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DESCRIPCION

Vistago en forma de hoja de una prétesis de cadera.

La invencidn se refiere a un vastago de tipo hoja de una prétesis de cadera para el anclaje en el fémur, con una
seccion que comprende un cuello de prétesis por un lado, y una seccién de anclaje de fémur cuyo didmetro se reduce
hacia un extremo distal, por el otro.

Este tipo de véstagos de tipo hoja son de dominio publico. Por lo que concierne este aspecto, se remite solamente
a modo de ejemplo a la EP 0 240 815 B1. En dicha patente se representa y se describe un vastago segun la figura
6. Asi, este vastago 1 comprende una seccidon que comprende un cuello de prétesis 7, por un lado, y una seccioén de
anclaje de fémur 2 cuyo didmetro se reduce en un extremo distal 3, por el otro. Dicha seccién de anclaje de fémur
se ensancha cénicamente en todas las direcciones desde el extremo distal 3 en la direccién del eje longitudinal 4 del
vastago. El lado estrecho medial 5 pasa, desde el mencionado cono, a formar un arco curvado de forma continua que
acaba en un plano que termina en el cuello de la prétesis 7 contra la hoja del vastago o la seccién de anclaje de fémur 2,
extendiéndose de forma perpendicular al eje del cuello de la prétesis 6. El cuello de la prétesis 7 termina en una espiga
cuyo didmetro se reduce conicamente hacia fuera y a la cual se puede colocar una cabeza de articulacién esférica no
mostrada.

El lado estrecho lateral 8 se amplia a partir del ensanchamiento cénico para formar una aleta del trocdnter antes
de desembocar por encima de un hombro de la hoja de véstago o la seccién de anclaje en el plano de terminacién del
cuello de la prétesis ya mencionado.

El véastago descrito sirve para el anclaje no cementado en el fémur. Sin embargo, la invencidn se refiere en principio
también a los vastagos cementados.

En ambos casos es necesario crear previamente en el fémur un espacio de recepcion para el vdstago o una ca-
vidad correspondiente mediante un instrumento de conformacién, en particular un raspador. Estos instrumentos de
conformacién o raspadores se corresponden exactamente con la geometria del vastago correspondiente o se desvian
de la misma de forma determinada para obtener una subdimensién predeterminada para un ajuste a presién o una
sobredimensién predeterminada para formar un espacio para un revestimiento de cemento.

Después de abrir la articulacién de la cadera y reseccionar el cuello femoral, se prepara el soporte dseo en el
fémur proximal para recibir el vastago de anclaje. Segun la forma del véstago, el lecho de anclaje 6seo se crea con
un instrumento de conformacion apropiado, en particular un raspador, mediante el descenso del mismo a lo largo del
eje del vastago. Para descender al espacio de la médula lleno de hueso esponjoso y tejido blando, se hace avanzar
el raspador mediante un peso que actia a modo de martillo u otro instrumento adecuado. En el caso de un eje del
vastago curvado, el instrumento de conformacién o el raspador baja en forma de arco a lo largo de una trayectoria
curvada, mientras que con un eje del vastago recto, se hace avanzar el raspador a lo largo de una recta que corresponde
esencialmente al eje del espacio de la médula proximal.

Para un anclaje no cementado de los vastagos de cadera, la realizacién de la seccién de anclaje como vastago
recto ha resultado ser clinicamente muy util. En lo que se refiere a este aspecto, se remite también a los védstagos
conocidos segin la EP 0 145 939 A2 y la EP 0 032 165 A2, que estin caracterizados por el hecho de que la seccién
recta se extiende por una longitud de aproximadamente el 60% al 75% de la longitud total del vastago. Este concepto
esté caracterizado por una técnica de implantacién segura, una alta estabilidad primaria y un buen comportamiento de
integracion. Sin embargo, la técnica quirtirgica de estos védstagos requiere que el espacio de la médula se abra no solo
en el plano de la superficie de reseccion del cuello femoral, sino mas lateralmente en la zona del trocanter mayor. Con
respecto a este aspecto se remite a la figura 4. Esta figura muestra que es necesaria una reseccion de algunas partes de
las uniones de los tendones en esta zona. Obviamente, el grado de esta reseccion depende de la forma individual del
fémur proximal y de la formacién del vastago recto.

