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DESCRIPCION
Unidn protésica articular con cafia de expansion
Campo técnico

La invencidn se refiere a una parte protésica articular, especialmente para una articulacion de dedo, que esta
constituida o bien por un componente proximo o un componente distal asi como por una cafia que se distancia de
este componente y que debe alojarse en un hueso, que esta configurada al menos en parte como casquillo de
expansién y presenta un taladro pasante, dentro del cual esta previsto un cuerpo de expansion desplazable en éste.

Estado de la técnica

Las articulaciones artificiales de los dedos estan constituidas esencialmente por dos elementos, a saber, un
componente proximo y un componente distal. Un componente presenta una cabeza articulada convexa, que
colabora con la otra parte, que muestra una cascara de articulacion céncava.

Las articulaciones artificiales de los dedos se insertan entre el hueso medio de la mano y el hueso del dedo o entre
huesos individuales del dedo. También se conoce que se puede sustituir exclusivamente la articulacion
funcionalmente defectuosa de los dedos, de manera que sélo esta presente un componente artificial.

Tales articulaciones se emplea cuando existen enfermedades degenerativas de la articulacion, como osteoartritis,
artritis post-traumatica o artritis reumatoide de las articulaciones respectiva. Una alternativa consiste en reforzar las
articulaciones de los dedos. Otra alternativa, que obtiene la movilidad de los miembros individuales de los dedos es
la sustitucion total de la articulacion.

Se conocen a partir del estado de la técnica, especialmente a partir del documento EP 1 203 569 A (FINSBURY
(DEVELOPMENT) LIMITED LEATHERHEAD) 03.11.2000 implantes de articulaciones de los dedos en la realizacion
llamada implante de la cafa-PIP. Estos implantes presentan un componente préximo y un componente distal, que
colaboran de manera correspondiente y presentan, respectivamente, una cafia que se aleja de estos componentes.
La cafia esta configurada, en general, conica y se inserta en la médula 6sea de un hueso. Para posibilitar la
insercion, se limpia parcialmente el interior del hueso con una herramienta de limpieza y se inserta el implante con
un instrumento del tipo de martillo en el hueso. La fijacion se realiza de tal manera que el diametro del taladro limpio
es menor que el diametro exterior de la cafia, de manera que se obtiene una especie de ajuste a presion entre la
cafay el interior del hueso.

El propio implante esta constituido de un material con un mdédulo de elasticidad similar al hueso. el médulo de
elasticidad similar al hueso evita el llamado blindaje contra estrés y de esta manera favorece la formacion del huso.
De esta modo se mejora adicionalmente la fijacion del implanta en el espacio de la médula del hueso.

Se conoce a partir del documento US 3 805 302 A (MATHYS R) una prétesis articular de dedo, que posee para cada
componente de la articulacion una cafia insertable en el hueso del dedo, que esta configurada al menos
parcialmente como un casquillo de expansion y que presenta un taladro pasante, para que un pasador de expansion
insertable desde fuera en este taladro se pueda enrocar, desde el lado de la articulacion por medio de un
destornillador en el casquillo de expansion y de esta manera se pueda extender.

El casquillo de expansion utilizado posee sobre su periferia unas nervaduras en forma de dientes de sierra y debe
apoyarse con estas nervaduras a través del proceso de extension a tope en el taladro del hueso respectivo, lo que
se considera, por decirlo asi, como una especie de seguro contra un aflojamiento posible del casquillo de expansion.

Inconvenientes del estado de la técnica

Las prétesis indicadas segun el estado de la técnica presentan, sin embargo, inconvenientes, como aflojamiento del
implante en virtud de fijacion deficiente y unién deficiente con el hueso, con lo que se puede producir alto desgaste y
friccién correspondiente. La consecuencia es que la construccion similar a una cafia se puede aflojar dentro del
espacio de la médula, de manera que entonces se afloja la extension y, por lo tanto, la fijacion de la cafia respectiva.
Las consecuencias de ello son de nuevo dolores, que pueden ser provocados también por migraciéon o incluso
roturas.

