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Qualitatssicherung: IDES dokumentiert ab 1984 (Hufte)
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Qualitatssicherung: ab 1995 (Knie)

TKA

Follow-up

Totsl Knee Arthroplasty
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Outcome
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Ansprechende Resultate

Frauen Manner
Ausgezeichnet 34.5% 50.0%
89% ausgezeichnet & gut!
Gut 55.0% 39.0%
Ordentlich 8.5% 7.5%
Schlecht 2% 3.5%
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Diskrepanz

Totalprothesen im Knie — viele
Patienten sind unzufrieden

Nur, dJe Hilfte der Pat:[enten mit
einem kiinstlichen Kniegelenk
‘wird komplett beschwerdefrei.

Komplikationsraten und Revi-
sionsoperationen sind in de
letzten Jahren enorm gestit

Knochen- und Welchteﬂproblemen ope-
riert, an die man sich friiher nicht herange- -

 traut hitte, zum Beispiel bei starken Bein-
deformititen. Da werde zum Beispiel die

Knochenqualitit bei vorliegender Osteo-

narnes manchmal nicht richtie ainea

Medscape Medical Mews

Satisfaction Rate Extremely High After Total Knee

Replacement
Fran Lowry
March 23, 2010

baut’ w1rd der die natiirlichen und kom-

“plexen Bewegungsablidufe nur bedingt

imitieren kann. «Im langfristigen Verlauf
kénnen bei etwa 50 Prozent der
Schmerzfreiheit und bei weiteren 35 bis 40

Drasrant laiahtnsimd ccalamaceliah o ooL

[ £] =

L

EDITORS RECOMMENDATIONS

Knee Extension Range of Mation
and Seli-report Physical Function in
Total Knee Arthroplasty

March 23, 2010 (Mew Orleans, Louisiana) —
atients report that they are satisfied with the outcome of their total

More than 95% of

knee replacement 1 year after surgery, researchers announced

here at the American Association of Orthopaedic Surgeons 2010
Annual Meeting.
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Umfassende Dokumentation

Demographische Daten

Operationsdetails

Komponentendetails

Outcome

Survival Rate Arzt-basierend

3
SITIS

Klinische Scores

schweizerisches implantat-registe

registre suisse des implants RadiOIOgiSChe
Beurteilung

Patienten-basierend
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Standard: Knee Society Score - durch den Arzt

AKSS

 BITTE MACHEN *

(American Knee Society Score)

kein Schmerz

leichter oder gelegenthcher Schime
lenchites oder gelegenthcher Schime
leichter oder gelegentlicher Schmé
Massiger Schmerz gelegentiich
Massiger Schmerz davemd
Starker Schmearz

Extension
Flaxion passiv
Flaxion aktiv

ap

< Smm
5-10mm
>10mm

maedio-lateral

A Evaluation Knis
Schmerz
rechts links
o)
~ -~
Q .
O o]
Bawegungsumfang
rechts links
Stabilitat
rechts links
o] ‘ O
o]
o]
rechts links
Q o
o -
O O
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<G
65-9°
10°-14%
=14°

R TTTI st

(T AT PR

BITTE MACHEN SIE NUR EINE &
Einschrankungen
rechts links Flexi
o] Q keine
0 O 55-10°
0 O 11°-§5°
o] @ 16°-20°
o] %, *20°
rachts Wnks  Extensionsdefizit
0 Q " ken
0 0 <10°
0 0O 10%-20°
) O >20°
Achsausnichtung
rechts links Achse (G ]
| varus -/ valgus +
B Funktion
Gehen
O > B0 Minuten
@) 31 - 60 Minuten
o] 11 - 30 Minuten
o] 2- 10 Minuten
9] Hausgebunden
9] Gehunfdhig
(@] keing
(@] 1 Stock
] 2 Stocke
] Kriicken oder Rollator

AKSS V2" - Seite 23

o
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Mushiss BusTia Zemram
[r——r—"

BITTE MACHEN SIE NUR EINE MARKIERUNG PRO FRAGE

MNarmal aul- und abwérts

MNarmal aul- mil Galandar abwirls

Auf- und abwarts mit Gelander

Aufwarts mit Gelander, Abwarts nicht maglich
Unméglich

(1]
000000 § 0000

grig oder geb
Ortsgabunden
Leichte Alltagsakinidlen
Leichte Arbeiten
Mittelschwere Arbeiten
Sehwerarbaiter

Gewicht kg

AKSSvE" = Seate 33
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LRTTTAIT
(20 EQ-5D

 EuroQol Group 1590

Bitte markieren Sie unter jeder (
am besten beschreibt.

