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OZET

DiZ ARTROPLASTiSi GERCEKLESTIRMEK ICIN APARAT

Diz artroplastisinin, bunlarla simmirli olmamakla birlikte, bikruciat istirahat diz
artroplastisi i¢in ydntemler ve aparatlar burada tarif edilmistir. Bir femoral implant
icin bir distal femurun hazirlanmasi i¢in yontemler ve aparatlar ve ayrica bir tibial
implant icin bir proksimal tibia hazirlamak i¢in yontemler ve aparat tarif edilmektedir.
En azindan bazi diizenlemelerde ve kullamimlarda bu yéntemler ve diizenekler, bu tiir
prosediirlerin giivenligi, dogrulugu ve / veya etkililigini iyilestirmemek kaydiyla,
bikruciat tutma prosediirleri gibi diz artroplasti prosediirlerinin karmasikligini

azaltmayi kolaylastirir.
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ISTEMLER

1. Bir distal femur ve bir proksimal tibiaya sahip bir diz ekleminde bir artroplastinin
gerceklestirilmesinde kullamlmak tizere bir tibial denemeler kiti olup;

(a) proksimal tibianin medial veya lateral tibial plato rezeksiyonunun birindeki distal
femur ve ilk rezeke edilmis yiizeye gore konumlandirilmasi i¢in bir birinci tibial
deney (210), ki birinci tibial deneme en azindan kismen proksimal tibianin birinci
rezeke edilen yiizeyine implante edilen bir birinci tibial implantint simiile eder; ve

{b) proksimal tibia'min medial veya lateral tibia plato rezeksiyonunun birindeki distal
femur ve ilk rezeke edilen yiizeye gore konumlandirma icin ikinci bir tibial deneme
(210) icerir, ki ikinci tibial deneme en azindan kismen proksimal tibia'nin rezeke
edilen ikinci yiizeyine implante edilen ilk tibial implant: simiile eder, burada ikinci
rezeke edilen yiizey ilk rezeke edilen yiizeye farklidir;

dzelligi birinci tibial deneyin ikinci tibial denemeden farkli bir arka egim agisina sahip

olmasidir.

2. Birinci tibial denemenin ikinci tibial denemeden daha kahin oldugu, Tstem I'in tibial

denemelerinin kiti.

3. istem 1 veya 2've ait tibial denemelerin kiti olup, burada ikinci tibial deneme,
proksimal tibianin bir yeniden kesimini simiile eder, yeniden kesim ikinci rezeke
edilen yiizeyi tamimlar, burada ikinci rezeke edilen yiizey, ilk rezeke edilen viizeye

uzakur.

4. Onceki istemlerden herhangi birine gore tibial denemelerin kiti olup, burada ikinci
tibial deneme, proksimal tibianin bir yenden kesimini simiile eder, yeniden kesim
ikinci rezerve edilmis yiizeyi tanimlar, burada ikinci rezerve edilmis yiizey, ilk rezeke

edilen yiizeyin posterior egiminden farkl: bir arka egime sahiptir.
5. Onceki istemlerden herhangi birine ait tibial denemelerin kiti olup, burada, birinci

tibial deney, distal femurda bir femoral denemeye gore konumlandirilmasi icindir ve

ikinci tibia denemesi, distal femurda femoral denemeye gore konumlandirmak i¢indir.
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6. Istem 5'in tibial denemelerinin kiti olup, birinci ve ikinci tibial denemelerin her

birinin femoral deneme ile eklemlenme icin bir proksimal artikiilasyon ylizeyi icerir.

7. istem 6'min tibial denemelerinin kiti olup, burada, birinci ve ikinci tibial
denemelerin her biri, femoral denemenin bir medial es-yanag ile artikiilasyon i¢in bir

medial iistiin artikiilasyon yiizeyi igerir.

8. Onceki istemlerden herhangi birine ait tibial denemelerin kiti olup, ayrica, birinci

ve ikinci tibial denemelere baglanmak icin bir sap (214) igerir.

