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DESCRIPCION
Instrumentacion especifica del paciente para la cirugia de correccion de implantes
Campo de la invencion

La presente descripcion se refiere a la instrumentacion especifica del paciente (PSI) utilizada en la cirugia ortopédica
y, mas particularmente, a la PSI utilizada para la correccion de implantes.

Antecedentes de la invencion

Un proceso de correccion del implante es un proceso mediante el cual se retira un implante existente para ser
reemplazado. Sin embargo, debido al vinculo entre el implante a ser removido y el hueso, el hueso es a menudo
dafado durante la correccion del implante. Como resultado, el subsiguiente posicionamiento e instalacion de un
implante de reemplazo puede carecer de precision debido a las superficies 6seas dafadas. Por ejemplo, en la
cirugia de correccion de rodilla, el mecanizado de las superficies 6seas usando bloques de corte convencionales
puede carecer de precision ya que los hitos convencionales usados para definir la orientacién del bloque de corte
pueden ser alterados o eliminados durante la retirada del implante.

La instrumentacion especifica del paciente (en adelante "PSI") se refiere a la creacion de instrumentos que se hacen
especificamente para el paciente. Los PSI se fabrican tipicamente a partir de datos usando imagenes para modelar
la geometria 6sea. Por lo tanto, las PSI tienen superficies que pueden entrar en contacto con el hueso de una
manera predecible, ya que tales superficies de contacto se fabrican especificamente para que coincidan con la
superficie de un hueso de un paciente dado. Por lo tanto, seria deseable utilizar la tecnologia PSI en un proceso de
remociéon de implantes. La técnica anterior mas cercana a la presente invencién se describe en el documento US
2011/295378 A1.

Resumen de la divulgacion

Un objetivo de la presente descripcion es proporcionar un método para crear una plantilla PSI para la correccion de
implantes.

Un objetivo adicional de la presente descripcion es proporcionar un sistema para crear un modelo de plantilla PSI de
correccion de implantes.

Por lo tanto, de acuerdo con la presente descripcidon, se proporciona un método para crear una plantilla de
instrumentacion especifica del paciente para la correccion de implantes, que comprende: obtener un modelo de al
menos parte de un hueso que requiere correccion de implante, siendo el modelo fisiologicamente especifico del
paciente; obtener un modelo de implante de reemplazo; identificar al menos una superficie de anclaje sobre el hueso
del modelo del hueso y de datos relacionados con un implante colocado en el hueso, estando la superficie de
anclaje muy préxima al implante colocado; y generar un modelo de plantilla utilizando al menos la superficie de
anclaje identificada y el modelo del implante de reemplazo, comprendiendo el modelo de plantilla al menos una
superficie de contacto especifica del paciente correspondiente a la superficie de anclaje identificada para contacto
complementario y al menos una porcion de interfaz de herramienta posicionada y/u orientada con relaciéon a al
menos una superficie de contacto, estando al menos una parte de interfaz de la herramienta adaptada para ser
conectada con una herramienta que altera el hueso para instalar posteriormente un implante.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, generar el modelo de plantilla comprende generar una ranura
cortada como al menos una superficie de contacto.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, identificar al menos una superficie de anclaje a partir de datos
relacionados con un implante colocado comprende obtener un modelo del implante colocado sobre el hueso.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, la obtencidon de un modelo de al menos parte de un hueso
comprende la formacién de imagenes de la parte del hueso y el implante colocado en el hueso, y la generacion del
modelo de la parte del hueso con el implante colocado.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, la obtencidon de un modelo de al menos parte de un hueso
comprende obtener imagenes de un fémur en una rodilla.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, identificar al menos una superficie de anclaje comprende
identificar al menos una de las superficies de un epicondilo y una corteza interior como al menos una superficie de
anclaje.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, generar el modelo de plantilla comprende generar al menos una
ranura de corte orientada y posicionada para al menos un plano de corte femoral predeterminado.
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Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, la obtencidon de un modelo de al menos parte de un hueso
comprende obtener imagenes de una tibia en una rodilla.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, identificar al menos una superficie de anclaje comprende
identificar al menos una de las superficies de los aspectos medial y lateral de la tibia y de una porcién superior del
tubérculo de la tibia como al menos una superficie de anclaje.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, generar el modelo de plantilla comprende generar al menos una
ranura de corte orientada y posicionada con al menos un plano de corte tibial predeterminado.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, se proporciona un sistema para generar un modelo de plantilla de
instrumentacion especifico del paciente para la correcciéon de implantes, que comprende: un identificador de
superficie de anclaje para identificar al menos una superficie de anclaje de un hueso que requiere correccion de
implante a partir de un modelo de hueso especifico del paciente y de datos relacionados con un implante colocado
en el hueso, estando la superficie de anclaje muy proxima al implante colocado; y un generador de modelo de
plantilla PSI de correccién para generar un modelo de plantilla usando al menos la superficie de anclaje identificada
y un modelo de implante de reemplazo, el generador de modelo de plantilla PSI de correccion genera un modelo de
plantilla que comprende al menos una superficie de contacto especifica del paciente que corresponde a la superficie
de anclaje identificada y al menos una porcion de interfaz de herramienta posicionada y/u orientada con relacion a al
menos una superficie de contacto, al menos una porcion de interfaz de herramienta adaptada para ser conectada a
una herramienta que altera el hueso para posteriormente instalar un implante en el hueso.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, un generador modelo genera el modelo de la parte del hueso con
el implante colocado a partir de imagenes de la parte del hueso y el implante colocado sobre el hueso.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, una unidad de formacion de imagenes ilustra la parte del hueso y
el implante colocado sobre el hueso.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, dichos datos relacionados con un implante colocado son un
modelo del implante colocado sobre el hueso.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, al menos una superficie de anclaje es al menos una superficie de
un epicondilo y una corteza interior de un fémur.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, el modelo de plantilla comprende al menos una ranura cortada
orientada y posicionada para al menos un plano de corte femoral predeterminado.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, al menos una superficie de anclaje es al menos una superficie de
las caras medial y lateral de la tibia y de una parte superior del tubérculo de una tibia.