1) Beweglichkeit/Mobilitat

) Ich habe keine Probler
) Ich habe leichte Proble
( Ich habe massige Prot
) Ich habe grosse Probh
©  leh bin nicht in der Lag

2) Fir sich selbst sergen

Ich habe keine Probler

Ich habe leichte Frobl

o Ich habe massige Prot
) Ich habe grosse Probh
©  leh bin nicht in der Lag

3) Allgemeine Tétigkeiten (z 8. Arbei

o Ich habe keine Probler
O leh habe leichte Proble
o Ich habe méssige Prot
o Ich habe grosse Probl

Ich bin nicht in der Lag

4)Seh N

Ich habe keine Schme
Ich habe leichte Schm
Ich habe massige Sch
Ich habe starke Schmi
lch habe extreme Schi

000

OXFORD KNEE SC

OXFORD KNIE AUSWERTUNG

1) In den gerade vergangenen 4 Woche
Wie wiirden Sie die Schmerzen beschn
» keine
sehr gening
gering
mdssig
stark

2) Inden gerade vergangenen 4 Woche
Hatten Sie wegen Ihrem Knie Schwieri
Kirper)?

Q0 berhaupt keine Schwienghk

sehe gennge Schwierigkede

massige Schwiengketen
extreme Schwsengkeiten
unmidghch zu tun

3) Inden gerade vergangenen 4 Woche
Hatten Swe wegen Ihrem Kmie Schweng
Verkehrsmitted zu benutzen? (welches ¢
uberhaupt keine Schwierigk
sehr geringe Schwierigheite
massige Schwierigkeiten
extreme Schwierigheiten
unmdglich zu tun

D000 0

4) In den gerade vergangenen 4 Woche
Wie lange konnlen Sie gehen, bevor Si
Stock)?

keine Schmerzenlanger als
16 bis 30 Manuten

5 bis 15 Minuten

nur zu Hause

O000O0

gar nicht

o
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BITTE MACHEN SIE NUR EINE

UCLA

AKTIVITATS INDEX

Bitte Sle, wie el erkldrt, in der untenstehenden Liste die héichste
Stufe, in die Sie sich derzeit einordnen kénnen.

™ lch bin ganzlich inaktiv und auf die Hilfe Anderer angewiesen. |ch kann das
~ Haus nicht veriassen.

C‘-., Ich bin meistens inaktiv und auf minimale Aktlvitdten des alltdglichen Lebens

— begrenzt.

@ | e gelegantlich Spazieran@nd kann bagre usarb

= t

(‘j Ich gehe regelméssia Spazieren und kann begrenzt Hausarbeit und Einkaufe
tatigen.

C‘\ Ich betreibe gelegentiich leichte Aktivitdten W'IB

Modern: patientenorientierte Selbsteinschatzung

Adlichkeit

Schwirfmen oder
~ Fit und kann uneingeschrankt Hausarbeit und Ej| ﬂi e Sb e Z I f I S c h

i Ich reg g leichte wie z. B. Schwimmen oder Aqua
G_} Fit und kann uneingeschrankt Hausarbeit und Einkdufe tatigen, oder verrichte
leichte kérperliche Arbeit,

® Ich betrelbe regelmdssig moderate Aktivitdten wie z. B. Velofahren.
- ‘Wandem, Nerdic Walking oder Inline Skating.

) Ich betreibe regelméssig intensivere Aktivitdten wie z. B. Golf. Fitness-
@ [Krafttraining, Langlauf, Rudern oder Mountainbiking, oder verrichte méssig

schwere kérperiche Arbeit.
("’_J Ich betrelbe gelegentlich intensive Aktivititen wie z. B. Tennis, Jogging,
Bergsteigen/Klettern, Alpin Ski, Hallensport oder Ker port
leh i issig intensive Aktivitd wie z. B. Tennis, Jogging.
@ BergstelgenJK!eltem hlpin Ski, Hallensport oder Kontakisport, oder verrichte
schwere kérperiche Arbeit.

