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s PROTEZA DE GENUNCHI SFERICA

(57) Rezumat:

Inventia se referd la o proteza de genunchi cimentata si
necimentata, cu inlocuirea ligamentelor incrucisate,
alcatuita din trei componente: femurald, tibiala si rotu-
liana, ale caror suprafete articulare sunt astfel con-
figurate Tncat sa existe un contact intre componente
care sa asigure stabilitate si un stres minim in timpul
solicitarilor. Proteza conform inventiei este alcatuita
dintr-o componenta (3) femural&, o componenta (4) tibi-
ala si o componentd (5) rotuliana, componenta (3)
femurala fiind ancorata la partea distala a femurului;
componenta (4) tibiald este ancorata la partea proxi-
malé a tibiei, prin intermediul unei componente (6)
metalice, iar componenta (5) rotuliana se ancoreaza la
suprafata posterioara a rotulei, toate cele trei com-
ponente (3, 4 si 5) reprezentand calote ale unor sfere
de raze egale a componentelor (4 si 5) tibiala si rotu-
liana, componenta (3) femurala avand o raza mai mica
astfel incat contactul dintre ele, in timpul functionarii
genunchiului, sa fie minim, permitand existenta unei
lame de lichid care intercompartimenteaza si reduce
semnificativ frecarea si uzura protezei, ceea ce va
creste fiabilitatea implantului, la aceasta contribuind si
stabilitatea suplimentara, daté de forma sfericéd a com-
ponentelor, care duce la evitarea migcériloranormale in
articulatia femuro-patelara, si conferd posibilitatea

executarii unui grad marit de flexie a genunchiului
protezat, fara risc de subluxare, favorizand o recupe-
rare postoperatorie mai rapida.

Revendicari: 6
Figuri: 7

Fig. 6

Cu incepere de la data publicérii cererii de brevet, cererea asigura, in mod provizoriu, solicitantului, protectia conferitd potrivit dispozitiilor
art.32 din Legea nr.64/1991, cu exceptia cazurilorin care cererea de brevet de inventie a fost respinsd, retrasd sau considerata ca fiind retrasa.
Intinderea protectiei conferite de cererea de brevet de inventie este determinata de revendicdrile continute in cererea publicata in conformitate

cu art.23 alin.(1) - (3).
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Artroplastia totald de genunchi este o interventie de success larg utilizatd pentru
tratamentul formelor avansate de gonartrozi. Succesul acestei interventii este mésurat si prin
prisma analizelor de supravietuire a implantului. Decimentarea asepticd a fost identificati ca
fiind principala cauzi de esec precoce a artroplastiei de genunchi. Aceasta se datoreazi in
principal osteolizei periprotetice, efect al uzurii componentelor implantate.

Astfel este de infeles preocuparea continud pentru imbunitifirea tehnicilor
chirurgicale i a design-ului protetic, cu scopul de a asigura o supraviefuire cit mai
indelungatd a implantului. Tendintele ultime in materie de design protetic duc la o
configurafie cat mai aseménatoare cu cea a genunchiului normal. Astfel, protezele moderne
prezintdi mai mulfi condili femurali cu raze de curburd diferite, anterior si posterior
(US6540787B2 — 1.04.2003). Forma acestora poate fi simetrici de ambele parfi sau
asimetricd. Platourile tibiale prezintd curburi diferite in plan frontal si sagital, dar si o panti
posterioard. Componenta tibiald concava, prezintd raze de curburd diferite antero-posterior si
medio-lateral.

in cazul unui genunchi functional partea condiliani a femurului sufera miscari de
alunecare si rostogolire peste suprafafa portantd tibiald. Frecarea rezultatd in urma acestui
contact poate desprinde particule de polietilend intraarticular. Suprafata portantd a protezei de
genunchi este compusa din polietilend cu greutate moleculard mare (UHMWPE). Particulele
de polietilena rezultate in urma solicitarilor intense de pe aceastd suprafafd sunt responsabile
de aparifia procesului de osteolizd. Decimentarea aseptici este dependenti atit de
caracteristicile materialului cat si de designul protetic. Componentele protetice metalice
trebuie sd aibd anumite caracteristici pentru a face fati solicitarilor de la nivelul genunchiului,
astfel incat sa asigure o viatd indelungatd implantului. Ele trebuie si fie rezistente, cu un
modul de elasticitate mic, apropiat de cel al osului, si fie rezistente la coroziune si la uzura,
sd fie biocompatibile si sd asigure osteointegrarea.