Recientemente, las implantaciones de las endoprétesis de articulaciones se realizan cada vez mas con técni-
cas quirdrgicas minimamente invasivas. El objetivo de estas técnicas es una rehabilitacién mas rdpida del pacien-
te, asociada con menos dolores y estancias mds cortas en el hospital. Con las técnicas quirdrgicas minimamente
invasivas se minimiza el trauma de la operacidn, en particular con respecto a las estructuras funcionalmente deci-
sivas. Para la funcién de la articulacién de la cadera, los misculos y los tendones son caracteristicas estructura-
les esenciales. El objetivo de las técnicas de implantacién minimamente invasivas es, entre otras cosas, evitar re-
secciones asi como desprendimientos de las uniones de tendones y musculos en la zona del trocanter mayor. Por
consiguiente, los vdstagos rectos clasicos tienen desventajas para la aplicacién de las técnicas minimamente inva-
sivas.

Para evitar las resecciones en la zona de las uniones de tendones en el trocanter mayor, la parte lateral en la zona
del trocdnter puede ser rebajada en bisel en el caso de los vdstagos rectos. En principio, los védstagos rectos con una
parte de hombro truncada son conocidos. En lo que concierne este aspecto, solamente se remite a modo de ejemplo al
Ilamado vastago recto de Miiller descrito y representado en “Technique d’implantation de prothéses totales de Miiller
par voie latérale transglutéale”, Encyclopédie Medico-Chirurgicale (Paris) 44666, 1991.
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El objetivo de este hombro truncado es evitar defectos mayores en la zona del macizo troncantereano. En la
configuracion de este truncado, se configura normalmente un sistema de tamafio constante de la parte de vastago lateral
con un tiro recto oblicuo al eje de vastago y con un radio. En la mayoria de los casos, el raspador correspondiente al
implante se configura con la misma geometria que el implante. Desde un punto de vista técnico, se crea con el raspador
una hendidura en la zona del trocanter mayor, tal y como se aprecia en la figura 5.

Durante la implantacion de un vastago de cadera, el lecho 6seo se forma con unos raspadores de tamafio ascendente
hasta el tamafio que mds se ajuste. Durante este proceso, el raspador correspondiente sigue la forma del lecho ya
existente configurado mediante el tamafio del raspador anterior. Puesto que la parte distal del vastago recto se realiza
mediante el descenso a lo largo de un eje recto, se compromete la precision de ajuste para la parte del hombro inclinada
o curvada. Sin embargo, dicha precision de ajuste depende de la técnica de raspado del cirujano y de la calidad dsea
individual.

Partiendo de la citada técnica anterior, es el objeto de la presente invencién crear un vastago a modo de hoja del
tipo mencionado arriba que sea particularmente apto para las técnicas quirdrgicas minimamente invasivas. Al mismo
tiempo, deben mantenerse las ventajas de los implantes de vastagos rectos convencionales. Sin embargo, las uniones
de miusculos y tendones deben protegerse en la medida de lo posible.

El objeto se soluciona segin la invencién mediante las caracteristicas de la reivindicacién 1.

La trayectoria de la seccién arqueada proximal convexa es particularmente importante, caracterizdndose la misma
por el hecho de que la seccion arqueada estd formada como una “curva tractriz” que describe o define el extremo
proximal del lado estrecho lateral del vastago al introducir el mismo (o un raspador correspondiente) en una cavidad
complementaria en el fémur, manteniéndose el contacto entre el contorno del véstago lateral-distal y proximal-medial
por un lado, y ta delimitacién asociada de la cavidad por el otro. Por consiguiente, la forma 6ptima de la parte de
hombro proximal-lateral se obtiene de la conduccidn del vastago en el lecho dseo, tal y como se muestra en la figura
2. La curvatura del vastago lateral-proximal 11 del véastago 10 corresponde a la curva 12 que describe el extremo
proximal del lado estrecho lateral del vadstago 10 al introducir el mismo en una cavidad complementaria en el fémur,
con la condicién de que se mantenga el contacto entre el contorno del vastago 13 lateral-distal y el contorno del vastago
proximal-medial 14 por un lado, y la delimitacién asociada de la cavidad no mostrada aqui, por el otro. Por lo demis,
se muestra un vastago 10 formado segtn la invencidn en vista lateral (ventral o dorsal) en comparacién con un vastago
de tipo hoja convencional segtin la figura 6 o la EP 0 240 815 B1. En la figura 1 se puede apreciar perfectamente qué
medidas se han tomado en comparacién con el estado de la técnica. El lado lateral del ala del trocanter 9 segin la
figura 6 estd reducido por la seccién arqueada lateral-proximal 11, lo cual conlleva la ventaja de que la intervencién en
el macizo troncantereano sea correspondientemente menor, y que también las uniones de tendones y musculos durante
la implantacién o durante la formacién de la cavidad para el vastago 10 se vean menos perjudicadas. Las zonas de
contacto en la zona del llamado arco de Addn (zona 14 en la figura 2) y en el extremo lateral-distal (zona 13 en la figura
2) describen un arco a lo largo del hombro lateral. Dicho arco se describe mediante un polinomio (curva del orden
x). Esta curva puede seguir la geometria del vastago lateral-distal de forma continua, pero preferiblemente forma con
la misma una interseccién. En todo caso, la seccién arqueada lateral-proximal estd configurada de tal manera que el
hombro esté en contacto exacto con o presente una distancia constante a la estructura 6sea en la zona del trocanter, a
lo largo de todo el trayecto de introduccién de la parte recta del vastago distal. De esta manera, se obtiene una parte
de hombro que se ajusta exactamente y de forma 6ptima al lecho 6seo con un ajuste sin intersticio alguno o con un
intersticio predeterminado para el cemento, dependiendo ya de si la implantacién debe realizarse sin cemento o con
cemento.