Cometido de la invencién
Por lo tanto, el cometido de la invencion es desarrollar una parte protésica articular, especialmente para

articulaciones de los dedos, de tal manera que se reduce la probabilidad de un aflojamiento del implante en
oposicion al estado de la técnica.
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Solucién del cometido

Este cometido se soluciona segln la invencién por que en el caso de utilizacion de una extension al menos,
respectivamente, en la zona inicial del taladro pasante de la cafia provista con un casquillo de expansién y del
cuerpo de expansion esta prevista unas roscas, que colaboran de tal manera que después de la introduccion del
cuerpo de expansion en el taladro, ademas de la colaboracién de las dos roscas, la rosca del cuerpo de expansién
se corta parcialmente para generar una friccion adhesiva adicionalmente en el taladro de la cafia.

Ventajas de la invencién

Una ventaja de la invencion es que en virtud de la configuracion segin la invencion de la prétesis parcial articular,.
no es necesario emplazar la cafia respectiva de la proétesis a través de la mecanizacion de impacto o bien de martillo
del especio de la médula de un hueso en ésta. En cambo, la prétesis parcial articular segun la invencion se puede
fijar de manera sencilla y eficiente.

Una ventaja especial de la invencion es que sin mucho gasto de fuerza se inserta la prétesis parcial articular con su
cafia en el espacio de la médula de un hueso y en otra etapa se puede fijar alli por medio del casquillo de expansién
previsto. Este casquillo de expansion, que se extiende al menos parcialmente sobre la cafia, se activa a través de un
cuerpo de expansion previsto dentro del casquillo de expansion, desplazable en la direccion longitudinal de la cafia.
A tal fin, segun la invencion, el taladro de la cafia se configura mas ancho, respectivamente, en la zona del casquillo
de expansion en su extremo libre y el extremo libre del cuerpo de expansion.

A través de una configuracion tan ensanchada, durante un proceso de extension, el casquillo de expansion es
presionado con su superficie exterior contra la pared interior del taladro 6seo respectivo, y en concreto enroscando
el cuerpo de expansion en el casquillo de expansién o bien en la cafia de tal manera que después de la unién
roscada propiamente dicha entre la cafia y el cuerpo de expansion, la rosca del cuerpo de expansion corta todavia
adicionalmente en la cafia como un tornillo auto-roscado en ésta, de manera que en la practica en virtud de la
friccién adhesiva que se produce de esta manera, por decirlo asi se congela el proceso de extension y de este modo
se impide un aflojamiento posterior posible de tal fijacion.

A tal fin, es conveniente configurar el cuerpo de expansion de tal manera que esta configurado en su diametro sobre
su lado que se aleja del componente mayor que en la parte restante de la cafia, de manera que a través del
enroscado o bien desenroscado, por ejemplo con un destornillador, del cuerpo de expansion se separan los
casquillos de expansion y se apoyan o bien se amarran alli en la pared del espacio de la médula.

Para que sea posible, en general, una extension en esta forma, de manera mas ventajosa, puede estar previsto que
el casquillo de expansion esté configurado de tal manera que se configure una cafia convencional canulada y en su
extremo libre estén previstas unas ranuras correspondiente, que se alinean igualmente en la extension longitudinal
de la cafia. El cuerpo de expansion propiamente dicho estd alojado dentro de la cafia en un taladro canulado
pasante y con preferencia es giratorio sobre una rosca dispuesta dentro de la cafia también en y en contra del
sentido horario. Giratorio en una direccion significa que se realiza la extensién, en cambio se anula la extension en la
otra direccion.

Ademas, en una forma de realizacion ventajosa puede estar previsto configurar un medio auxiliar como herramienta
giratoria sobre un punto tedrico de rotura en primer lugar de una sola pieza con el cuerpo de expansion. A través de
una rotacion del cuerpo de expansion a través del medio auxiliar como herramienta giratoria se ejerce la extension
correspondiente de la cafia o bien del casquillo de expansién y en el caso de que se alcance un par de torsién
determinado, se rompe la union entre el casquillo de expansién y la herramienta giratoria, puesto que en un lugar
definido esta previsto el punto teérico de rotura correspondiente. Las propiedades del material se seleccionan en
este caso para que se impida una formacion desfavorable de virutas.

