruhigen. Die
Chirurginnen und Chirurgen
sitzen an den Steuerkonsolen,
treffen alle Entscheidungen
und flhren jeden einzelnen
Schritt aktiv aus. Die roboti-
schen Systeme fungieren

als technische Erweiterung
der menschlichen Hand und
ermoglichen schonende und
stabile Bewegungen.

Haufig begegnen uns auch
Fragen zur Sicherheit der Ver-
fahren. Unsere Mitarbeitenden
sind intensiv geschult und
verfligen teilweise Uber lang-
jahrige Erfahrung im Umgang
mit diesen Systemen. Die Ver-
fahren sind wissenschaftlich
umfassend erprobt und bieten
sehr gute Behandlungsergeb-
nisse. Robotische Technologie
ist darauf ausgelegt, operative
Risiken zu verringern und die
Sicherheit fUr die Patientin-
nen und Patienten weiter zu
erhohen.
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Keine Anmeldung erforderlich. Kommen Sie vorbell

«Robotische Chirurgie und moderne Endo-
skopie — Medizin der Zukunft zum Anfassen!"

Samstag, I18. April 2026, von 10 bis I4 Uhr
CT2 (Center for Teaching and Training), ForckenbeckstraRe 7|, 52074 Aachen
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QR-Code scannhen
& mehr erfahren!

Das Euregionale Zentrum fiir robotische Chirurgie RWTH Aachen (EUR0SA)
ist eine gemeinsam getragene, interdisziplinare Plattform folgender beteiligter Kliniken:

Sprecher des Zentrums Stellv. Sprecher

Klinik fiir Allgemein-, Klinik fiir Gynakologie und Klinik fiir Hals-, Nasen-, Klinik fir Herzchirurgie Klinik fir Mund-, Kiefer-

Viszeral-, Kinder- und Geburtsmedizin Ohrenheilkunde, Phoniatrie und Gesichtschirurgie
Transplantationschirurgie und Padaudiologie

Stellv. Sprecher

Klinik fiir Neurochirurgie Klinik fir Orthopadie, Klinik fiir Plastische Klinik fiir Thoraxchirurgie Klinik fiir Urologie und
Unfall- und Wiederher- Chirurgie, Hand- und Kinderurologie
stellungschirurgie Verbrennungschirurgie

www.ukaachen.de/eurosa Cl® |
eurosamukaachen.de el sl
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Zukunft

O ven morgen!

Samstag, I18. April 2026, 10 bis 14 Uhr

1S: 808 Uhr

GruBworte

Univ.-Prof. Dr. med. Joachim Windolf
Arztlicher Direktor der Uniklinik RIWTH Aachen

1S:330C Uhr
Vortrage

Mit dem Roboter im Operationssaal:

Wer operiert mich eigentlich?
Priv.-Doz. Dr. med. Roman Eickhoff

Schonend im Becken - wie die Ro-
botik gynakologische Operationen
verandert

Prof. Dr. med. Laila Najjari

Klinik fiir Gynakologie und Geburtsmedizin

Robotische Operationen an Lunge
und Brustmittelraum: Stand der
Technik und warum die robotische

Am dreht sich alles um die medizinische Robotik. Besucherinnen und Besucher
konnen modernste OP-Roboter kennenlernen, begehbare Organmodelle erkunden, das Teddybarenkrankenhaus
besuchen und sich an zahlreichen Infostanden, Mitmachstationen und Check-up-Angeboten informieren. Ergan-

zend dazu erhalten Sie spannende Einblicke in die Endoskopie. Unsere

und der dazugehorige

helfen Ihnen, schnell die passenden Highlights zu finden.

Begleitend den ganzen Tag

Videoprasentationen

e Animationsfilm zur Funktionsweise des OP-Roboters
* Robotisch-assistierte Operation

e Lungenkrebsscreening und robotische Operation

e Erklarvideos zur Vorsorge-Endoskopie

Gesundheitskiosk Stacdte-

Region Aachen

Gesundheitsbus auf dem Vorplatz des CT2
Informationsstand als Anlaufstelle fir gesundheitliche Anliegen im
Rahmen des aktuellen Beratungsangebotes & Sinnesparcours

Dr. Ralf Otten Klinik far Allgemein-, Viszeral-, Kinder- und Chirurgie die Zukunft ist Infostande
Stellv. Oberbirgermeister der Stadt Aachen Transplantationschirurgie Dr. med. Sebastian Kalverkamp . _ .
Klinik fiir Thoraxchirurgie Erndhrung: AOK:

