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Einfach, rasch und passgenau: Am Universitatsspital
Basel entstehen anatomische Modelle und sogar Implantate
im 3-D-Drucker. Es ist der Anfang eines neuen
Kapitels der Medizingeschichte.

orsichtig 6ffnet Florian Thieringer
Vden mikrowellengrossen Apparat,

der auf einem Regal steht. Zum
Vorschein kommt - ein Schidel. Klingt
gruselig? Ist es aber kein bisschen. Der
Schédel ist nicht echt, sondern ein Modell.
Ein frisch gedrucktes Modell.

Florian Thieringer ist Chefarzt fiir
Mund-, Kiefer- und Ge-
sichtschirurgie am Uni-
versitatsspital Basel - und
was vor ihm steht, ist kei-
ne Mikrowelle, es ist ein
3-D-Drucker. Einer von
vielen hier: Ungefdhr ein
Dutzend solche Gerite
sind in dem Raum verteilt
- das grosste hat die Mas-
se eines gerdumigen Kiithlschrankes. Aus
einem der Drucker dringen ratternde Ge-
rdusche. Die anderen haben gerade Pause,
sie warten auf Auftréage.

Wir befinden uns im Herzstiick des
3-D-Druck-Labors des Universitatsspitals
Basel, das Florian Thieringer und der Ra-
diologe Philipp Brantner vor ungefdhr
zehn Jahren gegriindet haben. Florian
Thieringer muss schmunzeln, wenn er an
die Anfinge denkt. «Wir begannen als
kleines Start-up in einem Abstellraum.»
Heute gilt das Labor in Spitalkreisen als
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europaweit fithrendes Projekt und umfasst
mehrere Rdume und Standorte mit knapp
drei Dutzend 3-D-Druckern. Was auf den
ersten Blick im hektischen Spitalalltag
wie eine exotische Spielerei wirkt, ist ein
Schritt in die Zukunft der Medizin. «Der
medizinische 3-D-Druck hilft uns, Patien-
tinnen und Patienten rasch, prazise und

«3-D-Technologien und -Modelle
helfen uns enorm bei der Planung
unserer operativen Eingriffe.»

Florian Thieringer, Chefarzt
Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie

auf ihre individuellen Bediirfnisse zuge-
schnitten zu behandeln», sagt Thieringer.

Der frisch gedruckte Modellschiadel
ist ein Beispiel dafiir. Thieringer zeigt auf
den grossen Unterkiefer und den deutlich
zuriickliegenden Oberkiefer. «Es ist die
exakte Nachbildung des Schédels eines
Patienten mit einer ausgepragten Kiefer-
fehlstellung», erklart er. Betroffene leiden
unter Schmerzen, haben Schwierigkeiten
beim Kauen, Schlucken und Sprechen -
oder wiinschen sich &sthetischere Ge-
sichtsziige. Um die Fehlstellung zu korri-

gieren und die optimale Gesichtsharmonie
zu erzielen, braucht es einen chirurgischen
Eingriff, bei dem es auf jedes Detail an-
kommt. «3-D-Technologien und 3-D-Mo-
delle helfen uns enorm bei der Planung
unserer operativen Eingriffe», sagt Thie-
ringer. An dem gedruckten Schédel etwa
werden die Chirurginnen und Chirurgen
bestimmen, welche Knochen
sie wo und wie durchtrennen
oder verschieben.

Tenzin Somokaso ist ein
Patient, der an einer solchen
Kieferfehlstellung litt. Sie habe
ihn beim Essen und beim
Schlafen gestort, erzahlt der
18-Jahrige. «Ich konnte nicht
beissen, und weil ich nachts
durch den Mund atmete, wachte ich oft mit
einem ausgetrockneten Gaumen auf.»

Die Arzte beschlossen, Somokasos
Fehlstellung zu korrigieren. Beteiligt am
Eingriff waren neben Florian Thieringer
auch die Oberirzte Sead Abazi und Lukas
Seifert. Frither habe man zur Operations-
planung Gipsmodelle angefertigt, erzahlt
Abazi. «Damit liess sich aber nur schwer
beurteilen, wie der Eingriff die Gesichts-
ziige verandern oder wie stark er die
Atemwege behindern wiirde.» Neue bild-

gebende Methoden erlauben es den Arz- —
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Florian Thieringer und Sead Abazi vor einem Bildschirm, auf dem der korrigierte Kiefer eines ihrer Patienten simuliert ist.
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Florian Thieringer zeigt
Tenzin Somokaso an

Vor der Operation: Die
Fehlstellung von Tenzin
Somokasos Unterkiefer
ist deutlich sichtbar.

einem Modell, wie Ober-
und Unterkiefer korrekt
zusammenarbeiten.