También es conveniente que el cuerpo de expansion se extiende desde el taladro pasante del extremo libre de la
cafa al menos en una medida insignificante hacia fuera y de este modo cubra la zona abierta de la parte de implante
articular. De este modo se impide con ventaja que durante la insercién en la médula ésea de un hueso, por ejemplo
a través de las ranuras abiertas hacia el extremo libre, se arrastre otra médula y se destruya. Ademas, el extremo
libre del cuerpo de expansién ofrece la posibilidad de funcionar como marcador radiolégico. De este modo se
garantiza que a través de una radiografia se pueda controlar la posicidbn exacta de la protesis parcial articular
constituida, por ejemplo, de plastico en la posicién correcta.

Otra forma de realizacién posible prevé que sobre la pared exterior de la cafia estén previstas instalaciones anti-giro.
Estas instalaciones anti-giro son construcciones del tipo de aletas, que estan dispuestas al menos una vez sobre la
periferia y se dilatan en la extension longitudinal de la cafia. Estan configurada de tal manera que no impiden el
proceso de extension del casquillo de expansién de manera correspondiente, y adicionalmente apoyan el anclaje del
implante dentro de la médula ésea.
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Una forma de realizacion ventajosa de este seguro anti-giro prevé que se incremente a partir del extremo libre en la
direccién del componente distal o proximo en sus proyecciones, de manera que durante la insercién del implante es
posible todavia una rotaciéon y se puede insertar tanto mas el implante en el espacio de la médula, cuanto mas se
estrecha la rotacion de manera correspondiente.

Para poder instalar tales instalaciones anti-giro junto con la cafia de un componente, puede estar previsto limpiar la
cavidad con una herramienta de limpieza a través de movimientos giratorios 0 no se impacto de forma simétrica
rotatoria. Un medio auxiliar, como por ejemplo un calibre, apoya también la limpieza para configuraciones del tipo de
aletas, de manera que se puede insertar el implante en ajuste exacto.

La protesis parcial articular puede estar constituida de un material conocido en el estado de la técnica.

De esta manera es posible, para conseguir especialmente un médulo de elasticidad éseo, que se utilice a tal fin un
plastico correspondiente.

Esto implica también la ventaja de que las partes de proétesis articulares se pueden fabricar por medio de un
procedimiento de fundicién por inyeccion.

Otras configuraciones ventajosas se deducen a partir de la descripcion siguiente, de los dibujos asi como de las
reivindicaciones.

Dibujos
La figura 1 muestra una mano humana para ilustrar el emplazamiento de las partes de protesis articular.

La figura 2 muestra una primera vista en perspectiva sobre la protesis parcial articular segun la invencion con
componente proximo.

La figura 3 muestra otra representacion de una vista en perspectiva sobre la protesis parcial articular segin la
invencion con componente distal.

La figura 4 muestra una seccion a través de la prétesis parcial articular segun la figura 2 a lo largo del plano IV-IV.
La figura 5 muestra una seccion a través de la prétesis parcial articular segun la figura 3 a lo largo del plano V-V.

La figura 6 muestra una vista lateral sobre un cuerpo de expansion insertable en la cafia de la prétesis parcial
articular.

La figura 7 muestra una vista en perspectiva sobre una protesis parcial articular, pero en el estado extendido frente a
las figuras 2 y 3.

La figura 8 muestra una prétesis parcial articular con una primera realizacién de un seguro anti-giro.
La figura 9 muestra una proétesis parcial articular segun la invencion con otra realizacién de una instalacion anti-giro.
Descripcion de ejemplos de realizacion

En la figura 1 se muestra una mano H de un cuerpo humano en estructura 6sea. Para definir la nomenclatura para la
aplicacion de partes de protesis articular, como se describira a continuacion, se indican las siguientes designaciones
en la figura 1: En la figura 1 en la zona de las puntas de los dedos se disponen las articulaciones D entre falanges
distales. Siguen las articulaciones P entre falanges proximas asi como las articulaciones de las falanges
metacarpianas dispuestas en la zona media de la mano. Los dedos individuales se identifican con | a V.