1S:1S Uhr
Vorstellung des EUROSA

Univ.-Prof. Dr. med. Florian Vondran
Direktor der Klinik fir Allgemein-, Viszeral-, Kinder- und
Transplantationschirurgie, Sprecher des EuR0SA

Univ.-Prof. Dr. med. Matthias Saar
Direktor der Klinik fir Urologie und
Kinderurologie, stellv. Sprecher des EUROSA

1:135 bIs 13:30 Uhr

Mitmachstationen & kostenlose

Check-up-Angebote

Verschiedene Stationen

e Mitmachstation Da Vinci®- und Symani®-Roboter

¢ Mitmachstation Endoskopie

Modelle vor Ort (Magen- und Darmspiegelung)

Virtuelle Simulatoren
e Mitmachstation Gynakologie

Vorsorgeuntersuchungen in der Gynakologie

e Mitmachaktion Urologie
Quiz zur Urinuntersuchung

Beratung zu gut- und bdsartigen Prostataerkrankungen

Kleinste Schnitte, hochste Prazision
- robotische Chirurgie fiir Prostata,
Niere und Blase

apl. Prof. Dr. med. habil. Jennifer Kranz
Klinik fur Urologie und Kinderurologie

Chirurgie durch den Mund -
Robotik und optische Biopsie im
Kopf-Hals-Bereich

Dr. med. Flurin Miller-Diesing

Klinik fur Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde,
Phoniatrie und Padaudiologie

Was leistet die interventionelle
Endoskopie? Von der Tumorent-
fernung bis hin zur Therapie von
Ubergewicht und Diabetes
Priv.-Doz. Dr. med. Karim Hamesch

Klinik fir Gastroenterologie, Stoffwechsel-
erkrankungen und Internistische Intensiv-
medizin (Med. Klinik Il)

¢ Gyndkologische Check-up-Angebote
Sonographie — Ultraschall/Untersuchung von

Brust und weiblichen Organen

* HNO Check-up-Angebote

Ernahrungsexperte Univ.-Prof. Dr. med. Thorsten Cramer
Beratungsangebot flir Personen mit Leberfibrose/Leberverfet-
tung sowie zur Ernahrung bei chronisch-entziindlichen, meta-
bolischen und hormonellen Erkrankungen
Rauchentwohnung

Begehbare Organmodelle

Zu dem Thema Gesundheitskompetenz und Vorsorge,
inklusive Gllcksrad

Selbsthilfegruppen:

ILCO-Region Aachen-Diren-Heinsberg
Prostatakrebs-Selbsthilfe Aachen

Teddybarenkrankenhaus

LAGEPLAN:

Erdgeschoss

¢ Infostande: AOK, Selbsthilfegruppen, Gesund-
heitskiosk der StadteRegion Aachen, Rauchent-
wohnung

¢ Mitmachstationen: Gynakologie, Endoskopie,
Urologie, Sinnesparcours

¢ Check-up-Angebote der HNO

¢ Teddybarenkrankenhaus fir die kleinen Gaste

1
’
’

Untergeschoss

e Kaufmann-Saal: Vortrage und Mitmachstation
Da Vinci® & Symani®

e Vorraum: Infostande zum Thema Ernahrung
sowie Videoprasentationen

e Seminarrdume: Viszerale und urologische
Check-up-Angebote

} Adresse:

CT?(Center for Teaching and Training)
ForckenbeckstraBe 71, 52074 Aachen

Anreise:

Parkmaglichkeiten, wie das Parkhaus der Uniklinik
RWTH Aachen, sind fuBlaufig zu erreichen.
Haltestellen fir die Anreise mit dem OPNV befinden
sich in unmittelbarer Nahe.

_______
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Spiegeluntersuchungen von Larynx, Mundhohle,
Pharynx und Nase

e Viszerale Check-up-Angebote
Sonografie der Leber

FibroScan der Leber )
Sonografie der Schilddriise e Im Zelt: begehbares Darm- und Prostatamodell

& Catering
?0 Gesundheitsbus der StadteRegion Aachen

Hodencheck — Aufklarung und Fruherkennung von
Hodenerkrankungen
FUhle dich wie ein Urologe: Spiegeln eines Blasenmo-
dells mit Entfernung von Fremdkorpern