Scannen Sie den
QR-Code, und
verfolgen Sie in
einem Filmbeitrag
die Entstehung
und Implantation
einer Schédel-

Am 3-D-Modell platte aus dem
von Tenzin 3-D-Drucker.
Somokasos Oder: tinyurl.com/

eigenem Unter-
kiefer erklart
der Chirurg
den Eingriff.

tinnen und Arzten, den
betreffenden Korperteil
am Bildschirm von al-
len Seiten anzuschauen
und digital zu verdn-
dern. Und die 3-D-Bild-
Daten, zum Beispiel von
Magnetresonanz- oder Computertomo-
grafien, dienen als Vorlagen fir 3-D-
Drucker. Fiir den Eingrift bei Tenzin So-
mokaso stellten die Arzte ein 3-D-Modell
her, das zeigte, wie sein Kiefer nach dem
Eingrift aussehen wiirde. Zur Planung -
und damit Somokaso es selber anschauen
konnte. «Solche Modelle steigern das Ver-
trauen des Patienten», sagt Sead Abazi.
Wichtig war der 3-D-Druck auch bei
Somokasos Operation. Zum einen druck-
te das Chirurgenteam individuelle Scha-
blonen oder Schnittblocke. Auf dem
Knochen angebracht, geben solche Kunst-
stoffformen exakt vor, wo ein Schnitt
angesetzt werden muss. Zum anderen
dienten 3-D-gedruckte Gesichtsknochen-
Modelle wahrend des Eingriffs als Vorla-
gen, um an ihnen Implantat-Platten in die
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«Weil ich vor dem Eingriff nachts
stets durch den Mund atmete, wachte ich
oft mit ausgetrocknetem Gaumen auf.»

Tenzin Somokaso, Patient

richtige Form zu biegen. «Dank der exak-
ten Planung verringert sich die Opera-
tionszeit deutlich», sagt Sead Abazi. Frii-
her hitte man fiir einen Eingriff wie bei
Tenzin Somokaso fiinf bis sechs Stunden
benétigt, heute knapp drei Stunden.

Das spart nicht nur Kosten, sondern
verringert auch das Risiko fiir den Patien-
ten. Das Gesicht schwillt weniger stark an,
die Erholungszeit verkiirzt sich. Heute,
zwei Monate nach dem Eingriff, deutet
bei Tenzin Somokaso ausser einer Zahn-
spange nichts mehr auf die einstige Fehl-
stellung hin.

Schéadelplatte vom Spitallabor

Medizinische 3-D-Drucker fertigen aber
nicht nur anatomische Modelle, Vorlagen,
Schablonen und Schnittblocke. Thierin-

gers Team druckt sogar
patientenspezifische Im-
plantate. Vor eineinhalb
Jahren gelang es ihnen, ge-
meinsam mit Kollegen von
der Neurochirurgie, euro-
paweit erstmals einem Pa-
tienten eine am Spital selbst gedruckte
Schidelplatte zu implantieren.

Der damalige Patient heisst Thomas
Wirth - und steht nun neben Florian
Thieringer im 3-D-Druck-Labor. Im Jahr
2019 erlitt der heute 47-Jahrige einen
Schlaganfall. Zur Behandlung musste ihm
die Schideldecke entfernt und wieder ein-
gesetzt werden. Das ging ungefihr drei
Jahre gut. «Dann begann ich stechende
Kopfschmerzen und kurzfristige Schwin-
delgefithle zu bekommen, zum Beispiel,
wenn ich mich biickte, um das Katzen-
kistchen zu putzen», erzihlt Wirth. Die
Arzte stellten fest, dass sich die wieder
eingesetzte Schideldecke aufloste.