Ademas, de acuerdo con la presente descripcion, el modelo de plantilla comprende al menos una ranura cortada
orientada y posicionada para al menos un plano de corte tibial predeterminado.

Breve descripcion de las figuras

La figura 1 es un diagrama de flujo que muestra un método para crear una plantilla PSI para la correccion de
implantes de acuerdo con una realizacion de la presente descripcion; y

La figura 2 es un diagrama de bloques que muestra un sistema para crear un modelo de plantilla de correccion de
implantes PSI de acuerdo con otra realizacion de la presente descripcion.

Descripcion de las formas de realizacion preferidas

Haciendo referencia a los dibujos, y mas particularmente a la figura 1, se ilustra un método 10 para crear una
plantilla de instrumentacion especifica del paciente (en lo sucesivo PSI) para la correcciéon de implantes. Por razones
de claridad, la referencia a un paciente especifico en la presente solicitud se refiere a la creacién de superficies
correspondientes negativas, es decir, una superficie que es la parte opuesta negativa de una superficie de
hueso/cartilago de paciente, de tal manera que la superficie especifica del paciente se conforma a la superficie de
hueso/cartilago del paciente, por contacto de confirmaciéon complementario. El método es particularmente adecuado
para ser utilizado en la correccion de rodilla en la que el implante de rodilla tibial, el implante de rodilla femoral o
ambos implantes necesitan ser reemplazados. El método también puede usarse en otras cirugias de correccion de
implantes ortopédicos, por ejemplo, en cirugia de correccion de hombro.

Segun 12, el hueso y su implante son modelados. Los modelos pueden ser obtenidos y/o generados usando
imagenes. La imagen se puede hacer por cualquier tecnologia apropiada tal como tomografia computarizada
(tomografia computarizada), fluoroscopia, o métodos similares de la radiografia, proporcionando la resolucion
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conveniente de imagenes. El modelo del hueso comprende una geometria superficial de partes del hueso que estan
expuestas a pesar de la presencia del implante y/o las limitaciones de la formacion de imagenes. El modelo del
hueso puede incluir una geometria de superficie del implante relativa a las superficies 6seas adyacentes, y una
geometria 3D del implante, por ejemplo, usando un modelo 3D de implante (por ejemplo, del fabricante, etc.).

