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• Partiell autonom 

  

• Offline-programmiert 

 

• Für solides Gewebe 

Robodoc, ISS, Davis, CA, USA 
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PAKY-RCM (1995, Baltimore): 

• 6 Freiheitsgrade 

• Röntgen- oder CT-Steuerung zur 
besseren Platzierung von 
Punktionsnadeln 

• erste telerobotische Operation 
(Prostatabiopsie 1995) 

• erste transatlantische Operation 
(Nierenpunktion) in der Urologie 

 

Robotische Chirurgie in der Urologie 

Geschichte 

PAKY , Brady Urological Institute , Baltimore, MD, USA 



Semi-aktive Systeme 

 

• Telemanipulatoren 

 

• Online-Steuerung 

 

• Aktive Behandlung 
von Weichgewebe 

Geschichte 



• Robotischer Kamerahalter (Stimmen-
, Hand- oder Fußkontrolliert) 

• Erster serienmäßige 
Operationsroboter 

• 23 Befehle 

AESOP 
= Automated Endoscopic System for Optimal Positioning 

Robotische Chirurgie in der Urologie 
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(Intuitive Surgical, Sunnyvale, CA, USA) 

ZEUS TM DaVinci TM 

(Computer Motion, Santa Barbara, CA, USA)  

Geschichte 



Installationen da Vinci ® Systeme 

Intuitive sells directly to customers in the US, Korea, Japan, and the European countries indicated 

above. Sales are through distributor partners in all other areas of the world including, Canada, Latin 

America, the Middle East, Asia and Australia. 



Quelle: Intuitive 31.03.2019 
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Installationen da Vinci ® Systeme 



Jährliche Prozeduren Deutschland 



Jährliche Prozeduren weltweit 



Roboter assistierte Chirurgie 

1999 



Roboter assistierte Chirurgie 

2019 

X 
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• Kleinere 
Operationswunde 

• Weniger Schmerzen 

• Schnellere 
Rekonvaleszenz 

• Bessere Kosmetik 

• Weniger Blutverlust 

 

Vorteile laparoskopische Chirurgie 

Robotische Chirurgie 
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Konventionelle 
Laparoskopie 

 Sicht 2D über Monitor 

Instrumentarium 4 Freiheitsgrade 

Hand-Augen-
Koordination 

Gestört 

Skalierung Keine 

Tremor Ungefiltert 

Arbeitshaltung Unbequem 

Nachteile laparoskopische Chirurgie 

Robotische Chirurgie 

Funktionsweise 



Robotische Chirurgie 

Roboter-assistiert 

 Sicht 3D über Binokular 

Instrumentarium  6 Freiheitsgraden 

Hand-Augen-
Koordination 

Ungestört 

Skalierung 1:2, 1:3 oder 1:5 

Tremor Gefiltert 

Arbeitshaltung Ergonomisch 

Vorteile robotische Chirurgie 
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3D-Optik 

Roboter assistierte Chirurgie 
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4 Freiheitsgrade 6 Freiheitsgrade 

Freiheitsgrade 

Roboter assistierte Chirurgie 
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3 cm 1 cm 5 cm 2 cm 

Bewegungsskalierung 

Roboter assistierte Chirurgie 
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Ergonomie 

Roboter assistierte Chirurgie 
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Roboter-assistierte Prostatektomie - Motivation 

Reduktion des operativen Traumas 

Roboter assistierte Chirurgie 
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VORTEILE 

Roboter assistierte Chirurgie 

 

• 3D, Tremor, Präzision 

• weniger Blutverlust 

• weniger Wundschmerz 

• kürzer Liegezeiten 

• Ergonometrie 
 



 

• Kosten 

• OP-Dauer 

• Grösse / Immobilität 

• Lagerung 

• Vorbereitung 
 

NACHTEILE 

Roboter assistierte Chirurgie 



Roboter assistierte Chirurgie am 
AGAPLESION Markuskrankenhaus 

13. November 2018 



Interdisziplinäres Zentrum für Roboter 
assistierte Chirurgie am AGAPLESION 

Markuskrankenhaus 



Klinik für Urologie, Klinik für roboter- 
assistierte Urologie und Uroonkologie 

Einsatzgebiete bei bösartigen 
Erkrankungen 

• Radikale Prostataentfernung 

• Nierenteilresektion 

• Nierenentfernung mit 
Harnleiter/Harnleiterteilentfernung 

• Radikale Blasenentfernung mit 
kontinenter und inkontinenter 
Harnableitung 

• Retroperitoneale 
Lymphknotenentfernung 

 

Einsatzgebiete bei gutartigen 
Erkrankungen 

• Nierenbeckenplastik 

• Sakrokolpopexie (Blasenhochzug bei 
inkontinenz) 

• Teilentfernung der Prostata bei 
gutartiger Vergrößerung (bei großen 
Drüsen) 



Klinik für  
Allgemein- und Viszeralchirurgie 

Einsatzgebiete 

• Ösophagustumorchirurgie 

• Magenchirurgie  
(entzündlich und bösartig) 

• Refluxchirurgie 

• Leber- und Pankreaseingriffe 

• Kolonchirurgie 
(entzündlich und bösartig) 

• Chirurgie bei chronisch-
entzündlichen 
Darmerkrankungen (CED) 

• Rektumkarzinom 



Klinik für Gynäkologie  
und Gynäkologische Onkologie 

Einsatzgebiete 

Gynäkologische Onkologie 
Entfernung der Gebärmutter 
und Lymphknoten bei: 

• Gebärmutterhalskrebs  

• Gebärmutterkrebs 

• Vulvakrebs 
 
  

Gutartige Erkrankungen 

• ausgedehnte tief 
infiltrierende Endometriose 

• Hysterektomie bei großen 
Uteri und Voroperationen 

• Urogynäkologische Eingriffe 



HNO und Kopf-Hals-Klinik  

Einsatzgebiete 

• Transorale, minimalinvasive, funktionell 
schonende und onkologisch 
kompromisslose roboterassistierte 
Tumorchirugie (TORS) 

• Oropharynx- und 
Hypopharynxkarzinome (TORS)  

• Oropharynx- und 
Hypopharynxkarzinome (TORS)  

• Oropharynx- und 
Hypopharynxkarzinome (TORS)  

• Schilddrüsenchirurgie ohne Halsnarbe 
(TARS)  

• Nebenschilddrüsenchirurgie ohne 
Halsnarbe (TARS )  
 
  



Klinik für Thoraxchirurgie 

Leistungsspektrum 

• Resektionen vom 
Lungenkarzinom im Stadium I  

• begrenzte 
Mediastinaltumorchirurgie 

 



9. Dezember 2019 



Da Vinci SP 2019 



Roboter assistierte Chirurgie  
in der “Zukunft” 

Navigation 



Roboter-Assistenz 

Roboter assistierte Chirurgie  
in der “Zukunft” 



1. Symposium des 
Interdisziplinären 
Zentrums für 
roboterassistierte 
Chirurgie 29.01.2020 
 



Vielen Dank 

Georg.Bartsch@fdk.info 
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