9. istem 8'in tibial denemelerinin kiti olup, burada sap, proksimal tibia iizerinde

rezeke edilen yiizeyin temas ettirilmesi i¢in diizlemsel bir alt yiizey icerir.

10. Ikinci isteme yiizeyinin yaratilmasi icin ikinci tibia denemesine karsilik gelen bir
hizalama blogu (128) ihtiva eden, bundan oOnceki herhangi bir isteme ait tibial

denemelerinin kit.

11. Onceki istemlerden herhangi birine gore tibial denemelerin kiti olup, burada, ilk
tibial deney, proksimal tibianin ilk rezeke edilmis ylizeyine implante edildiginde,
birinci tibial implantin iistiin bir eklem viizeyinin bir konumunun ve oryantasyonunun

taklit edilmesi icin tistiin bir eklem ylizeyi icerir.

12. Istem 11'in tibial denemelerinin kiti olup, buradaki ikinci tibial deney, proksimal
tibianin ikinci rezeke edilmis yiizeyi tzerine implante edildiginde, birinci tibial
implantin iistiin bir yiizeyinin bir pozisyonunu ve yoniinii kopyalamak i¢in iistiin bir

eklem yiizeyi igerir.

13. Istem 12'deki tibial denemelerin kiti olup, ayrica, proksimal tibia'nin ilk rezeke
edilmis yiizeyine implante edildiginde ikinci bir tibial implantin bir iist eklem
ylizeyinin bir konumunun ve oryantasyonunun taklit edilmesi icin {iistiin bir eklem

yiizeyi igeren iiclincii bir tibial deneyi icerir.

14. Istem 13'Gn tibial denemelerinin kiti olup, burada ikinci tibial implant, birinci

tibial implantdan farkli bir kalinliZa sahiptir.
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15. Istem 13'iin tibial denemelerinin kiti olup, burada ikinci tibial implant, birinci

tibial implanttan farkh bir arka eZime sahiptir.
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TARIFNAME

DiZ ARTROPLASTiSi GERCEKLESTIRMEK ICIN APARAT

ARKA PLAN

Toplam diz artroplastisi prosediirleri genelde 6n capraz bagin (ACL) ve arka capraz
bagin (PCL) gézden ¢ikarilmasint gerektirir. Bu nedenle toplam diz protezi genellikle
ACL ve PCL'nin aymi veya benzer islevlerini saglamaya calisan yapilan ve
mekanizmalan icerir. Ancak bazilari, bu konvansiyonel toplam diz protezleri, dogal
baglarin tiim hastalara sagladigi normal propriyosepsiyon, kinematik ve biyomekanik
fonksiyonlar1 tam olarak temsil etmedigine inanmaktadir. Gecmiste bicruciate (cift
¢apraz) tutucu diz degistirmeleri kullamlmistir, ancak muhtemelen yetersiz implant
tasarimi, enstriimantasyon ve / veya implantasyon teknigi ile iliskili olan diz sertligi
ve implant bagansizlign problemleriyle iliskilendirilmistir. Buna gore, bazi
durumlarda, diz eklemi replasmanimi gerektiren geng ve aktif hastalarda, normal bir
biyomekanik islev ve diz degistirmenin ardindan dizin performans: ve performansini
korumak icin, islek olan en Onemli ligamentleri korumak igin bir talep vardir. Bazi
durumlarda, c¢ift capraz tutucu implantlar (diger bir deyisle ACL ve PCL korunmasi)
icin, aym zamanda diger diz implantlart i¢in, ¢ogu diz prosediirleri (dzellikle de
bunlarla sinirli kalmamak iizere, cift capraz tutucu prosediirleri) genellikle idealden
daha az olan yontem ve cihazlan kullandigindan, femur ve tibiyals hazirlamak icin

daha etkin ve dogru yontemler ve aparatlara ihtiya¢ duyulmaktadir.

OZET

Burada, diz artroplastisi ve digerler1 gibi total diz artroplastisi (TKA) prosediirleri icin
faydali yontemler ve cihazlar dahil olmak flizere, diz artroplasti prosedirlerini

gerceklestirmek icin kullanilan aparatlar agiklanmaktadir.