UCLA W™~ Seule 1/1

Sport
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2012 - elektronische Erfassung

A

Fragebogen Scores
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Werkzeuge

iPad iPa il iPz iPad =

Krankengeschichte Schulthess Klinik ﬁ

Knee Society Score

Soite 4 vom 11 € scHuLTHESS KLINIK
eite 4 von .

A Evaluation Knie — Bewegungsumfang

. Flexion max - links ' Fert
Flexion max - rechts o

Extension aktiv — rechts

Extension passiv — rechts

Flexion max - links 125°

Extension aktiv — links

SE ! LTS

Extension passiv — links 0°

vorherige Seite u weitere Antworten n nachste Seite
o
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Sind elektronische (iPad) Fragebogen storend?

msehr meherja neutral ~ eher nein ®gar nicht
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Werkzeuge

IPad App zur interaktiven Eingabe
Papierformulare scanbar
Smartphone Apps (in Vorbereitung)

Interaktive PDF Formulare fur PC & Mac zu Hause

o
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Vernetzt o

———1| S5PSiFad
Frgebogen-Daten

fFT) Patient

y=-

¢ FileMaker Se n .
Terminversinbarungen ! n:u::cedwer Pe«lggeral e
Auswertungen ten OF Doten
M

5 p—

Recall Twe GUI RecallTwo DB iPad App
Operateur

Studien-Datenbanken — Fall- und Patientendatenbank
FileMaker MS S0L Server
Interactive w' _—
Data ; Updates &
£POB neue -—
Datensatze h "
ODBC - Fille L= = | Misa+
FileMaker A e ~Patienten iy RAR/DIS
Server Advanced - Operationen
- Fragebogen-Daten
— - Invitial Load
Benutzer | — ‘ ‘_‘H_
- —

=

Studien DS
Benutzer
. -
(R
Siris 7
RS Fragebogenbestellungen Fragehozen-Daten
{Web Services) {JoBC)
Forrpularmanagemnent
Adobe Uifecycle System Papierformular
Fragebogen-Daten OMR Auswertung

{IDEC)

]

Patienten
(E-Mail & Intermet]

Server

Zentraler Scanner QMR- und Aus-
WEI'IIJI\EESEI’UEF

e
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UCLA - Sport o
Nach 2 J mit Teilprothese

25 8

U

15

Ich betreibe regelmassig leichte Aktivitdten wie z. B. Schwimmen oder Aqua
Fit und kann uneingeschrankt Hausarbeit und Einkaufe tatigen, oder verrichte s_,’
leichte korperliche Arbeit. SCHULTHESS KLINIK



UCLA - Sport !

Nach 2 J mit Totalprothese ) .
20
15
5 10 9
5
/“4
4 /‘ 10
3 1
2
@ lch betreibe regelmassig moderate Aktivitdéten wie z. B. Velofahren, 9

Wandern, Nordic Walking oder Inline Skating. = CHOLTHESE KLTNIK
>



Gesundheitszustand

+ Wir wollen herausfinden, wie gut oder schlecht lhre
Gesundheit HEUTE ist.

e Diese Skala ist mit Zahlen von 0 bis 100 versehen

e 100 ist die beste Gesundheit, die Sie sich vorstellen
kénnen. O (Null) ist die schlechteste Gesundheit, die Sie
sich vorstellen kénnen.

e Bitte kreuzen Sie den Punkt auf der Skala an, der lhre
Gesundheit HEUTE am besten beschreibt.

« Jetzt tragen Sie bitte die Zahl, die Sie auf der Skala
angekreuzt haben, in das Késtchen unten ein.

lhre Gesundheit heute =
(Knieproblematik eingeschlossen)

Beste Gesundheit, die
Sie sich vorstellen
kénnen

100

0
Schlechteste
Gesundheit, die Sie
sich vorstellen kénnen

o
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Gesundheitszustand 2 J
nach der Teilprothese