Protezele postero-stabilizate folosesc un pintene stabilizator ce are rol in limitarea
deplasirii posterioare a tibiei din timpul flexiei. Ins3, pe parcursul acestui tip de miscare, la
grade mari de flexie, contactul pintenelui cu cama femurald duce la aparitia unor zone de
presiune, cu precddere in partea posterioard a acestuia, si la uzura polietilenei, boald de
particule si decimentare aseptica.

Protezele ce pastreaza ligamentul incrucisat posterior, prezintd anumite inconveniente,
fiind supuse riscului de aparifie a unor miscari aberante paradoxale de alunecare anterioard a
femurului. Supratensionarea ligamentului incrucisat limiteazd miscarea de flexie.

Tinand cont de aceste considerente, este nevoie de o protezd cu tendintd scdzutd la
formarea bolii de particule, prin scaderea frecérii si stress-ului intraarticular, si asigurarea
unei suprafete optime de contact intre componente.

Inventia prezentd ia in discutie o proteza de genunchi cu o conformatle imbunatafita,
unde suprafetele articulare femurala, tibiald si rotuliand sunt astfel configurate incét si existe
un contact intre componente care sd asigure stabilitate $i un stress minim in timpul
solicitarilor.

Proteza propusd poate evita aparitia unora din inconvenientele enumerate mai sus,
specifice conformatiilor actuale ale implaturilor de genunchi, prin forma sferici a
componentelor articulare, derivatd din sfera imaginara ce incadreazi proteza (1) de raza (2).
Va exista un singur condil femural, cu forma sfericid si convex (3), ce se va articula cu un
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singur condil tibial (4), concav si sferic, i cu 0 componenta rotuliani (5), concava si sferica,
de raza (2) egala cu cea tibiala. .

Componenta femurald metalica (3) va aluneca si se va rostogoli peste partea
superioard concavd a componentei tibiale (4) compusa din polietilend cu greutate moleculara
mare, denumitd insert tibial. Componenta tibiald este alcétuitd din doud parti: partea de
polietilend (insert) si partea metalici (6) ce se prinde in osul tibial prin cimentare sau
osteointegrare. Componenta rotuliana (5) va aluneca peste componenta femurald convexi si,
va fi compusi din polietilend cu greutate moleculard mare.

in valoare absoluti suprafata de contact a componentelor femurala si tibiald va fi de
aproximativ 10 ori mai mare decét in cazul protezelor conventionale. Insi, forma sferica a
componentelor si raza (2) aproximativ egald a acestora va permite existenfa unei lame de
lichid intraarticular prin intermediul cdruia se va realiza o distributie egald a presiunilor
intraarticulare si se va diminua contactul si frecarea dintre componente. Sfera de provenienta
a componentei femurale va avea o razi de ordinul micronilor mai mica decét razele sferei de
provenientd a componentelor tibiald si rotuliand, astfel incdt si fie permisd miscarea
articulara si existenta lamei de lichid sinovial. Cresterea congruentei articulare si a suprafetei
de contact duce la disparifia zonelor de presiune ridicatd si la micsorarea uzurii. S-a
demonstrat cd la solicitdri de 13 kg/cm?, lichidul sinovial din articulaie poate asigura un
coeficient de frecare intre 0,001-0,03 (Linn, 1968. Lubrication of animal joints II. The
mechanism. J Biomech 1:93-205). Suprafata de contact femuro-tibiala pentru un genunchi cu
diametrul medio-lateral de 8 cm, in cazul protezei prezentate, va fi de aproximativ 66,4 cm? ,
iar tensiunile din genunchi, pentru un individ de 80 kg, vor fi mult mai mici de 13 kg/ cm?.
Sunt create conditiile unui contact direct minimal intre componentele protetice, frecarea fiind
aproape inexistenta.