¢ Urologische Check-up-Angebote
Sonographie — Ultraschall von Nieren und Blase

Vorplatz

_________
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Eindrucksvoll schweben die
gewinkelten Roboterarme
in durchsichtigem Plastik
verpackt tiber dem OP-
Tisch. Auf dem Tisch wolbt
sich ein griines Tuch tiber
dem Patienten. Der Opera-
teur nimmt an der Konsole
Platz, die nur wenige Me-
ter vom OP-Tisch steht, und
greift die beiden Joysticks,
die aus dem Bedienpult ra-
gen und mit denen er den
Operationsroboter steuern
kann. Nachdem die ersten
robotischen Operationen in
Deutschland in der Urologie
durchgefiihrt wurden, ge-
hort die Robotik hier zum
festen Standard der Univer-
sitdtsmedizin, wie Univ.-
Prof. Dr. med. Matthias
Saar, Direktor der Klinik fiir
Urologie und Kinderurolo-
gie an der Uniklinik RWTH
Aachen, erklart.

Herr Prof. Saar, seit wann
spielen Chirurgie-Roboter
eine wesentliche Rolle bei
urologischen Operationen?

Prof. Saar: Die Robotische
Chirurgie ist eine Weiterent-
wicklung der traditionellen
Schlussellochtechnik, die sich
in der Urologie in den letzten
25 Jahren fest etabliert hat.

Uber kleine Hautschnitte
werden hierbei vom Chirurgen
eine Kamera mit Lichtquelle
und miniaturisierte Instrumente
in die Bauchhohle eingebracht,
um auf diese Weise minimalin-
vasiv operieren zu konnen. Bei
den neueren robotischen Ope-
rationsverfahren, auch roboter-
assistierte Chirurgie genannt,
bringen wir die Instrumente
genau wie bei der Laparoskopie
in die Bauchhohle ein. Be-
wegt werden diese jedoch von
auBen, elektronisch gesteuert
von den vier Armen des ,Robo-
ters’, der jede Bewegung des
Chirurgen exakt umsetzt.

Wie darf man sich das Hand-
ling genau vorstellen? Wie
beim Joystick einer Spiel-
konsole?

Prof. Saar: Im Prinzip schon,
nur wesentlich komplexer. Aber
auch hier sind hohe Konzentra-
tion und umfassende Erfahrung
gefragt. Der Operateur sitzt
hierzu an einer Konsole mit
dreidimensionaler, vergroBerter
Sicht auf das Operationsfeld.

Er bedient mit jeder Hand eine
Art Joystick. Die Instrumente
ermdglichen eine Bewegung in
sieben Freiheitsgraden und die
Maschine filtert jegliches Hand-
zittern heraus. Der Operations-

roboter agiert dabei ”'f:,,,/f :
als verlangerter Arm i@
der Chirurgin oder des
Chirurgen und macht nur,
was dieser ihm vorgibt. Genau
genommen ist deswegen eine
roboterassistierte Operation

gar keine durch einen Roboter
durchgeflhrte, da alle Steuer-
befehle direkt vom Operateur
kommen und die Maschine
keinerlei eigenstandige Bewe-
gungen durchftihren kann. Eine
Arztin oder ein Arzt und die
OP-Pflege stehen wahrend des
gesamten Eingriffs direkt an der
Patientin oder dem Patienten
und assistieren von dort aus.
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.Der Operationsroboter
agiert dabei als
verlangerter Arm des
Chirurgen und macht nur,
was dieser ihm vorgibt.”

Univ.-Prof. Dr. med.
Matthias Saar

Gibt es unterschiedliche
Robotertypen?

Prof. Saar: Es gibt aktuell einen
wachsenden Markt fir laparo-
skopisch roboterassistierte OP-
Systeme und robotische Chir-
urgie allgemein, weshalb wir
auch das EURoSA gegrindet
haben. Das Da Vinci®-System
der Firma Intuitive, welches wir

Minimale Eingriffe,

Maximale Genauigkeit
Univ—Prof. Dr. med.
Matthias Saar im Interview

®= in der modernsten
Version einsetzen, ist
der am weitesten ver-
breitete Operationsroboter.
Mit diesem System kann ich
auf bereits 20 Jahre Erfahrung
zurlckblicken, primar bei der
radikalen Entfernung der Pros-
tata bei Prostatakrebs. Mittler-
weile wird der Da Vinci® in der
Urologie in vielen komplexen
Operationen eingesetzt, unter
anderem zur kompletten
Entfernung der Harnblase bei
Blasenkrebs und zur teilweisen
Nierenentfernung bei Nieren-
krebs. Durch die VergréBerung
und hohe Prazision, die das
System bietet, eignet sich die
Technik aber auch fir rekonst-
ruktive Eingriffe am Harnleiter
oder auch komplexe Rezidiv-
chirurgie, da diese Eingriffe
offen chirurgisch wesentlich
traumatischer sind und so die
Patienten besonders von der
minimalinvasiven robotischen
Chirurgie profitieren.