60-70

50-60

70-80

40-50

80-90
40

30-40

Beste Gesundheit, die
Sie sich vorstellen
kénnen

100

90-100

0-20

20-30

schlechteste
Gesundheit, die Sie
sich vorstellen kénnen
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Gesundheitszustand 10 J . s

kénnen

40 100

nach Totalprothese o
70-80 ;E%u
sto0

60-70 0-20
50-60 20-30
0
40-50 30-40 Schlechteste

Gesundheit, die Sie
sich vorstellen kénnen
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Aktuelle Werkzeuge

Export, e.g. XML/CSV

Collect data

~ )
TLB % Registry DB

Forms Pool

. J

~— F@ i

Paper forms
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Aktuelle Werkzeuge

-

O 'STUDY MANAGER

CORE DATA REGION FORMS

- Fill-in form - - Choose Region - - Select Questionnaire -

PID 23077 = Huifte rechts

Name Pan @ THA

Vorname Peter @ PRE-OP FU
Geb-Dat. 30.01.1950 COMIHip+
Fallnummer 2234567 OHS
@ | O
rechts
Diagnose Coxarthrose priméar EQ-5D-EL
Therapie Haft APL UCLA
OP Datum 09.02.2016 @ @ HHS Mod
Studiendatum 06.02.2016

*Qbligatory Print QR Code gl%l E=n

<Back Next>
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Aktuelle Werkzeuge

Q
IKDC e

SYMPTOME*: * Wahlen Sie zur Beurteilung der Symptome die hochste Aktivitatsstufe, die Sie lhrer Meinung nach ohne
erhebliche Symptome austiben kénnten, selbst wenn Sie auf dieser Stufe keine Aktivitdten austiben.

Wie oft hatten Sie in den gerade vergangenen 4 Wochen oder seit dem Auftreten lhrer Verletzung Schmerzen? Markieren
Sie eines der Felder in der nachstehenden Skala. Die Skala beginnt mit O (Nie) und geht mit zunehmender Haufigkeit der
Schmerzen bis zu 10 (standig Schmerzen).

0] 1 2 3 4 5 - 7 8 9 10
Nie standig
Schmerzen

Back Frage: 2 of 12 Next>
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Aktuelle Werkzeuge

U C LA AKTIVITATS INDEX

Bitte markieren Sie, wie eingangs erklért, in der untenstehenden Liste die hochste Stufe, in die Sie sich derzeit
einordnen kénnen.

00

lch betreibe regelmassig leichte Aktivitdten wie z. B. Schwimen oder
Aqua Fit und kann uneingeschrankt Hausarbeit und Einkaufe tatigen,
oder verrichte leichte kbrperliche Arbeit.

Ich bin ganzlich inaktiv und auf die Hilfe Anderer
angewiesen. Ich kann das Haus nicht verlassen.

Ich bin meistens inaktiv und auf minimale
Aktivitaten des alltaglichen Lebens begrenzt.

Ich betreibe regelmassig moderate Aktivitaten wie z. B. Velofahren,
Wandern, Nordic Walking oder Inline Skating.

Ich betreibe regelmassig intensivere Aktivitaten wie z. B. Golf,
Fitness-/Krafttraining, Langlauf, Rudern oder Mountainbiking,
oder verrichte massig schwere kérperliche Arbeit.

Ich gehe gelegentlich Spazieren und kann begrenzt
Hausarbeit und Einkéufe tatigen.

Ich betreibe gelegentlich intensive Aktivitaten wie z. B. Tennis,
Jogging, Bergsteigen/Klettern, Alpin Ski, Hallensport oder Kon-
taktsport.

leh gehe regelmassig Spazieren und kann begrenzt
Hausarbeit und Einkaufe tatigen.

Ich betreibe gelegentlich leichte Aktivitaten wie z. B. Ich betreibe regelmassig intensive Aktivitdten wie z. B. Tennis,
Schwimmen oder Aqua Fit und kann uneingesch- Jogging, Bergsteigen/Klettern, Alpin Ski, Hallensport oder Kon-
rankt Hausarbeit und Einkéufe tatigen. taktsport, oder verrichte schwere korperliche Arbeit.