El modelado 6seo puede comprender generar una superficie tridimensional del hueso si el modelado éseo no es
realizado directamente por el equipo de formacion de imagenes, o si no esta completo. En el caso en que los
implantes multiples deben ser reemplazados (por ejemplo, la correcciéon total de la rodilla), todos los huesos que
soportan los implantes son modelados. También se pueden modelar estructuras adicionales, tales como cartilago,
etc.

Segun 14, las superficies de anclaje se identifican en el hueso a partir del modelo(s) de 12. Las superficies de
anclaje se seleccionan como suficientemente grandes para soportar una plantilla PSI, y como no siendo alteradas
por la eliminacién del implante del hueso. Por ejemplo, en el caso de correccion de la rodilla femoral, las superficies
de anclaje pueden ser los epicéndilos y la corteza interior. Los epicéndilos pueden usarse para restaurar la linea de
articulacion para establecer la posicion axial del implante de reemplazo. Otras partes del fémur también pueden
usarse como superficies de anclaje.

Como otro ejemplo, en el caso de reemplazo de implante de rodilla tibial, las superficies de anclaje pueden ser las
de las caras medial y lateral, asi como la porcion superior del tubérculo de la tibia. En este caso, las caras medial y
lateral pueden usarse para restaurar la linea de la articulacion ajustando la posicion axial del implante de reemplazo.
Otras partes de la tibia también pueden usarse como superficies de anclaje. Consideraciones similares se tienen en
cuenta en el caso de la cirugia de hombro. En ambos casos, las superficies de anclaje estan muy proximas al
implante colocado, ya que en la proximidad del implante removido se realizaran alteraciones éseas. Aunque la(s)
superficie(s) de anclaje esta cerca del implante eliminado, la superficie de anclaje no se dafara sustancialmente por
la retirada del implante.

De acuerdo con 16, utilizando las superficies de anclaje obtenidas del modelo o modelos 6seos y la geometria del
implante de reemplazo que se conoce (es decir, obtenida a partir de una base de datos, del fabricante, generada
como un implante PSI, etc.) se genera un modelo de correccion de PSI. El modelo de plantilla tendra una superficie
o superficies de contacto definidas para apoyarse contra la superficie o superficies de anclaje obtenidas en 14, de
una manera predecible y precisa. Tipicamente, la plantilla PSI de correccién es un bloque de corte o guia de corte
que permitira cortar planos sobre los cuales se anclara el implante. Por lo tanto, el modelo de plantilla PSI de
correccion 16 comprende planos de corte, guias, ranuras o cualquier otra herramienta o interfaz de herramientas,
orientado y/o posicionado para permitir que las alteraciones 6seas se formen en una localizacion deseada del hueso,
con relacién a la(s) superficie(s) de contacto. Por lo tanto, el modelo de plantilla PSI de correcciéon también puede
tomar en consideracion cualquier planificacion de correccion realizada por el operador (por ejemplo, cirujano), para
permitir por lo tanto la eliminacién de suficiente material 6seo para reproducir los espacios deseados entre planos
cortados en huesos adyacentes, etc.

De acuerdo con 18, una vez que se ha generado el modelo PSI de correccion, se puede crear la plantilla PSI.
Cuando se instala la plantilla PSI en el hueso, la(s) superficie(s) de contacto en la plantilla PSI se aplica contra la
superficie o superficies de anclaje correspondientes de la etapa (14). La plantilla PSI creada en 18 puede entonces
ser utilizada intraoperatoria mente después de que el implante se retira para permitir que se realicen alteraciones en
el hueso. Por ejemplo, en el caso de la correccion total de la rodilla, las plantillas se utilizan para realizar cortes
distales y tibiales femorales.

Ahora que se ha definido un método para crear una plantilla PSI de correccién para reemplazo de implantes, se
establece un sistema.

Un sistema para la creacion de un modelo de plantilla PSI de correccion se muestra generalmente en 20 en la figura
2. El sistema 20 puede comprender una unidad 30 de formacién de imagenes, tal como una tomografia
computarizada o una maquina de rayos X, para obtener imagenes del hueso y del implante. Como una alternativa,
se pueden obtener imagenes de una fuente 31 de imagen. A modo de ejemplo, una exploracion CT puede ser
operada remotamente desde el sistema 20, por lo que el sistema 20 puede obtener simplemente imagenes y/o
modelos de hueso e implante procesados de la fuente 31 de imagen.