En yakin onceki teknik, istem 1%in giris kismim tamimlayan US2008 /7 0058945 Al

dokiimanidir.
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Bir diz eklemi iizerinde artroplasti icin, distal bir femurun distal femoral
rezeksiyonunu degerlendirmek i¢in en az bir distal femoral deneme iceren cerrahi kit
aciklanmig ancak talep edilmemis olup, burada distal femoral deneme, distal femoral
rezeksiyonla temas igin en ist, stiperiyor, diizlemsel yuzey icerir; ve bir proksimal
tibiyal iizerindeki rezeke edilmemis bir yiizeye temas icin en az bir kondil yiizeyi
tamimlayan inferiyor, kavisli bir yiizey igerir. Daha egimli yiizey, proksimal tibiyal
tizerindeki rezeke edilmemis ylizeyle temas igcin medial ve lateral kondil yiizeyleri
tanimlar. Distal femoral deneme, distal femur denemesinin distal femura gore i¢ / dis
donils, anterior / posterior pozisyon, medial / lateral pozisyon veya boyutunu élcmek
icin kullamilan bir 6l¢iim cihazidir. Distal femoral deneme, femoral implantin distal
femura gore beklenen konumunu ve yoniinii gbstermek icin distal femoral denemeda
yer alan bir veya daha fazla referans icermektedir. Referanslar distal femoral
rezeksiyonun posterior medial ve posterior lateral kenarlarina gore distal femoral
denemenin bir konumunu belirtmek i¢in bulunur. Distal femoral denemenin distal
femoral rezeksiyonun posterior medial ve posterior lateral kenarlaria gore konumunu
belirten bir veya daha fazla referans, distal femoral denemenin alt, egri yiizeyinin arka
kenarlarint icermektedir. Distal femoral deneme, distal femoral rezeksiyonun merkezi
On V noktasina gore distal femoral denemenin bir konumunu gdstermek icin bir veya
daha fazla referans icermektedir. Distal femoral denemenin distal femoral
rezeksiyonun merkezi on V noktasina gore konumunu gosteren bir veya daha fazla
referans, distal femoral deneme boyunca uzanan bir veya daha fazla pencereden
olusur. Distal femoral deneme, distal femur deneyi iceren bir bicruciate icermektedir.
Distal femoral deneme bilyiik Olciide U-gekillidir ve bir proksimal tibiyal Gzerinde
tibiyal eminansnin en azindan bir bslumunt almak icin medial ve lateral kondil
yiizeyleri arasmdaki boslugu tamimlar. Distal femoral deneme, femur goriintiisiinii
koruyan bir bicruciate’nin alt kisminmin bir sekli, kalinhig1 ve biiyiikliigiinden en az
birini ¢ogaltir. Distal femoral denemelerin farkh boyutlari, femur implantlarinin farkl
ebatlarindaki distal kistmlarimi biiyiik oranda ¢ogaltir. Distal femoral deneme
modiilerdir. Bazi diizenlemelerde, cerrahi kit, distal femoral denemenin kalinligin
degistirmek icin cok sayida sim igerir. Cerrahi kit, distal femoral denemenin lateral
kondil kisminin kalinligin1 degistirmek icin ¢ok sayida sims icerir. Cerrahi kit, varus /
valgus acis1 ve fleksiyon / ekstansiyon acisinin en azindan birini degistirmek icin ¢ok
sayida sim icerir. Distal femoral deneme, farkli kalinliklarda distal femoral