& O O O 0
0 O Q O QO

Back . Next
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Maurice E. MU“EI’ Institut
Ideen — SEQ 2002

Gesundheit und Bewegung

?
Wo stehe ich

m E m Eine Standortbestimmung im Dienste der Medizin
R R

C E D Das Projekt wird

unterstitzt durch.
www.MEMced.org

KDDE 8101.10
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Ideen - SEQ 2002

L E D

www.MEMced.org

— 3

10. Wenn Sie Operationen hatten, vor wievielen Jahren war dies?

% r vioe 0 vor 1-2 vor %7 vor 815 vor iber
und Jahran Jahren Jahren Jaheen 18 Jahren

® |ch hatts noch nie sine Operation Hatten See bane Operas phie = wartef

® Kionstiiches Hokgelenk links

» Konstiches Hokgelsnk rechts

Kims=tliches Knisgalenk inks

Konstliches Knisgalenk rechts - { ] - -
Schulter-Operation links

Schulter-0peration rechts

Menskus-Operation am Knie links

Menskus-Operation am Knie rechis

Krauzband-COparation am Knie Iinks

Yy ¥yYvYy vy vy yeye

Krawzband-Operation am Knie rechts ] 1} {1
® Andere Operationan an den Knien

B Cparation(en) an der Wirbelsaule

B Operationjen) an den Sprunggelenken oder Fossen

» Operation wegen eines Knochenbruchas

B Andere Operationsn [Her, Baweh, Kogl ete )

11. Wie haben Sie alles in allem wihrend den letzten vier Wochen geschlafen?

> lch hatte keine Schisfprobleme |} Ich hatte starkste Schisprobisme
12. Hatten Ihre Schilafprobleme Auswirkungen auf die Midigkeit wihrend des Tages?
[ 3 Men Ja, ich wer hundemids

13. Warum war Ihr Schiaf beeintriachtigt? Bite zubraends Abwirt ankracen

Wegan kompetlichen Wegen peychischen Wegen andaren
Schmerzen F-‘rohemon ldrpedichen Problanvan Anderes
> i i 4
14. Nehmen Sie Schlafmittel zu sich?
Main Ja, aber selen Ja, 1-2mal de Woche  Ja, taghch vor dem Einschlden
> ) i i i

— 4

15. Haben Sie Schmerzen? Wenn Ja, wo und wie stark sind sie in der Regel?
P Anleitung tum Beantworten dieser Frage

Schem 1
TN e e

&

» Schritt 1

v

Schrin 2 f i Kane Unartraghche
tansi Schmerzen Schmerz

KopkGesichts-Realon

Lirks Schulter-Arm-Hand-Region
Rechte Schuter-Am-Hand-Region
Brust-BaudRagion
Nacken-Rucken-Region

Linke Gesass-Hut-Hnie-Fuss-Regian

- M th &N -

Ruchte Gesass-Huft-Knie-Fuss-Region
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Trends — SGOT Minimal

Ihre Lebensqualitat
Befragung SGOT Minimal, Lokalisation wahlen Sehr geshrte Patientin, sehr geshrter Patient
Wir wollen die Qualitat unserer Behandlung iiberpriifen und sind kurz auf Thre Mithilfe angewiesen. Die

Befragung vor und nach der Behandlung zeigt uns, ob die durchgefiihrte Behandlung Thre
Lebensqualitit verbessern konnte. Daher benétigen wir heute Thre Angaben.

. Versuchen Sie die nun die folgenden Fragen so wahrhei eu wie maglich mit einem Kreuz zu
Rechts Links Rechts . e e e

Die Befragung betrifft Thre linke Hiifte:

&)

1. Wie stark waren Ihre linken Hiifts-Schmerzen in den letzten 4 Wochen?

fiche

keine unertr
S e

Schmerzen S

o 1| 2 3 || & |

2. Wie stark schrénkt Ihre linke Hiifte ihre Berufs- oder Alltagsarbeit ein?

gar nicht sehr stark

3. Wie stark schrankt Ihre linke Hiifte ihre Freizeit- oder Sporttatigkeit ein?

gar nicht sehr stark
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Trends - Forgotten Joint Score (FJS)

The Journal of Arthvoplasty Viol. 00 No. 0 2011

The “Forgotten Joint” as the Ultimate Goal in
Joint Arthroplasty

Validation of a New Patient-Reported Outcome Measure

Henrik Behrend, MD,* Karlmeinrad Giesinger, MD, MSc,*
Johannes M. Giesinger, MSc, PhD,{ and Markus S. Kuster, MD, PhD*