Protesis parcial articular proxima:

Las partes de prétesis articulares descritas a continuacién se pueden aplicar especialmente en las zonas entre
falanges distales como también préximas D, P, pero también en las articulaciones de falanges metacarpianas M.
Son independientes de la seleccidn de los dedos | a V. Sdlo se diferencian en el tamafio y en el disefio respectivo de
los componentes préximo o distal.

En la figura 2 se representa una vista en perspectiva de una protesis parcial articular 1 con un componente préximo
2. El componente proximo 2 presenta una superficie deslizante no representada en detalle en esta realizacion, sobre
la que se puede deslizar un componente distal 3 representado en la figura 3 de una prétesis parcial articular 1.1.
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Desde el componente proximo 2 se extiende hacia atrds una cafa 4, que se distancia casi verticalmente desde el
componente proximo 2 y en el ejemplo de realizacion representado aqui presenta una estrechamiento hacia su
extremo proximo 5. Esta configurada redonda en la seccion transversal.

El extremo libre 5 de la cafia 4 presenta, ademas, ranuras 6. Estas ranuras 6 forman un casquillo de expansién 7,
gue esta configurado al menos como parte de la cafia 4. Dentro de la cafia 4 o bien del casquillo de expansion 7
esta dispuesto un cuerpo de expansion 8. El cuerpo de expansion 8 se encuentra en un taladro 9 previsto dentro del
casquillo de expansion 7 o bien de la cafia 4. Como se representa en la figura 4, el taladro 9 se extiende desde el
extremo libre 5 de la cafia 4 hasta mas alld del componente préximo 2 de la protesis parcial articular 1. En el
extremo libre 5 de la cafia 4 esta configurado el taladro 9 con una seccién mas ancha del taladro 9.1 en comparacién
con la cafia 4 restante.

El taladro 9 sirve para alojar el cuerpo de expansion 8 correspondiente, como se representa en la figura 6. El
extremo libre del cuerpo de expansion 8 - designado con 8.1 - esta configurado igualmente mas ancho, de manera
gue en el caso de movimientos del cuerpo de expansion 8 desde el extremo libre 5 en la direccion del componente
préximo 2, se extiende el casquillo de expansién 7.

El extremo libre 8.1 del cuerpo de expansién 8 esta configurado redondeado de manera que se distancia
ligeramente sobre el extremo libre 5 de la cafia 4. De esta manera, durante la insercion de la cafia 4 en el espacio de
la médula , se protege la médula restante, puesto que debe evitarse que las aristas vivas de las ranura 6 lesiones
eventual médula dsea.

Ademas, la pared de la cafia 4 esta configurada redondeada especialmente en la zona del extremo libre 5.

Protesis parcial articular distal:

En la figura 3 se representa una vista en perspectiva de una prétesis parcial articular 1.1 con un componente distal
3. El componente distal 3 presenta una superficie deslizable no representada en esta realizacién, sobre la que se
puede deslizar el componente proximo 2 representado en la figura 2.

Desde el componen te distal 3 se extiende en el lado trasero una cafa 4.1, que se extiende casi perpendicularmente
desde el componente distal 3 y en el ejemplo de realizacidn representado aqui presenta un estrechamiento hacia su
extremo libre 5. Esta configurada redonda en la seccion transversal, de manera que es posible una adaptacion al
espacio de la médula.

El extremo libre 5 de la cafia 4.1 presenta, ademas, ranuras 6. Estas ranuras 6 forman un casquillo de expansion 7,
que esta configurado al menos como parte de la cafia 4.1. Dentro del casquillo de expansion 7 esta dispuesto un
cuerpo de expansion 8, que se encuentra dentro del taladro 9 previsto en el casquillo de expansién 7 o bien en la
cafia 4.1. Como se representa en la figura 5,el talador 9 se extiende desde el extremo libre 5 de la cafia 4.1 hasta
mas alla del componente distal 3 de la prétesis parcial articular 1.1. En el extremo libre 5 de la cafia 4 esta
configurado el taladro 9 mas ancho en una seccién 9.1.