denemelerin bir parcasidir. Distal femoral deneme, farkli varus / valgus agilar veya
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farkh fleksiyon / ekstansiyon agilarina sahip bir dizi distal femoral denemenin bir
parcasidir. Cerrahi kit ayrica proksimal tibiyal sabitlemek icin bir hizalama blogu
icerir, burada hizalama blogu distal femoral denemeye baglanabilir. Hizalama blogu,
distal femoral deneye sabit bir acisal konumda baglanabilir. Cerrahi kit ayrica
proksimal tibiyal sabitlemek i¢in bir hizalama blogu icerir; Burada distal femoral
deneme, hizalama blogunun distal femoral denemeye baglanmasi icin bir baglanma
yeri icerir. Cerrahi kit ayrica, hizalama blogunu distal femoral deneye sabit bir agisal
oryantasyonda baglamak icin bir konektor igerir. Cerrahi kit ayrica, hizalama blogunu
distal femoral denemeya baglamak icin bir konektor icermektedir, boylece hizalama
blogunun diizlemsel bir tezgahi distal femoral denemenin proksimal diizlem yiizeyine
paralel olacaktir. Cerrahi kit ayrica, bir proksimal tibiyal rezeksiyonun en az bir
yOniinii gostermek icin bir gosterge icerir; burada distal femoral deneme, indikatorii
distal femoral deneme ile iliskilendirmek igin bir baglanma yeri icerir. Gosterge,
proksimal tibiyal rezeksiyonun bir sonraki egimini, proksimal tibiyal rezeksiyonun

varus / valgus acisimi veya proksimal tibiyal rezeksiyon derinligini géstermek igindir.

Distal bir femur ve bir proksimal tibiyalya sahip olan bir diz eklemi iizerinde bir
artroplasti gerceklestirmek i¢in bir yontem agiklanmis ancak talep edilmemis olup;
yontem, distal femur izerinde en azindan bir rezeke edilmis viizey yaratmak icin
distal femur izerinde en az bir diizlemsel femoral rezeksiyon yapmak; distal femur
tizerindeki rezeke edilmis yiizey ile proksimal tibiyal lizerindeki rezeke edilmemis bir
yiizey arasinda bir deneme sokulmasi; ki burada deneme distal femur tizerindeki
rezeke edilen yiizeyle ve proksimal tibiyal iizerindeki rezeke olmayan yiizeyle temas
eder; ve deneyi kullanarak distal femoral rezeksiyonu degerlendirme adimlarini igerir.
Deney kullamlarak distal femoral rezeksiyonun degerlendirilmesi, distal femur
izerinde en az bir ilave kutu kesimi yapmadan dnce gergeklesir. En az bir distal
femoral rezeksiyonun gergeklestirilmesi, bir proksimal tibival rezeksiyonu
yaptlmadan Once en azindan bir distal femoral rezeksiyon vapilmasim igerir.
Proksimal tibiyal rezeksiyonunu gerceklestirmeden once en az bir distal femoral
rezeksiyon gerceklestirmek proksimal tibiyal iizerinde herhangi bir proksimal tibiyal
rezeksiyonu gerceklestirmeden ©nce en az bir distal femoral repertuarin
uygulanmasim icerir. Denemenin yerlestirilmesi, en azindan bir distal femoral
rezeksiyon ile temas ig¢in siiperiyor, diizlemsel bir yiizeye ve proksimal tibiyal

Uizerindeki rezeke edilmemis yiizey ile temas icin inferyor, egri bir yiizeye sahip bir
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distal femoral deneyi verlestirmeyi icermektedir. Distal femoral deneyi yerlestirmek,
stiperiyor, diizlemsel bir yiizeye ve distal femur {lizerine verlestirilmek {izere bir
femoral implantin bir seklini ve kalinhi@im ¢ogaltan inferyor, egri bir ylizeye sahip bir
distal femoral deneyi yerlestirmeyi igcermektedir. Yontem ayrica, distal femoral
denemeyr kullanarak distal femoral rezeksiyonu degerlendirdikten sonra en az bir ek
femur rezeksiyon yapmayr da icerir. En azindan bir distal femoral rezeksiyonun
gerceklestirilmesi, distal femur iizerine implantasyon i¢in femoral implantin distal
kalinligina yaklasik olarak esit olan bir derinlige kadar en azindan bir distal femoral
rezeksiyonun yapilmasini icerir. Yontem ayrica distal femoral rezeksiyonu distal
femoral deneyi kullanarak degerlendirdikien sonra en az bir distal femoral
rezeksiyonu yeniden kesmeyi de igermecktedir. Distal femoral restorasyonun distal
femoral denemeyla degerlendirilmesi fleksiyon kontraktiirii i¢in diz ekleminin
degerlendirilmesini icerir. Fleksiyon kontraktiirii i¢in diz ekleminin degerlendirilmesi,
diz ekleminin uzatilmasini ve terminal ekstansiyonun degerlendirilmesini igerir.
Yontem aym zamanda distal femur Gizerindeki rezeke edilmis yiizey ile proksimal
tibiyal iizerindeki rezeke edilmemis yiizey arasinda ikinci bir deneme sokulmasini; ki
burada ikinci deneme, distal femur iizerindeki rezeke edilen yiizeyle ve proksimal
tibiyal iizerinde rezeke edilmemis yiizeyle temas eder; ve ikinci denemeyla distal