Florian Thieringer holt aus einem Re-
gal ein 3-D-Druck-Modell von Thomas
Wirths Schédel, das die damalige Situa-

«Sprechstunde» am 3-D-Drucker:
Chefarzt Florian Thieringer
prasentiert das PEEK-Implantat,
Patient Thomas Wirth hélt

ein Modell seiner zerstorten
Schédeldecke in den Hénden.

tion zeigt. Der gelb gefarbte, wieder ein-
gesetzte Schidelteil weist daumengrosse
Dellen und zentimeterbreite Liicken auf.
Die Arzte entschieden, einen zweiten
Eingriff vorzunehmen und Thomas Wirth
ein 3-D-Druck-Implantat einzusetzen.
Bedenken habe er deswegen nie gehabt,
sagt Wirth. Der Eingriff sei hervorra-
gend verlaufen. «Ich hatte danach kaum
Schmerzen, und die Schwellungen liessen
rasch nach.» Die Kopfschmerzen von da-
mals seien verschwunden. Was ihm vom
Schlaganfall blieb, sind Einschrankungen
des Sehfelds und leichte Sprachstérungen.
Manchmal, erzéhlt Wirth, brauche er lan-
ge, um die richtigen Worter zu finden.
Wie das Implantat aussieht, zeigt ein
zweites Schadelmodell, das Thieringer im
3-D-Druck-Labor aufbewahrt: Millime-
tergenau ist eine brdunliche, mit feinen
Befestigungslochern versehene Platte in
die Schideldecke eingepasst — die Liicken
sind verschwunden. Der Chefarzt klopft
leicht darauf. Bei dem Material handle es
sich um einen Hochleistungs-Kunststoft
namens Polyetheretherketon (PEEK), er-

3-D-Drucker erzeugen
Gegenstidnde, indem sie :
ein bestimmtes Material :
Schicht fiir Schicht auf
eine Oberfliche auftra-
gen. Es gibt verschiede-
ne Druckverfahren. Das
Grundprinzip ist aber
bei allen dhnlich:

e Als Vorlage dient nicht :
wie bei einem norma-
len Drucker eine Text-
datei, sondern eine
3-D-Konstruktions-
Datei.

e Damit der 3-D-Dru-
cker mit dieser Datei

SO FUNKTIONIERT EIN 3-D-DRUCKER

arbeiten kann, wird sie :
von einem sogenann-
ten Slicing-Programm
sozusagen in Scheiben
geschnitten.

: @ Der 3-D-Drucker wird :
i —je nach Druckverfah- :
ren - mit einem Kunst- :
stoff-Filament, einem
Flussigkunststoff oder
einem Pulver geladen.

e Je nach Verfahren wird
das gewdhlte Material :
erhitzt und verflissigt. :

. @ Das Druckgerit
i spritzt, presst oder

sf-3D-Drucker

spriiht eine diinne
Schicht des Materials
auf eine Platte.

o Die Schicht wird aus-
gehértet, zum Beispiel
durch einen Laser.

: @ Die ndchste Schicht
wird aufgetragen und
ausgehirtet - etc.

: @ Nach dem Abschluss
i des Drucks erfolgt die
Nachbearbeitung. Je
nach Verfahren wer-
den nun Stutzstruktu-
ren oder liberschiissi-
ges Material entfernt.

klart er. «<PEEK ist biologisch kompatibel,
gut vertrdglich und hat viele Eigenschaf-
ten, die menschlichem Knochen ahnlich
oder gar tiberlegen sind. Im Gegensatz zu
Metallen leitet es keine Warme, deshalb
verursacht das Implantat im Winter keine
Beschwerden.»

Ein wachsender Trend

3-D-Druck in der Medizin ist nicht neu.
Die Zahnmedizin arbeitet schon seit
einigen Jahren mit der Technik. In der
Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie sei

der 3-D-Druck von patientenspezifisch
geformten Implantaten ein wachsender
Trend, sagt Florian Thieringer. Doch bis
vor kurzem habe sein Team samtliche Im-
plantate bei spezialisierten, externen Fir-
men bestellt. «<Das hat Nachteile», sagt er.
«Die Wartezeiten betragen oft mehrere
Wochen, und individuelle Wiinsche las-
sen sich nicht immer erfiillen.» Der spital-
interne 3-D-Druck vereinfacht die Ablau-
fe und Kommunikationswege. «Wir sind
schneller und kénnen noch besser auf die
Bediirfnisse des Patienten eingehen.»
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Dieses frisch

gedruckte

Schédel- 5
modell im

3-D-Drucker

muss nur

noch von

seinen Stiitz-

elementen

befreit

Der Aufbau des 3-D-
Druck-Labors war aller-

dings kein einfaches
Unterfangen. «Es gentigt
nicht, einige Drucker zu
kaufen», sagt Thieringer.
Es braucht Bildgebungs-,
Druck- und Designablaufe oder techni-
sche Dokumentationen. PEEK etwa ist ein
neuartiger Kunststoff. Das Basler Team
musste in Zusammenarbeit mit Drucker-
herstellern zuerst herausfinden, wie er
sich am besten drucken lésst.