El taladro 9 sirve para alojar el cuerpo de expansion 8 correspondiente, como se representa en la figura 6. El
extremo libre 8.1 del cuerpo de expansion 8 esta configurado igualmente mas ancho, de manera que en el caso de
movimientos del cuerpo de expansion 8 desde el extremo libre 5 en la direccion del componente distal 3, se
ensancha el casquillo de expansion 7.

También aqui en el cuerpo de expansion 8 esta previsto que éste se distancia un poco sobre el extremo libre 5, de
manera que durante la insercion de la cafia 4.1 en un espacio de la médula, el resto de la médula esta protegido,
puesto que se vita que las aristas vivas de las ranuras 6 lesiones médula eventual.

También aqui la pared de la cafia 4.1 esta configurada redondeada en la zona del extremo libre 5 y en concreto para
evitar que durante la insercion de la protesis parcial articular 1.1 aparezcan lesiones no deseadas del tejido.

Dentro del taladro 9 en la zona de las cafias 4 y 4.1 esta prevista una rosca 10, que colabora con una rosca 11
representada en la figura 6 del cuerpo de expansion 8. Puesto que el cuerpo de expansion 8 presenta al menos en
la zona inicial igualmente la rosca 11, durante su insercidn en el talador 9 y a través de una rotacion del cuerpo de
expansion 8 adicionalmente (ademas de la colaboracion con la rosca 10 dentro del taladro 9) se corta la rosca 11 en
la cafia 4 o bien 4.1, que esta constituida de plastico, lo que se indica a través de la flecha 11.1 en la figura 5. De
esta manera se garantiza que el cuerpo de expansion 8 mantenga su posicion en virtud de la friccion adhesiva y con
ello se mantenga también la extensién, que ha sido realizada después del roscado del cuerpo de expansion 8.

El cuerpo de expansion 8 en la realizacién representada en la figura 6 presenta un punto teérico de rotura 17. Desde
el punto tedrico de rotura 17 se extiende en la direccion opuesta del extremo libre 8.1 previsto un medio auxiliar 12,
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que esta previsto para enroscar el cuerpo de expansion 8 en y en su direccién opuesta.

En la figura 7 se muestra en vista en perspectiva una prétesis parcial articular 1.2, que adopta una posicion
extendida a diferencia de su posicidn de partida correspondiente como se representa en las figuras 2 y 3.

Para poder mover el cuerpo de expansion 8 ahora en una direccién de la fecha 13, para que se realice una
extensién del casquillo de expansion 7, en el cuerpo de expansion 8 esta previsto el medio auxiliar 12 (representado
también en la figura 6), que colabora con el cuerpo de expansion 8 sobre el punto teérico de rotura 17. La
colaboracion esta configurada de tal forma que a través de una rotacion en la direccion de la flecha 13 se mueve el
cuerpo de expansién 8 en una direccion de la flecha 19 y se desplaza sobre la unién roscada 10/11 (representada
en las figuras 4 a 6) en la direccion de la flecha 19 y en este caso corta parcialmente la rosca 10 también en la
protesis parcial articular 1.2 y en concreto como se indica en la figura 5. A medida que se incrementa la extension
(flecha 14), aumenta el par de torsion a aplicar sobre el medio auxiliar 12, de manera que con un tamafio definido, se
separa el medio auxiliar 12 desde el cuerpo de expansion 8 restante, con preferencia en el punto teérico de rotura 17
descrito en la figura 6. Este medio auxiliar 12 se puede extraer entonces sin que se produzcan o permanezcan
virutas en la zona de la proétesis parcial articular 1.2. La rotura tedrica tiene lugar en este caso dentro de la protesis
parcial articular 1.2, de manera que las superficies deslizables mantienen en adelante su propiedad deseada. La
prétesis parcial articular 1.2 esta fijada ahora en el espacio de la médula y estéa fijada a través de la extensién del
casquillo de expansion 7 dentro de un espacio de la médula 6sea al menos en la direccién de la flecha 19.

