
KRAAKBEENLETSELS

Een gewricht is het punt waar twee of meer botten met elkaar 
verbonden zijn. De oppervlakken waar de botten tegenover 
elkaar bewegen worden bedekt met kraakbeen. Kraakbeen is 
een complex weefsel dat ervoor zorgt dat de twee delen van 
het gewricht probleemloos over elkaar glijden. Bij belasting of 
impact op de knie, fungeert het kraakbeen als schokdemper 
waarbij de krachten worden doorgeleid naar het onderliggende 
bot.

De knie is het grootste en één van de meest complexe 
gewrichten van ons lichaam. De belangrijkste oorzaken voor 
kraakbeenletsels in de knie zijn trauma, zoals sportkwetsures, 
en slijtage. Door een locaal verhoogde druk of een onverwachte 
draaibeweging van de knie kan ter hoogte van het kraakbeen 
een barst optreden of een stuk kraakbeen loskomen. Kraakbeen 
heeft weinig potentieel om zichzelf te herstellen. Naarmate we 
ouder worden, verzwakt onze biologische herstelcapaciteit nog 
meer.
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Een opgezwollen, warme en onstabiele knie, pijn en 

bewegingsbeperking; al die symptomen wijzen mogelijk op 

een kraakbeenletsel en kunnen onze levenskwaliteit beperken. 

De pijn die men bij een kraakbeenletsel ondervindt, komt niet 

van het kraakbeen zelf maar van de geïrriteerde weefsels die 

eromheen liggen. Mogelijk komt de pijn ook van losgeraakte 

stukjes kraakbeen die de knie blokkeren. Indien kraakbeenletsels 

niet behandeld worden, kan het kraakbeen geleidelijkaan 

verder afslijten met arthrose tot gevolg. De meest geschikte 

behandelmethode voor kraakbeenletsels is, naast leeftijd en 

activiteitsniveau, ook afhankelijk van de ernst van het letsel.

Voor complexe kraakbeenletsels bij jongere patiënten of voor 

beperkte kraakbeenbeschadiging bij oudere patiënten, heeft 

Episurf een geïndividualiseerde behandelmethode ontwikkeld. 

In samenspraak met uw arts, wordt aan een optimale oplossing 

gewerkt voor uw kraakbeenletsel waarbij slechts het aangetaste 

deel van het gewrichtsoppervlak wordt vervangen. Opzet van de 

operatie is het stoppen of vertragen van de nood voor een meer 

ingrijpende gewrichtsprothese. Het doel van de behandeling is 

functieherstel en een significante vermindering van uw pijn.

EPISEALER®:
EEN PATIËNT-SPECIFIEKE

BEHANDELING VOOR
KRAAKBEENLETSELS IN DE KNIE
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Gezond kraakbeen

Rand van het letsel

Blootgelegd onderliggend bot



1. MRI 4. OPERATIE

5. REVALIDATIE

2. SCHADERAPPORT

De behandeling start met een MRI scan van uw knie. Deze scan 

laat uw chirurg toe om the schade te bepalen. Het specifieke 

Episurf MRI-protocol bestaat uit 2D en 3D opnames die zowel de 

schade als de exacte geometrie van uw knie tonen.

Via μiFidelity®, Episurf ’s online klantenplatform, worden de MRI 

beelden geanonimiseerd van het ziekenhuis naar Episurf gestuurd.

MRI Goedkeuring chirurgSchaderapport

Design van Episealer

en Epiguide

Productie van

Episealer and Epiguide

Om heel nauwkeurig het beschadigde gebied te kunnen behandelen, 

wordt een geïndividualiseerde Epiguide geproduceerd die uw 

chirurg toelaat om het Episealer-implantaat in de juiste positie 

te implanteren. Deze 3D geprinte geleider heeft een pasvorm 

identiek aan uw oppervlakteanatomie waardoor die perfect op de 

exacte positie van het kraakbeenletsel gefixeerd kan worden.

Onmiddellijk na de operatie 

wordt gestart met de 

revalidatie. Volg nauwkeurig 

de instructies van uw chirurg 

en kinesist op.

Ijsapplicaties en hoogstand 

van het been verlichten 

zwelling en pijn.

De MRI-beelden worden gebruikt om een virtueel model van 

uw knie te creëren met een analyse van eventuele kraakbeen- 

en botletsels. De conclusies worden in een schaderapport, het 

‘Damage Marking Report’, samengevat.

Er wordt een voorstel en projectie gedaan over het ontwerp van 

de Episealer. Mocht het defect te groot blijken, wordt dit ook 

vermeld in het rapport. Het rapport wordt vervolgens naar uw 

chirurg gestuurd voor goedkeuring. Verdere aanpassingen kunnen 

worden gemaakt aan het ontwerp van de Episealer om uiteindelijk 

een implantaat te bekomen dat aan uw persoonlijke eisen voldoet.

3. EPISEALER EN EPIGUIDE®

Zodra uw chirurg het schaderapport goedkeurt en het order 

bevestigt, worden uw Episealer-implantaat en boorgeleider (de 

Epiguide) ontworpen en in productie gebracht. 

Het oppervlak en de dikte van uw Episealer-implantaat worden 

aangepast aan het letsel in uw knie en het kraakbeenoppervlak. 

Het implantaat is vervaardigd uit een veel in de orthopedie 

gebruikte cobalt-chroom metaallegering. Op de plaats waar het 

implantaat in contact komt met het bot en omgevend kraakbeen, 

wordt een speciale bedekking aangebracht die ingroei stimuleert 

en zorgt voor een goede stabiliteit van het implantaat. Het 

bovengedeelte wordt gepolijst om een glad oppervlak te bekomen 

die een vlotte glijdende beweging tussen boven- en onderbeen 

garandeert.

De implantatie gebeurt onder loco-regionale of algemene 

verdoving. De chirurg maakt een verticale incisie aan de voorzijde 

van de knie, de lengte van de incisie dient voldoende te zijn om de 

Epiguide goed te kunnen inbrengen en positioneren. Het gebruik 

van de geïndividualiseerde instrumentkit vermindert het aantal 

stappen tijdens de operatie en verkort de operatietijd.

Uw Episealer tijdslijn
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EPISEALER VISUALISATION
Sag PD SPAIR Sag PD

MYA17

Report ID: MYA17_Damage_marking_V01

Intersection of Episealer 2xD15 mm Intersection of Episealer 2xD15 mm
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