En principio, también seria pensable continuar la seccidn recta lateral-distal en la zona proximal, segiin la figura
7. Sin embargo, esta forma de realizacién no protege los miisculos ni los tendones en la misma medida que en la
forma de realizacion segin la invencién representada en la figura 1. Este hecho se aprecia claramente en particular
en la figura 3, donde se muestran los trayectos de introduccion del extremo proximal del lado estrecho lateral del
vastago para las versiones segtn la figura 6, la figura 7 y la figura 1. El trayecto de introduccion 15 se aplica para la
forma de realizacion segun la figura 6 (estado de la técnica). El trayecto de introduccién 16 se aplica para la forma de
realizacion segun la figura 7 y el trayecto de introduccién 17 se aplica para la realizacién segtn la invencién tal y como
se muestra en la figura 1. Por lo tanto, en la forma de realizacion segtin la invencion, la intervencién en el trocanter es
menor.

De nuevo con respecto a la figura 1 se hace hincapié en el hecho de que dicha figura muestra un vastago de tipo
hoja 10 formado segtin la invencién de una prétesis de cadera para el anclaje en el fémur. Dicho véstago presenta una
seccién 19 que comprende un cuello de prétesis 18, por un lado, y una seccién de anclaje de fémur 21 cuyo didmetro
se reduce hacia un extremo distal 20, por el otro, y cuyo lado estrecho lateral 22 comprende una seccién recta distal
23 y una seccion arqueada proximal 11, extendiéndose la seccién recta 23 por una longitud L del 60% hasta el 75%
de la longitud total L del vdstago 10. En la forma de realizacion representada, la seccion recta lateral 23 puede pasar
a la seccion arqueada lateral 11 de forma continua, es decir, es tangencial. Pero como ya se ha mencionado, también
es util que esta transicion sea discontinua, es decir, presente un dngulo obtuso.

Tal y como ya se ha mencionado arriba, es particularmente ventajoso formar la seccién arqueada 11 como una
especie de “curva tractriz”’, que describe o define el extremo proximal del lado estrecho lateral del vastago 10 al
introducir el mismo en una cavidad complementaria en el fémur, manteniéndose el contacto entre el contorno del
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vastago lateral-distal y proximal-medial por un lado, y la delimitacién asociada de la cavidad por el otro. En lo que se
refiere a este aspecto, se remite de nuevo a la figura 2.

Segtin el tamatfio del vdstago asi como las condiciones externas, la seccién arqueada proximal 11 estd realizada pre-
feriblemente con un radio constante, que sin embargo va cambiando particularmente de forma continua o discontinua
de entre 200 mm a 500 mm.

También ha resultado ser muy util en la practica realizar la seccidn arqueada proximal 11 con un radio que va
incrementando en tamafio de distal a proximal de forma continua o discontinua.

Preferiblemente, la seccién arqueada 11 puede estar formada también como una seccién hiperbdlica, parabdlica o
eliptica, de modo que la seccién correspondiente desemboque distalmente en la seccion recta conica 23 en un punto
predeterminado en el cual la tangente con el eje del vistago 24 forma un dngulo equivalente a la mitad del dngulo
conico.

En cuanto al propio vastago hay que destacar que la seccién de anclaje se va ensanchando cénicamente a lo largo
de la longitud de la seccién recta lateral-distal 23, empezando por el extremo distal 20 en la direccién de su eje
longitudinal 24, o bien en todas las direcciones o solamente de forma lateral-medial.

Ademads, se debe mencionar que la seccidn transversal del vastago 10 puede ser preferiblemente rectangular, tra-
pezoidal o rémbica.