El sistema 20 comprende una unidad 40 de procesador (por ejemplo, ordenador, ordenador portatil, etc.) que
comprende diferentes médulos para producir finalmente un modelo de plantilla de correcciéon. La unidad 40 de
procesamiento del sistema 20 puede por lo tanto comprender un generador 41 de modelo de hueso/implante que
recibe imagenes de las fuentes 30 o 31 para generar un modelo 3D del hueso con el implante, antes de la correccion
del implante. De acuerdo con el método 10 de la figura 1, el modelo 3D del hueso con implante puede comprender
datos relativos a la geometria superficial de una porcion relevante de un hueso, incluyendo superficies del hueso que
estan expuestas a pesar de la presencia del implante.
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El generador 41 de modelo de hueso/implante creara el modelo 3D del hueso y el implante que es utilizado entonces
por un identificador 42 de superficie de anclaje de la unidad 40 de procesamiento. Alternativamente, el identificador
42 de superficie de anclaje puede utilizar un modelo 3D proporcionado por la fuente 31 de imagen, siempre que el
modelo obtenido a partir de la fuente 31 de imagen incluya datos suficientes. El identificador 42 de superficie de
anclaje identifica superficies sobre el hueso que sustancialmente no seran alteradas por la retirada del implante
danado. La(s) superficie(s) de anclaje esta(n) seleccionada(s) como suficientemente grande para soportar una
plantilla PSI, y no obstruir la retirada del implante. Por ejemplo, se hace referencia al paso 14, en el que se
proporcionan ejemplos para superficies de anclaje apropiadas en el fémur y la tibia en el caso de reemplazo total de
rodilla.

Una vez que la(s) superficie(s) de anclaje se identifica(n), un generador 43 de modelo de plantilla PSI de correccion
generara un modelo de plantila. Como en 16 del método 10, el modelo de plantilla tendra una superficie o
superficies de contacto definidas para apoyarse contra la superficie o superficies de anclaje identificadas por el
identificador 42 de superficie de anclaje, de una manera predecible y precisa. Como la plantilla de correccion PSI
apoyara una herramienta para realizar alteraciones en el hueso, el modelo de plantilla comprende planos de corte,
guias, ranuras o cualquier otra interfaz de herramienta o herramienta, rastreadores (orientados y/o posicionados
para permitir que se formen alteraciones dseas en una ubicacion deseada del hueso, con relacién a la superficie o
superficies de contacto.

Por lo tanto, el generador 43 del modelo de plantilla PSI de correccion también puede tomar en consideracion
cualquier planificacion de correccion realizada por el operador (por ejemplo, el cirujano). El generador 43 del modelo
de plantilla PSI de correccion también puede tener en cuenta una geometria del implante dafiado existente, el
implante de reemplazo (por ejemplo, obtenido de una base 44 de datos de implantes), ademas de la superficie o
superficies de anclaje.

Por consiguiente, el sistema 20 emite un modelo de plantilla PSI de correccion de modelo 50 que se utilizara para
crear la plantilla PSI de correccién. La plantilla PSI de correccion se utiliza entonces intraoperatoria mente para
revestir el hueso para la instalacion subsiguiente del implante, como se describe para el método 10 en la figura 1.

Aunque los métodos y sistemas descritos anteriormente se han descrito y mostrado con referencia a etapas
particulares llevadas a cabo en un orden particular, estas etapas pueden combinarse, subdividirse o reordenarse
para formar un método equivalente sin apartarse de las ensefianzas de la presente descripcion. Por consiguiente, el
orden y la agrupacion de las etapas no es una limitacion de la presente descripcion.
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REIVINDICACIONES