Como alternativa puede estar previsto también que en lugar del medio auxiliar 12 se inserte una herramienta, que se
puede acoplar con el cuerpo de expansién 8, por ejemplo a través de una hexagono interior.

En la figura 8 se muestra otra posibilidad para poder mejorar las formas de realizacion segun la invencién: La
prétesis parcial articular 1.3 representada alli presenta, ademéas de las propiedades ya descritas anteriormente,
adicionalmente un elemento anti-giro 15. Este elemento anti-giro 15 sirve para fijar una prétesis parcial articular 1.3
insertada una vez en un espacio de la médula, que ocupa con preferencia al menos aproximadamente la seccion
transversal como la cafia 4 y el elemento anti-giro 15 juntos. Esto se realiza en este caso de tal manera que durante
la rotacion del cuerpo de expansion 8 en o en contra de la direccién de la flecha 18 no es posible ya una rotacion de
la prétesis parcial articular 1.3 dentro del espacio de la médula. El elemento anti-giro 15 posee en la direccion de la
cafia 4 unas configuraciones 16 del tipo de aletas, que se extienden a lo largo de la cafia 4. Especialmente en la
zona del extremo libre 5 de la cafia 4 esta previsto configurar la instalacion anti-giro 15 muy insignificante, para que
durante la insercion sea posible todavia un posicionamiento correspondiente dentro del espacio de la médula.
Cuanto mas profunda se inserte la prétesis parcial articular 1.3 en el espacio de la médula, tanto mas penetran las
configuraciones 16 del tipo de aletas de las instalaciones anti-giro 15, que estan dispuestas al menos con una parte
sobre la periferia de la cafia 4, en el espacio de la médula y cortan y penetran en la médula 6sea, con lo que resulta
una accion de cufia correspondiente.

Otra realizacion alternativa de la forma de una protesis parcial articular 1.4 se representa en la figura 9. Esta
realizacién se diferencia de la realizacion segun la figura 8 por que las configuraciones del tipo de aletas -
designadas con 16.1 - del elemento anti-giro 15.1 presente aqui se extienden sélo en pate sobre la extensién
longitudinal de la cafia 4.

Los elementos anti-giro 15 y 15.1 impiden movimientos rotatorios de las partes de prétesis articulares 1.3y 1.4 en o
en contra de la direccion de la flecha 18. Sirve al menos adicionalmente para realizar una fijacion de la protesis
parcial articular 1.3 y 1.4 en su extensién longitudinal respectiva.

Todas las partes de prétesis articulares 1 - 1.4 mostradas presentan de esta manera la propiedad de que a través de
la configuracion de la cafia 4 junto con el casquillo de expansiébn 7 al menos parcialmente se prepara una
configuracion del tipo de taco de la cafia 4, que provoca que las partes de prétesis articulares 1 - 1.4, que se insertan
en el espacio de la médula del hueso, estén fijadas en la direccion de insercion o bien en su direccion contraria. De
esta manera se evita un aflojamiento de las partes de protesis articulares 1 -1.4 provocado por movimientos
mecanicos, pero también por la reduccién de la médula en el espacio de la médula del hueco o por otras
propiedades quimicas, biologicas o fisicas. Ademas, la cafia 4 esta configurada rugosa y presenta varios orificios, en
los que puede crecer la médula correspondiente, de manera que se puede realizar una unién positiva y unién por
aplicacién de fuerza de la prétesis parcial articular 1 con la parte restante del hueso. El elemento anti-giro 15 apoya
la alineacion de la proétesis parcial articular 1 en posicién correcta e impide una rotaciéon en o en contra de la
direccién de la flecha 18. A través de la protesis parcial articular 1 segin la invencion es posible una adaptacion
operativa y posicionamiento especialmente cuidadosos de la protesis parcial articular 1.