Hinzu kommen die strengen Zulas-
sungsvorschriften fir Implantate. «Vom
Material tiber die Planung und Fertigung
bis zum Sterilisierungsverfahren muss al-
les validiert sein», sagt Thieringer. Inzwi-
schen hat sein Team bereits mehr als zwei
Dutzend selbst gedruckte Implantate ein-
gesetzt. Neben Schideldachimplantaten
darf das Universitéitsspital Basel auch
Knochenaufbau-Implantate fiir die Ge-
sichtschirurgie selbst fertigen. «Zudem
arbeiten wir an der Zulassung fiir Augen-
hohlen- und spéter auch fiir Wirbelsdu-
lenimplantate», erzahlt Thieringer.

Und wie sieht die Zukunft des 3-D-
Drucks in der Medizin aus? Die Anwen-
dungen, ist Florian Thieringer tiberzeugt,
werden noch breiter werden. «3-D-ge-
druckte Implantate, gerade vor Ort herge-
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werden.

«WIir arbeiten an der Zulassung
fiir Augenhohlen- und spdter auch fur
Wirbelsdulenimplantate.»

Florian Thieringer, Chefarzt

stellte, sind keine Massenanfertigungen,
sondern sehr spezifisch unseren Patienten
angepasst — in diese Richtung bewegt sich
die Medizin.» Selbst fiir sehr haufige Ope-
rationen wie den Kniegelenkersatz gibt es
heute Prothesen aus dem 3-D-Drucker.

Préziser als Handwerkstechnik
Kommt hinzu, dass 3-D-Drucker wahre
Alleskonner sind. Sie arbeiten mit diver-
sen Materialien, von Kunststoft und Ke-
ramik iiber Metalle bis hin zu Knorpel
und Knochenmaterialien. Sogar der 3-D-
Druck von Haut- oder Muskelgewebe
wird wissenschaftlich erforscht.

Auch Thieringer betreibt mit seinem
Team Forschung. Er fischt einige kubik-
zentimetergrosse, lochrige Quader aus
einer Plastikschale. «Wir experimentieren
mit abbaubaren Knochenersatzmateria-
lien», erzahlt er. Dereinst kénnten solche
Materialien dem Knochenaufbau dienen
- zum Beispiel bei Tumoren, beim Kno-
chenschwund durch Entziindungen oder
wenn die Kieferknochensubstanz einer

Pordses Knochenersatz-
material aus dem Drucker
ist so komplex strukturiert,
dass es auf herkémmliche
Weise nicht herstellbar ist.

Ein aus radiologischen
Bilddaten generiertes
3-D-Druck-Modell eines
Auges mit Tumor.

Patientin oder eines Patienten
nicht ausreicht, um ein Zahn-
implantat fest zu verankern.
Figt nun, so die Idee, die Chi-
rurgin oder der Chirurg ein
Stiick des porosen Knochen-
ersatzmaterials samt Wachs-
tumsfaktoren ein, wird es vom gesunden
Knochen durchwachsen, der sich so ver-
grossert. Das Implantat dagegen zersetzt
sich mit der Zeit - es muss nicht mit einem
Folgeeingriff entfernt werden.

Die porosen Knochenblocke demons-
trieren auch, wie flexibel 3-D-Drucker
punkto Design sind. Die Gerite erstellen
Formen, die fiir klassische Handwerks-
techniken wie Drehen oder Frisen zu
komplex wiren. Und das rasend schnell.
«Ein kompliziertes Planungsmodell ent-
steht in wenigen Stunden, ein einfaches in
einer halben Stunde», sagt Thieringer. Die
Arztinnen und Arzte am Basler Unispital
nutzen diesen Vorteil immer hdufiger. Im
Spitalinformationssystem konnen sie in-
zwischen per Mausklick ein anatomisches
3-D-Modell anfordern - so wie einen Blut-
test oder ein Rontgenbild. Das zahle sich
etwa auf der Notfallstation aus, erzahlt
Florian Thieringer. «In den meisten Fillen
haben wir bereits ein Modell in den Hén-
den, bevor die Patientin oder der Patient
in den Operationssaal gebracht wird.» m