femoral rezeksiyonun yeniden degerlendirilmesini icerir.

Artroplasti gerceklestirmenin ydntemi, bir bicruciate tutucu artroplasti yapmak icin
bir yontemdir. YOntem ayrica, distal femoral deneyi kullanarak distal femoral
rezeksiyonu degerlendirdikten sonra, bicruciate tutucu artroplastisini gergeklestirme
yonteminden, posterior c¢apraz tutan arteryplastiyi gerceklestirme yoOntemine veya
bicruciate feda etme artroplastisini gergeklestirme ydntemine geg¢is yapmayi da igerir.
Yontem ayni zamanda deneyi proksimal tibiyal gbre bir hizalama blogu veya isareti
yerlestirmek i¢in kullanmayi da icerir. Deneyin hizalama blogunu veya gdstergelerini
proksimal tibiyal gore konumlandirmak igin kullanmasi asagidakileri icerir: hizalama
blogunun deneye baglanmasi; ve hizalama blogunun proksimal tibiyalya sabitlenmesi.
Yontem, ayrica, hizalama blogunun bir ara konektdr kullanarak denemeye
baglanmasini da icerir. Yontem ayni zamanda, hizalama blogunu istenen bir varus /
valgus acisina yerlestirmek icin denemenin kullanilmasini da icerir. Yontem ayni
zamanda, hizalama blogunu arzu edilen bir arka egim acisinda konumlandirmak i¢in

denemenin kullanmilmasim1 da igerir. Yoéntem aym zamanda, hizalama blogunun
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proksimal tibiyalya sabitlenmesinden sonra en az bir tibival rezeksiyona rehberlik

etmek icin hizalama blogunun kullanilmasin da icerir.

Uzak bir femurun distal bir sulkus béliimiinii kesmek icin bir femoral kesme tertibati
aciklanmis ancak talep edilmemis olup; femoral kesme tertibati, bir uzunlamasina
eksene uzanan bir ¢entikli kesici igermektedir, ¢entikli kesici, bir medial pargaya
sahip olan bir oncii kesici kenart icermektedir, bir yanal bolim ve medial ve yanal
bélim arasinda merkezi bir béliim ihtiva eder; burada merkezi bdliim, medial ve
lateral boliimlere gore uzunlamasina eksen boyunca ¢entikli kesici icine biiyiik oranda
gomiilmiistiir; ve c¢entikli kesicinin uzunlamasma ekseni boyunca hareketini
konumlandirmak ve yonlendirmek icin bir femoral kesme kilavuzu icerir. Femoral
kesme kilavuzu bir femoral deneme bileseni igerir. Femoral kesme kilavuzu ayrica,
femoral deneme bileseninde sabitlenmis modiiler bir kesici kilavuzu igerir. Onde
gelen kesici kenar U bi¢imli 6n kesici kenar veya V seklinde 6nde gelen kesici
kenardir. Centikli kesici ayrica en azindan uzunlamasina eksene paralel uzanan bir ¢ift
flans icerir. Femoral kesme dizenegi ayrica, centikli kesici ve femoral kesici
kilavuzdan en az birinde bir durdurucu igerir; durdurma, centikli kesicinin