Ahlnct: Wh:h impmvhg puﬂen! after joint i new tools with
lhr prmn study was lu dtvdup and validate a new scare Forgotten Joint Score,” ar FJS)

a new aspect of patient-reported outcome: the msmuwmmmmm
jnm in everyday life. After a pilot study, the FJS was validated and showed high internal
consistency (Cronbach @ = .95). Ceiling effects were considerably lower for the FIS (92%)
compared with the Western Ontario and McMaster Universities subscales (16.7%-46.7%).
Known-group comparisons proved the FJS to be highly discriminative in a validation sample of
143 ptk-ms The FJS not only reflects differences between “good” and “bad” but also between

* and “excelent” outcomes. This concise score is appealing for its more
Admumeasuntmzm rmsgand because it measures the new, promising concept of the
Joint.” T joint score, patient-reported outcome, knee joint

hip joint a
omllmuvkrhcn.urmmmemd.

Joint arthroplasty surgery has proven to be successful in

relieving pain and improving funaion in patients with

ostecarthritis (OA) [1-3]. Traditional rating systems
the after joint

focus on “cbjective” surgeons' ratings and often neglcl

The first widely used PRO scores emergedin the 1980
assessing various aspects of treatment outcome after
Jjoint arthroplasty [7.8].

Over the last decades jdm Anhm;lmy has m!nd
and patient

patients’ needs and views. , patients’
after ‘may differ from those of
their surgeons [4,5]. Cansequently, there has been a

growing 8 postop

should use patient-reported outcome (PRO) toals to
provide a more patient-centered view on treatment
outcome [6].

po
ling eft m ly applied mmmk
[?]. These wok show weakness in discriminating
between patients with a good outcome and patients
with an excellent outcome. Many PRO tools are unable
to detect subtle diff in patient satisfaci
between different designs or implantation techniques.

In our opinion, the ability to forget the artifidal joint
in everyday life can be regarded as the ultimate goal
in joint arthroplasty resulting in the greatest possble
patient satisfaction.

Based on this consideration and taking the need for an

A
Submimed August 9, 2010 acrepred June 15, 2011
o this
found & dat:10.1016/).arth 2011 .06 03 5.

amide can be

10V esBgatin was at Deparmment of Onhopaedic
m.m:mws@lasm.

Surgery. Kanmnsspttal St Gallen, mnge-ln Swizerand.
© 2011 Ebevier Inc. Allrights reserved.
0853 340 30000 -00005 36 .00/ 0
dok:10.1016/|arth 201 1.06.035

with Y power into
account, we introduce a mew concept in PRO assess-
ment: the patients' ability to forget the antificial joint in
everyday life.

Materials and Methods
Patients
All patients undergoing cemented total hip arthro-
plasty (THA) or total knee arthroplasty (TKA) for OA at
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Demnachst

SG

ST

Die Befragung betrifft

Ilhre rechte Schulter

Beziehen Sie eine Rente
(IV, SUVA, andere Rente)?

Wenn Sie keine Rente beziehen, so geben Sie bitte
0% (keine Rente) an.

Wenn “Ja" so geben Sie nun die am besten zutreffende
Berentung in Prozent an.

20

—

Nein, Ja,
keine Rente volle Rente
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Integration

y

18:31

Gerald Opitz

Gerald Opitz ( o" | 45 | 01.01.1967 )

Trigeminusneuralgie

Kurven

Dokumente

Bilder
Laborbefunde

Klinische Auftrage

Kodierung

Patientendaten

Verlaufsnotizen
Patiententibersicht

Klinische Aufgaben
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Wieso sich Nachkontrollen lohnen

- PE Endler Pfanne -> stop

- Zementierte Titanium Schéafte -> stop

« Osteolysen bei Metal — Metal Paarungen (THA) -> stop

« Design Fehler AP-Gliding System -> stop

- Design Fehler Modulare Tibia (2 x!) -> Redesign

« CLS Cup Fx -> Redesign

- Hohe Revisions Rate Unilateral Knie -> OP Technik

- Frihe Zeichen von Lockerungen in zementierten Huft APL -> Zement ersetzt

- Erhohte Rate von femoralen Lockerungen in neuen TKA -> aktuell laufende
Untersuchung
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In search of perfection
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