Forma sfericd aduce un plus de stabilitate in articulatie cu evitarea alunecdrii
anterioare a femurului in timpul flexiei. In plan frontal, stabilitatea genunchiului protezat va
fi asiguratd de integritatea ligamentelor colaterale. Alunecarea in recurvatum va fi
impiedicatd de integritatea capsulei posterioare. La grade sporite de flexie scade riscul de
aparifia unui conflict intre rotuld si componenta tibiala, iar bratul de forta al cvadricepsului
creste odatd cu flexia, efect pozitiv asupra cinematicii articulare si consecutiv asupra
recuperdrii postoperatorii. ,

Va fi posibila migcarea naturald de rotatie externd gradatd a tibiei pe femur ce
insoteste flexia genunchiului, fard aparifia unor solicitari mari la nivelul platoului sau
pintenelui tibial, asa cum apar la protezele conventionale cu platou mobil sau
posterostabilizate.

Scurti prezentare a figurilor

Fig 1. Schita a protezei articulate de genunchi din vedere anterioara. Este reprezentatd
in plan, sfera (1) de provenientd a geometriilor componentelor protetice.

Fig 2. Schitd a protezei articulate de genunchi din vedere laterala. Centrul sferei este
situat sub nivelul marginii posterioare a componentei femurale. Inilfimea componentei
protetice tibiale este mai mare anterioar fatd de posterior.

Fig 3. Schita a protezei articulate de genunchi din vedere posterioara.

Fig 4. Imaginea componentei protetice femurale (3) din vedere anterioard, laterala si
posterioara. Inilfimea marginii anterioare a protezei femurale este mai mare decit cea a
marginii posterioare. Partea articulard a componentei femurale este de forma sfericd si
convexa. '
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Fig 5. Imaginea componentelor protetice tibiald (4) si rotuliand (5) din vedere
anterioard, laterald si posterioard. Partea articulard a protezei rotuliene este concava si sferica.
Partea articulard a componentei tibiale este concavad si sfericd, de razd (2) egald cu cea
rotuliand, si se aplicd pe o componentd metalica (6).

Fig 6. Vedere din anterior si din profil a protezei articulate de genunchi.

Fig 7. Vedere din posterior a protezei articulate de genunchi.
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REVENDICARI

1. O componenta proteticd femurald, metalicd, alcatuitd dintr-un singur condil, de forma
sfericd si convexad, o calotd adaptatd astfel incat si poatd fi ancorati la partea distald a
femurului prin cimentare sau prin osteointegrare, in cazul protezelor necimentate, iar partea
externd sd se articuleze cu o componenti tibiala concava si una rotuliana, concavi, aviand o
razd ugor mai mica decit a componentelor tibiald si rotuliand, diferenta fiind de ordinul
micronilor, astfel incét sd permita existenta miscarilor articulare si a lamei de lichid sinovial.
2. O componentd protetica tibiala, alcatuitd dintr-un singur condil de forma sferici, concav,
din polietilend cu greutate moleculard mare, ce se aplicd peste o componentd metalica
ancoratd la partea proximald a tibiei prin cimentare sau prin osteointegrare, in cazul
protezelor necimentate, ce se va articula cu condilul femural convex. Raza sferei de
provenienta a calotei tibiale va fi egala cu raza sferei de provenienti a calotei rotuliene.

3. O componentd protetica rotuliand, compusd din polietilend cu greutate moleculard mare,
concava, o calotd adaptatd astfel incat sa se poata fixa prin cimentare la suprafata posterioard
a rotulei si sé se articuleze cu calota femurala convexa, avand o raza usor mai mare decét a
acesteia si egala cu cea tibiala.

4. Datorita formei sferice, contactul intre componente va fi optimizat prin transmiterea
fortelor prin intermediul unei lame de lichid, frecarea fiind minima.

5. Va creste congruenta conformatiei protetice, stabilitatea implantului in timpul solicitarilor
si vor disparea zonele de suprasolicitare pe suprafata acestuia.

6. Este posibila efectuarea miscarii naturale de rotatie externd a tibiei pe femur, atunci cand
se executa flexia genunchiului, in conditiile absentei platoului tibial mobil.

.
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