uzunlamasina ekseni boyunca hareketini simirlamak i¢in konumlandimlmstir,

Bir diz ekleminde artroplasti yapmak icin bir tertibat aciklanmis ancak talep
edilmemis olup; tertibat, diz ekleminin proksimal tibiyal'sina gére sabitlenmek iizere
konfigiire edilmis temel bir alet icermektedir, temel alet, ndtr bir 6n / arka egime
yonlendirilecek sekilde konfigiire edilmis bir tezgah konektoriine ve progresif
tibiyalya gore sabitlendiginde proksimal tibiyal goére nétr bir varus / valgusa agisina
sahip bir tezgah igcermektedir; ve temel alete baglanacak sekilde konfigiire edilmis bir
ayarlama aleti ihtiva eder; ayarlama aleti, dahili / harici rotasyonda alete gore
ayarlama aletinin agisal ayarindan en az birine izin verecek sekilde temel aletin tezgah
konektoriine baglanacak sekilde yapilandirilmig alici yapi, temel aletin orta / yanal
konumda ayar vasitasini goreli olarak ¢cevirme ayarim icerir, ki alici yapt bir hizalama
eksenini icerir, alict yapisi hizalama eksenine gore Onceden belirlenmis bir egim
acisina sahip bir kesme kilavuzu konektériinil icerir; kesme kilavuzu konektorii bir
kesme kilavuzuna baglanmak iizere yapilandinilmistir. Bu tertibat, ayarlama aleti
temel enstriimana baglandig1 zaman, tertibat, en azindan medial / lateral translasyonda

proksimal tibiyal gore kesici kilavuz konektdriiniin oryantasyonuna ya da asagidaki
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acilardan en azindan birine izin verecek sekilde vapilandirilmistir: nétr varus / valgus;
dnceden saptanmis egim; istenen i¢ / dis rotasyon. Ayarlama aleti, alicinin yapisal
ayar eksenine gore kesme kilavuzu konektoriintin e@im acisim ayarlanabilir sekilde
yonlendirmek ve sabitlemek icin bir yapiya sahiptir. Ayarlama aleti, kesici kilavuz
konektiriiniin i¢ / dis rotasyonunu alict yapt hizalama eksenine gore ayarlama ve
sabitleme yapisim igerir. Ayarlama aleti, kesici kilavuz konektoriiniin, alici yap:
hizalama eksenine gore orta / orta konumunu ayarlanabilir sekilde yonlendirmek ve
sabitlemek i¢in yap1 icerir. Kesme kilavuzu konektdrii, kesme kilavuzuna baglanti icin
en az bir ray icerir; ray, hastanin tibiyal'sina gore asagidaki angiilasyonlardan en az
birinde hizalanacak sekilde konfigiire edilmigtir: onceden belirlenmis nétr varus /
valgus; dnceden saptanmis egim acis1; arzu edilen medial / lateral ¢evirme; ve istenen
dahili / harici rotasyon. Tertibat, medial / lateral translasyon, anterior / posterior
translasyon ve i¢ / dis rotasyonda temel enstrimanda ayarlama enstriimaninin ayni
anda ayarlanmasina izin verecek sekilde yapilandinlmistir. Ayarlama aleti, bir dizi
ayarlama aletinden biridir, en azindan bazi ayar araglarn, onceden belirlenmis farkh

egim ac¢ilarina sahiptir.