Lista de signos de referencia

D Articulaciones distales entre falanges
P Articulaciones préximas entre falanges
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Articulaciones de falanges metacarpianas
Prétesis parcial articular
Componente (proximo)
Componente (distal)

Cana

Extremo libre de la cafia

Ranura

Casquillo de expansion

Cuerpo de expansion

Extremo libre (cuerpo de expansion)
Taladro

Seccion ancha del taladro

Rosca (interior)

Rosca (exterior)

Medio auxiliar

Direccion de la flecha

Flechas

15; 15.1 Elemento anti-giro

16
17
18
19

Configuraciones del tipo de aleta
Punto tedrico de rotura
Direccién de la flecha

Direccién de la flecha
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REIVINDICACIONES

1.- Prétesis parcial articular, especialmente para una articulacion de dedo, que esta constituida o bien por un
componente préximo o distal asi como por una cafia que se distancia de este componente y que debe alojarse en un
hueso, que esta configurada al menos en parte como un casquillo de expansion y presenta un taladro pasante,
dentro del cual esta previsto un cuerpo de expansion desplazable en este taladro, caracterizada por que al menos,
respectivamente, en la zona inicial del taladro pasante (9) de la cafia (4) configurada con el casquillo de expansion
(7) y del cuerpo de expansion (8) esta prevista unas roscas (10; 11), que colaboran de tal manera que después de la
introduccion del cuerpo de expansion (8) en el taladro (9), ademas de la colaboracién de las dos roscas (10, 11), la
rosca (11) del cuerpo de expansion (8) se corta (11.1) parcialmente para generar una friccion adhesiva
adicionalmente en el taladro (9) de la cafia (4).

2. Protesis parcial articular segun la reivindicacion 1, cuyo casquillo de expansion presenta ranuras en el extremo,
caracterizada por que el taladro (9) de la cafia (4; 4.1) esta con figurado en cada caso mas ancho en la zona del
casquillo de expansién (7) en su extremo libre (5) - seccién de taladro 9.1 - y el extremo libre (8.1) del cuerpo de
expansion (8).

3. Protesis parcial articular segun la reivindicacion 2, caracterizada por que el extremo libre (5) de la cafa (4; 4.1) y
el extremo libre (8.1) del cuerpo de expansién (8) juntos estan configurados redondeados ligeramente distantes.

4. Prétesis parcial articular segun la reivindicacion 3, caracterizada por que en el estado no extendido de la cafia (4)
el extremo libre (5) de la cafia (4) junto con el extremo libre (8.1) del cuerpo de expansion (8) forman una unidad
cerrada.

5. Protesis parcial articular segin al menos una de las reivindicaciones anteriores, caracterizada por que la cafa (4;
4.1) ylo el cuerpo de expansion (8) estan constituidos de plastico.

6. Protesis parcial articular segiin al menos una de las reivindicaciones anteriores, caracterizada por que para su
movimiento en y en contra del sentido de giro (direccién de la flecha 13), el cuerpo de expansion (8) tiene, partiendo
desde la zona del componente (2; 3), un medio auxiliar (12) previsto para esta finalidad en el taladro (9) de la cafia
(4;4.2).

7. Protesis parcial articular la reivindicacién 6, caracterizada por que el medio auxiliar (12) esta conectado a través
de un punto tedrico de rotura (17) de una sola pieza con el cuerpo de expansion (8).

8. Protesis parcial articular la reivindicacion 7, caracterizada por que el punto tedrico de rotura (17) esta disefiado de
tal forma que el medio auxiliar (12) se separa desde el cuerpo de expansion (8), cuando se aplica un par de torsion
de magnitud determinada.

9. Prétesis parcial articular segun al menos una de las reivindicaciones anteriores, caracterizada por que el cuerpo
de expansion (8) presenta un marcador radioldgico.

10. Prétesis parcial articular seguin al menos una de las reivindicaciones anteriores, caracterizada por que la cafia (4;
4.1) presenta una superficie rugosa.
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