Eine ruhige Hand, frei von
jeglichen Erschiitterungen,
ist vor allem fiir mikro-
chirurgische Eingriffe wich-
tig. Welche Vorteile bietet
das System noch fiir Patien-
tinnen und Patienten?

Prof. Saar: Durch ihre minimal-

invasive Technik verursacht die
Da Vinci®-Methode ein deut-
lich geringeres Operations-
trauma als die traditionelle,
offene Chirurgie. Dies flihrt
zu geringerer Patientenbelas-
tung, weniger Schmerzen und
damit zu schnellerer Erholung.
Die Krankenhausverweildauer
und die Wiederherstellung
der Arbeitsfahigkeit werden
dadurch betrachtlich verkarzt.
Die Kombination von Be-
weglichkeit der Instrumente
ahnlich der menschlichen
Hand, guter Ausleuchtung
des Operationsfeldes und
vergroBerter Darstellung von
feinen Strukturen wie Nerven
und BlutgefaBen ermoglicht
hochst prazises Arbeiten.

Das flhrt zu hervorragen-

den Operationsergebnissen.
Keinen Zweifel gibt es auch
daran, dass der Blutverlust
und die Haufigkeit operativer
Komplikationen mit der Robo-
terchirurgie bei allen Eingriffen
zurickgegangen sind.

,Dies fuhrt zu geringerer
Patientenbelastung,
weniger Schmerzen und
damit zu schnellerer
Erholung.”

Univ.-Prof. Dr. med.
Matthias Saar

Sektion Robhotische Urologie
an der Uniklinik RWTH Aachen

lhre Ansprechpersonen:

v
Univ.-Prof. Dr. med.
Matthias Saar
Klinikdirektor

apl. Prof. Dr. med.
habil. Jennifer Kranz
Stellv. Klinikdirektorin

Radu Alexa
Oberarzt

Mehr erzahlt Univ.-Prof. Dr.
med. Matthias Saar auf dem
YouTube-Kanal der Uniklinik:
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v.l.: Klinikdirektor Univ.-Prof. Dr. med. Dr. med. dent. Frank Holzle, Operationstechnischer Assistent René Marx und Klinikdirektor Univ.-Prof. Dr. med.
Justus P. Beier bei einer Demonstration des Symani®-Roboters.

OP-Roboter revolutioniert Mikrochirurgie
an der Uniklinik RWTH Aachen

Die Uniklinik RWTH Aa-
chen setzt mit der Einfiih-
rung eines hochmodernen
OP-Roboters, dem soge-
nannten Symani® Surgical
System, neue MaBstabe
in der rekonstruktiven
Mikrochirurgie. Mit diesem
bahnbrechenden Verfah-
ren kénnen Chirurginnen
und Chirurgen der Klinik
fir Plastische Chirurgie,
Hand- und Verbrennungs-
chirurgie, der Klinik fiir
Hals-, Nasen-, Ohrenheil-
kunde, Phoniatrie und Pad-
audiologie sowie der Kli-
nik fir Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie feinste
anatomische Strukturen
wie BlutgefaBe, Nerven
oder Lymphbahnen mit ei-
nem Durchmesser von nur
0,3 Millimeter verbinden
und ihren Patientinnen
und Patienten somit vollig
neue Behandlungsmaoglich-
keiten bei hochkomplexen
Eingriffen anbieten.