Bir diz eklemi iizerinde artroplasti yapmak icin bir hizalama blogu agiklannus ancak
talep edilmemis olup, bu blok asagidaki kisimlari icermektedir: tibiyal'nin bir
tiiberkiiliniin yakininda bir tibiyal iizerinde bir &n yiizeye tutturulacak sekilde
konfigiire edilmis bir gbvde; gévdeye baglanmig bir ekstramediiller cubuk konektori,
ki ekstramediiller cubuk konektérii, gbvde sagital planda tibiyalnin anatomik ekseni
ile hizalanmadan tibiyal'min sagital bir diizleminde tibiyalmin bir anatomik ekseni ile
hizali olan bir ekstramediiller c¢ubuga sokiilebilir sekilde sabitlenecek sekilde
yapilandinlmistir, (¢) gdvdenin siiperiyor bir béliimiine bagh bir tezgah, ki tezgah,
ekstramediiller c¢ubuk, ekstramediiller c¢ubuk konektdriine sabitlendiginde,
ekstramediiller cubugun uzunlamasina bir eksenine esas olarak dik olan bir tezgah
konektdriinii tantmlamak iizere genel olarak diizlemsel sekildedir, tezgah konektorii,
viicut tibiyalya sabitlendiginde proksimal tibiyal nétr bir posterior egim ve notral
varus / valgus acisi ile yonlendirilecek sekilde yapilandirilmistir ve proksimal
tibiyalmin anatomik ekseni ile sajital diizlemde hizalanan ekstra mediiller ¢ubuk
konektorii ekstramediiller ¢ubuga sabitlenmistir. Tezgah, tezgah konnektdriiniin
proksimal tibiyal gore daha iist veya alt bir yonde ayarlanip serbest birakilmasina izin

verecek sekilde viicuda ayarlanabilir sekilde baglanir. Bazi diizeneklerde
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ekstramediiller cubuk konnektérii, viicuda ayarlanabilir ve serbest birakilabilir sekilde
konfigiire edilmistir. Ekstramediiller cubuk konnektorii tezgahta birlestirilecek sekilde
yapilandirilmagtir. Ekstramediiller cubuk baglantisi, govdenin alt kismina baglanacak
sekilde yapilandinlmigtir. Tezgah konnektorii, diger yapilarin tezgah konektoriine
kopyalanabilir bir sekilde baglanmasina izin verecck sekilde konfigiire edilmis cok
sayida indeks zelligini igerir. G6évde ayrica, tibiyal'ya gére ndtr posterior egim ve
notr varus / valgus acist hakkinda bilgi depolayan en az iki pimin tibiyal i¢ine

yerlestirilmesini saglayan acikliklar icermektedir.

Bir diz eklemi iizerinde artroplasti vapmak icin bir kesme kilavuzu tertibati
aciklanmis ancak talep edilmemis olup, bu tertibat asagidakileri icerir: dogrudan veya
dogrudan olmayan bir proksimal tibiyalya baglanacak sekilde konfigiire edilmis bir
navigasyon aleti, ki navigasyon aleti, proksimal tibiyal nétr varus / valgus'a gore en az
agagidaki acilarda yonlendirilebilen bir kesme kilavuzu konektdriinii icerir, arzu
edilen medial / lateral ¢gevirme; ve istenen dahili / harici rotasyon; ve asagidakileri
iceren medial tibiyal rezeksiyon kesme kilavuzu: medial tibiyal rezeksiyon kesme
kilavuzunu navigasyon aletinin kesici kilavuz konektoriine baglayan bir destek
baglantis1; proksimal tibiyal'nmn medial bir bolimiinii ¢ikarmak i¢in bir kesici veya
frezeleme aletini yodnlendirmek iizere konfigiire edilmis bir medial kesici kilavuz
ylizeyi; medial tibiyal rezeksiyon kesme kilavuzunda navigasyon aletinin kesme
kilavuzu konektoriiyle esasen aym agilardaki medial kesme kilavuzu yiizeyi; ve
medial rezeksiyon acgiklif1 ve bir yanal rezeksiyon acikligi, medial tibiyal rezeksiyon
kesme kilavuzunda navigasyon aletinin kesme kilavuzu konektoriiyle esasen aymi
acilarda yonlendirilmis acikliklar; ki her aciklik proksimal tibiyval'da bir deligin
olusumunu yonlendirmek iizere yapilandinlmistir. Destek baglantisi, medikal tibiyal
rezeksiyon kesme kilavuzunun navigasyon cihazina gore kayabilir sekilde
ayarlanmasina 1izin verecek sekilde ve navigasyon cihazimn kesme kilavuzu
konnektoriine baglanacak sekilde yapilandirilmistir ve medial tibiyal rezeksiyon
kesme kilavuzunun navigasyon aletine gére arzu edilen bir ayarlamaya birakilmasina
izin verir. Medial ve latent rezeksiyon agikliklari, genisligi ve proksimal tibiyal
iizerinde en az bir bagin tutturuldugu bir eminansnin bir i¢ / dis angiilasyonu esas