1. Un método para crear una plantilla de instrumentacién especifica del paciente para la correccién de implantes,
que comprende:

obtener un modelo de al menos parte de un hueso que requiera correccién de implante, siendo el modelo
fisioldgicamente especifico del paciente;

obtener un modelo de implante de reemplazo;

identificar al menos una superficie de anclaje sobre el hueso del modelo del hueso y de datos relacionados con un
implante colocado en el hueso, estando la superficie de anclaje muy proxima al implante colocado; y

generar un modelo de plantilla utilizando al menos la superficie de anclaje identificada y el modelo del implante de
reemplazo, comprendiendo el modelo de plantilla al menos una superficie de contacto especifica del paciente
correspondiente a la superficie de anclaje identificada para el contacto complementario, y por lo menos una porcion
de interfaz de herramienta posicionada y/u orientada con relacién a la al menos una superficie de contacto, estando
adaptada a al menos una porcién de interfaz de herramienta para ser conectada con una herramienta que altera el
hueso para instalar posteriormente un implante.

2. El método de acuerdo con la reivindicacion 1, en donde generar el modelo de plantilla comprende generar una
ranura de corte en al menos una superficie de contacto.

3. El método de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 y 2, en donde identificar al menos una
superficie de anclaje a partir de datos relacionados con un implante colocado comprende obtener un modelo del
implante colocado sobre el hueso.

4. El método de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 a 3, en donde la obtencién de un modelo de al
menos parte de un hueso comprende la formacion de imagenes de la parte del hueso y el implante colocado sobre
el hueso, y generar el modelo de la parte del hueso con el implante colocado.

5. El procedimiento de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 a 4, en donde la obtencién de un
modelo de al menos parte de un hueso comprende obtener imagenes de un fémur en una rodilla.

6. Método segun la reivindicacion 5, en donde la identificacion de al menos una superficie de anclaje comprende
identificar al menos una de las superficies de un epicéndilo y una corteza interior como al menos una superficie de
anclaje.

7. Método segun la reivindicacion 6, en donde la generacion del modelo de plantilla comprende generar al menos
una ranura de corte orientada y posicionada para al menos un plano de corte femoral predeterminado.

8. El método de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 a 4, en donde la obtencién de un modelo de al
menos parte de un hueso comprende obtener imagenes de una tibia en una rodilla.

9. El método de acuerdo con la reivindicacion 8, en donde la identificacion de al menos una superficie de anclaje
comprende identificar al menos una de las superficies de los aspectos medial y lateral de la tibia y de una porciéon
superior del tubérculo de la tibia como al menos una superficie de anclaje.

10. El método de acuerdo con la reivindicacion 9, en donde generar el modelo de plantilla comprende generar al
menos una ranura cortada orientada y posicionada con al menos un plano de corte tibial predeterminado.

11. Un sistema para generar un modelo de plantilla de instrumentacién especifico del paciente para la correccion de
implantes, que comprende:

un identificador de superficie de anclaje para identificar al menos una superficie de anclaje a partir de un modelo de
hueso especifico del paciente de un hueso que requiere correccion de implante y de datos relacionados con un
implante colocado en el hueso, estando la superficie de anclaje muy proxima al implante colocado; y

un generador de modelo de plantilla de correccion PSI para generar un modelo de plantilla usando al menos la
superficie de anclaje identificada y un modelo de implante de reemplazo, el generador de modelo de plantilla de
correccion de PSI generando un modelo de plantilla que comprende al menos una superficie de contacto especifica
del paciente que corresponde a la superficie de anclaje identificada y al menos una porcién de interfaz de
herramienta posicionada y/u orientada con respecto a la al menos una superficie de contacto, una parte de interfaz
de herramienta adaptada para ser conectada a una herramienta que altera el hueso para posteriormente instalar un
implante en el hueso.
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12. El sistema de acuerdo con la reivindicacion 11, que comprende ademas un generador de modelo para generar el
modelo de la parte del hueso con el implante colocado a partir de imagenes de la parte del hueso y el implante
colocado sobre el hueso.

13. El sistema de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 11 y 12, que comprende ademas una unidad
de formacion de imagenes para visualizar la parte del hueso y el implante colocado sobre el hueso.

14. El sistema de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 11 a 13, en donde dichos datos relacionados
con un implante colocado son un modelo del implante colocado en el hueso.

15. El sistema de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 11 a 14, en donde al menos una superficie de
anclaje es al menos una superficie de un epicéndilo y una corteza interior de un fémur.
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