Das neue Symani®-System
unterstutzt die Mikrochirurgen
bei besonders komplizierten
Operationen wie der Wieder-
herstellung von Weichteil-
defekten nach einem Unfall
oder einem Tumor. Bislang
kamen bei diesen Eingriffen
konventionelle OP-Mikroskope
und Mikroinstrumente zum
Einsatz, im Bereich anderer,
nicht mikrochirurgischer
Facher das Da Vinci®-Opera-
tionssystem. , Hierbei handelt
es sich allerdings nicht um
eine dezidierte mikrochirurgi-

sche Robotik; diese liefert uns
nur der Symani®-Roboter”,
betont Univ.-Prof. Dr. med.
Justus P. Beier, Direktor der
Klinik fir Plastische Chirurgie,
Hand- und Verbrennungs-
chirurgie.
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Funktionsweise des Symani®
Bei den Operationen dient

das Symani®-System nicht als
autonom agierender Roboter,
sondern unterstutzt die Tatig-
keit des Chirurgen. Es Ubertragt
dessen Handbewegungen

mit einer Skalierung von bis

zu 1:20 auf das extrem kleine
chirurgische OP-Besteck, das
heiBt die Bewegung des Ope-
rateurs wird 20-fach verklei-
nert Ubertragen.
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.Dadurch sind selbst kleinste,
super-mikrochirurgische
Offnungen, die kleiner als ein
Millimeter sind, sicher be-
herrschbar”, versichert Univ.-

Prof. Dr. med. Dr. med. dent.
Frank Holzle, Direktor der
Klinik fGr Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie. Die Verbin-
dung des Operationsroboters
mit einem 3D-Exoskop, das
das Operationsfeld Uber eine
hochauflésende 3D-Digitalka-
mera auf zwei groBen 4K-
UHD 3D-Monitoren darstellt,
er¢ffnet den Chirurginnen
und Chirurgen zudem véllig
neue Optionen.

Im Vergleich zu einem her-
kéommlichen, rein optischen
Mikroskop ist es deutlich
kompakter und erlaubt so die
uneingeschrankte Arbeit der
Roboterarme in dem winzigen
OP-Feld und liefert allen Mit-
wirkenden im Operations-
saal dank der 3D-Brillen die
gleiche hochauflésende drei-
dimensionale Ansicht des
GefaBanschlusses auf den
3D-Saalmonitoren.

System bietet gesundheitli-

che Vorteile fiir Chirurgen
Ein entscheidender Vorteil
des Symani® ist die voll-
standige Ausschaltung des
Tremors, ein normales,
leichtes Muskelzittern

des Operateurs — das
macht die Eingriffe fir die
Patientinnen und Patien-
ten noch schonender und
sicherer. DarUber hinaus ist
die Korperhaltung aufgrund

der prézisen Ubertragung der

Bewegungen und die ergo-

nomische Anordnung der Ins-

trumente im OP-Feld deutlich
verbessert.

Hohe Bedeutung fiir den
Gesundheits- und Technik-
standort Aachen

Mit der Einfihrung des
Symani® Surgical Systems
hebt die Uniklinik RWTH
Aachen die Mikrochirurgie auf
ein neues Niveau, wie Univ.-
Prof. Dr. med. Markus Wirth,
Direktor der Klinik fir Hals-,
Nasen-, Ohrenheilkunde, Pho-
niatrie und Padaudiologie be-
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kraftigt: ,Mit dem Symani®
Surgical System wollen wir
Vorreiter der nachsten Ge-
neration von Mikro-Roboter-
OPs und mikrochirurgischer
Ausbildung sein. Dass wir
dies als Kooperationsprojekt
mit drei hochspezialisierten
Kliniken tun, macht uns in
der rekonstruktiven Mikro-
chirurgie vermutlich weltweit
einzigartig.”

Prof. Beier erganzt: ,Dank
des Symani® konnen wir
unser Indikationsspektrum
erweitern und damit mehr
Losungen anbieten als andere
Standorte. Das gewahrleistet
eine optimale Patientinnen-
und Patientenversorgung.”
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Questions and Answers:
TECHNOLSUIELESTUTLTE CHIRURLIE

Stellen Sie sich vor, Sie betreten einen Operationssaal und vor lhnen steht ein groBer Roboter, der mit millimetergenauer Prazision die Bewegungen
einer Chirurgin oder eines Chirurgen ausfiihren kann. Was friiher nach Science-Fiction klang, ist heute gelebter Klinikalltag. Robotische Systeme
machen Eingriffe schonender und praziser. Doch wie funktioniert diese Technik eigentlich? In unserem Q&A beantworten wir die wichtigsten Fragen

zur robotischen Chirurgie.

Welche Rolle spielt die ro-
botische Chirurgie heute?
Roboter-assistiertes Operie-
ren hat weltweit zugenom-
men, weil es sowohl fir Pa-
tientinnen und Patienten als
auch fur das Behandlungs-
team viele Vorteile bietet.
Auch an der Uniklinik RWTH
Aachen werden in

meh- f \1 reren
chirur-
gischen
=~ Fach-
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bereichen
Operationen
mit Unterstdtzung
solcher Systeme
durchgefihrt. Hier
kommen insbeson-
dere zwei Roboter zum
Einsatz: der Da Vinci® fur
minimalinvasive Eingriffe und
das Symani®-System flr mik-
rochirurgische Operationen.

