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TKAにおける手術支援ロボットの
現状と未来
慶応義塾大学 整形外科
二木 康夫 先生

人工関節領域におけるロボット支援技術の最大のメリットは骨切りの正確性で
ある。メタアナリシスによると3 度以上のエラーを示すoutlier はほぼ0% であ
り、ナビゲーションTKA の正確性を大きく凌ぐ。日本で導入されている、また
は今後導入予定のロボットは大きく分けて3 つのタイプがあり、ロボティック
アーム型（Mako System/Stryker 社）,カッティングバー型（NAVIO◊ system/
Smith & Nephew社）,骨切ガイド誘導型（ROSA knee system/Zimmer-Biomet 
社）で、それぞれ長所・短所がある。我々は2019 年9 月からNAVIO◊ system 
を導入し、TKA およびUKA を行っている。カッティングバーで骨切りを行うた
め時間を要するのが欠点であるが、骨切り時にbonesawで軟部組織を損傷する
危険はなく、出血量も少ない印象である。またACL を温存することも容易で、
屈曲gapがタイトになりやすい bicruciate retaining TKA においては術中に全可
動域のgap balance を確認しながらインプラント設置位置の検討が可能である。
今回当施設の3 人の術者の初期手術例の手術時間を調査した。使用した機種・
例数はSmith & Nephew 社のBCS9 例, XR 11 例, Journey Uni 17 例であった。平
均手術時間はそれぞれ141,147,108 分であり、通常のTKA よりも約1 時間長く
なる傾向があった。3 機種ともに術中の表面形状のtracing、設置計画、骨切り
に時間がかかっていた。とくにカッティングバーの骨切り時間は大腿骨と脛骨
を合わせて、平均38 分（BCS）43 分（XR）26 分（Uni）であり、手術時間の
短縮にはカッティングバーと通常のbonesawを組み合わせる工夫が必要である。
一方、XR に関してはまだ症例数は少ないが、従来TKA に比し生体工学的に明
らかにACL 機能が温存を示唆する歩行解析データ（立脚期屈曲角・屈曲/内旋
モーメント上昇）が得られている。本講演では，NAVIO◊ system の我々の使
用経験および今後の可能性について述べる。

販売名：NAVIO ロボット支援手術システム
承認番号：23000BZX00377000

販売名：JOURNEY II XR ニー システム
承認番号：22800BZX00465000

販売名： JOURNEY II CR ニー システム
承認番号：22500BZX00378000
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