El ensanchamiento cénico en todas las direcciones de la seccién de anclaje 21 presenta un dngulo de conicidad, en
particular en el lado ventral y/o dorsal, de entre aproximadamente 0,5° y 6°, en particular entre aproximadamente 1°y
30

Todas las caracteristicas divulgadas en la documentacién de esta solicitud se reivindican como esenciales para la
invencion en la medida en que son novedosas, ya sea de forma individual o en combinacidn, con respecto al estado de
la técnica.

Niimeros de referencia

Estado de la técnica

1 Vistago.
2 Seccion de anclaje de fémur.
3 Extremo distal.

4 Eje longitudinal.

5 Lado estrecho medial.

6 Eje del cuello de la prétesis.
7 Cuello de la prétesis.

8 Lado estrecho lateral.

9 Ala de trocénter.

Invencién

10 Vistago.

11 Curvatura de vastago proximal-lateral (seccién arqueada lateral-proximal).
12 Curva.

13 Contorno de vastago lateral-distal.

14 Contorno de vastago proximal-medial.

15 Curva de introduccién para vastago segtn la figura 6.

16 Curva de introduccién para vastago segtn la figura 7.
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Curva de introduccién para vastago segun la figura 1.
Cuello de la proétesis.

Seccién.

Extremo distal.

Seccién de anclaje de fémur.

Lado estrecho lateral.

Seccidn recta distal-lateral.

Eje del vastago.

Referencias citadas en la descripcion

Esta lista de referencias citadas por el solicitante se ha elaborado tinicamente como ayuda para el lector. No forma
parte del documento de Patente Europea. Aunque se ha prestado mucha atencion en la compilacion de las mismas no
se puede evitar incurrir en errores u omisiones, declinando la OEP toda responsabilidad a este respecto.

Documentos de patente citados en la descripcion

e EP 0240815 B1 [0002] [0014] e EP 0032165 A2 [0007]

e EP 0145939 [0007]

Literatura no patente citada en la descripcion

e Technique d’implantation de protheses totales de Miiller par voie latérale transglutéale. Encyclopédie Medico-

Chirurgicale (Parfs). 1991, 44666 [0009]
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REIVINDICACIONES

1. Vastago de tipo hoja (10) para una prétesis de cadera para el anclaje en el fémur, con una seccién (19) que
comprende un cuello de la prétesis (18), por un lado, y una seccién de anclaje de fémur (21) cuyo didmetro se reduce
hacia un extremo distal (20) y cuyo lado estrecho lateral (22) comprende una seccidn recta distal (23) y una seccién
arqueada proximal (11), por el otro, extendiéndose la seccién recta (23) por una longitud (L) del 60% hasta el 75%
de la longitud total (L) del véastago (10),

caracterizado por el hecho de que

la seccidn arqueada lateral (11) esta formada como una “curva tractriz”, que corresponde a la curva que describe o
define el extremo proximal del lado estrecho lateral del vastago (10) al introducir el mismo, o un raspador correspon-
diente, en una cavidad complementaria en el fémur, manteniéndose el contacto entre el contorno del vastago lateral-
distal (13) y proximal-medial (14) por un lado, y la delimitacién asociada de la cavidad por el otro.

2. Vastago segun la reivindicacién 1,

caracterizado por el hecho de que

la seccidn recta lateral (23) pasa a la seccion arqueada lateral (11) o bien de forma continua, es decir, tangencial, o
de forma discontinua, es decir, con una desviacién angular.

3. Véastago segtin una de las reivindicaciones 1 a 2,

caracterizado por el hecho de que

la seccién arqueada proximal (11) estd configurada con un radio constante, que sin embargo va cambiando parti-
cularmente de forma continua o discontinua de entre 200 mm a 500 mm.

4. Viastago segtin una de las reivindicaciones 1 a 3,

caracterizado por el hecho de que

la seccion arqueada proximal (11) estd configurada con un radio que va incrementando en tamaifio de distal a
proximal de forma continua o discontinua.

5. Vastago segun una de las reivindicaciones 1 a 4,

caracterizado por el hecho de que

la seccion de anclaje se va ensanchando conicamente a lo largo de la longitud de la seccidn recta lateral-distal (23),
empezando por el extremo distal (20) en la direccién de su eje longitudinal (24), o bien en todas las direcciones o
solamente de forma lateral-medial.

6. Véastago segun una de las reivindicaciones 1 a 5,

caracterizado por el hecho de que

su seccion transversal es rectangular, trapezoidal o rémbica.

7. Véstago segtn la reivindicacién 5 o 6,
caracterizado por el hecho de que
con un ensanchamiento cénico en todas las direcciones de la seccion de anclaje (21), el dngulo de conicidad, en

particular en el lado ventral y/o dorsal, es de entre aproximadamente 0,5° y 6°, en particular entre aproximadamente
1°y 3°
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