Arbeitet der Robo-
ter eigenstandig?
Nein. Auch wenn
man bei moder-
nen OP-Robo-
tern leicht
den Eindruck
gewinnen

\\

/\

konnte, sie konnten selbststan-
dig operieren, steuern immer
die Chirurginnen und Chirur-
gen das System. Die Technik
erweitert dabei die Moglich-
keiten im OP: Sie bietet eine
stark vergroBerte, hochauflo-
sende Sicht und erlaubt prazi-
se, zitterfreie Bewegungen.

Welche Vorteile bietet die
robotische Chirurgie?

Bei der robotischen ¢ S

Chirurgie profitie- ﬂ
ren Patientinnen " \

,

'SL
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und Patienten davon, dass die
Chirurgin oder der Chirurg
besonders schonend operieren
kann. Durch die SchlUsselloch-
methode setzt das OP-Team
kleine Schnitte und verletzt
dabei weniger gesundes Ge-
webe und Nerven. Das mini-
malinvasive Vorgehen fihrt in
der Regel zu einem geringeren
Blutverlust.

Weil der Kérper weniger be-
lastet wird, erholen sich
~— Patientinnen
‘I und Patien-
ten haufig
schneller und
die

, zierter. Oft
bleiben
oy 2UcCh unauffallige Nar-
“Qagn PEN zUrlck, was sowohl
funktional als auch as-
thetisch von Vorteil sein kann.

Wie werden die Chirurgin-
nen und Chirurgen weiter-
gebildet?

Bevor Chirurginnen und Chirur-
gen mit robotischen Systemen
arbeiten kdnnen, mussen sie
deren Handhabung Schritt fur
Schritt erlernen. Die Hersteller
bieten daflr Trainingsprogram-
me und Simulationen an. In
Trainings lernen die Arztinnen
und Arzte die Steuerung des
Roboters und notwendige
Bewegungsabldufe kennen.

Das Euregionale Zentrum fiir
robotische Chirurgie RWTH
Aachen (EUROSA) ist cine ge-

meinsam getragene, interdiszi-
plinare Plattform folgender be-
teiligter Kliniken:

e Klinik fr Allgemein-, Viszeral-, Kinder- und
Transplantationschirurgie

e Klinik fir Gynakologie und Geburtsmedizin

e Klinik fUr Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde,
Phoniatrie und Padaudiologie

e Klinik fUr Herzchirurgie

e Klinik fur Mund-, Kiefer- und Gesichts-

chirurgie

e Klinik fir Neurochirurgie
e Klinik fur Orthopadie, Unfall- und Wieder-

herstellungschirurgie

e Klinik fur Plastische Chirurgie, Hand- und

Verbrennungschirurgie

e Klinik fir Thoraxchirurgie
e Klinik fur Urologie und Kinderurologie

Sobald sie die Technik sicher be-
herrschen, Uben sie an Prapara-
ten. Erst danach folgen Eingriffe
am Menschen, begleitet von
einer erfahrenen Operateurin
oder einem erfahrenen Opera-
teur an einer zweiten Konsole.
Arztinnen und Arzte in der
Weiterbildung erlernen die
robotischen Verfahren heute
parallel zu den klassischen
offenen Operationsmethoden.

Welche Roboter kommen in
der Uniklinik RWTH Aachen
zum Einsatz?

Die Uniklinik RWTH Aachen
arbeitet mit dem Da Vinci®
System, das weltweit in vielen

Kliniken im Einsatz ist. In Aa-
chen nutzen die Operierenden
den Roboter seit Jahren in der
Allgemein-, Viszeral-, Kinder-
und Transplantationschirurgie,
der Urologie, der Gynakologie
und der Thoraxchirurgie.
Zusatzlich verfugt die Uniklinik
Uber das selten eingesetzte
Symani®-System. Dieses er-
maglicht mikrochirurgische
Eingriffe an BlutgefaBen und
Nerven mit einem Durchmes-
ser von nur 0,3 Millimetern.
Das System verkleinert die
Handbewegungen der Ope-
rierenden um den Faktor 20
und erlaubt dadurch extrem
prazise Schnitte und Nahte.