olarak tanimlar.
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Bir diz eklemi iizerinde artroplasti gerceklestirmek icin bir stile aciklanmis ancak
talep edilmemis olup; stile, enstriimantasyona baglanmak tizere konfigiire edilmis bir
viicut, ki enstrimantasyon proksimal tibiyal veya distal femurdan en az birine
baglanacak sekilde kontigiire edilmistir; ki gévde bir referans diizlemi ve referans
diizlemine dik olan bir baglanti ekseni tammlar; govdeye eksensel olarak monte
edilen ve ilk olarak stile gdvdesinin referans diizlemine paralel olan bir diizlemde
baglanti ekseni etrafinda donecek sekilde konfiglire edilen bir birinci gosterge
elemani; gévdeye eksensel olarak monte edilmis ikinci bir gbsterge elemant, baglanti
ekseni etrafinda stileyi gévdesinin referans diizlemine biiyiik Olciide paralel olan bir
diizlemde donmek lizere konfigiire edilmis olan ikinci bir gisterge elemani; govdeye
bagh bir stile konektoril icerir, stile konektdrii, stilenin referans diizlemini alete gre
onceden belirlenmis bir konumda ve yonelimde konumlandirmak iizere konfigiire
edilmistir. Gosterge elemanlarinin en azindan biri, enstriimantasyonun proksimal
tibiyal goreceli olarak en azindan i¢ / dis rotasyonda yénlendirildigini gdsteren bir
konuma doéndiriilebilir. GOsterge elemanlarindan en az birisi, enstriimantasyonun
proksimal tibiyal ve distal femura gore en azindan varus / valgus agisinda
yonlendirilmesini gisteren bir pozisyona dondiiriilebilir. Gésterge elemanlarinin en az
biri, en az bir bagin tutturuldugu proksimal (ibi iizerinde bir ¢ikinca yakininda
proksimal tibiyalmin bir kismini kesmek veya o6giitmek i¢in enstriimantasyonun
yonlendirilmesi icin bir kilavuz yiizeyi icerir. GOsterge elemanlari, en azindan bir
bagin tutturuldugu proksimal tibiyal iizerinde olusturulacak bir eminansnin
pozisyonunu, genislifini ve agisal yOniinii genel olarak gosterecek sekilde konfigiire
edilir. Gosterge elemanlarinin en azindan biri, distal femura gore proksimal tibiyalnin
hizalanmasinm genel olarak gosterecek sekilde kontfigiire edilmistir. Stile bir kesme
kilavuzuna baglanacak sekilde yapilandinlmistr. Stile, bir kesme kilavuzu digindaki
aletlere baglanacak sekilde vyapilandinlmigtir.  Stile, distal femura bagh
enstriimantasyona baglanmak iizere yapilandirilmigtir. Stile, distal femura bagh
proksimal tibiyal ve enstriimantasyona bagh enstrimantasyona baglanmak uzere
yapilandirilmustir.  Stile, hastanin proksimal tibiyal'sina bagli enstriimantasyona

baglanmak iizere yapilandirilmistir.

Bir diz eklemi iizerinde artroplasti gerceklestirmek icin bir stile aciklanmis ancak
talep edilmemis olup; stile: bir gdvde; ki govde, bir proksimal tibiya baglanacak

sekilde diizenlenmis olan enstriimantasyon {izerindeki bir navigasyon konektoriine
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baglanmak iizere konfigiire edilmis bir stile konnektorii icerir; ki enstriimantasyon
tizerindeki  navigasyon  konektOrii, enstriimantasyon  proksimal  tibiyalya
baglandifinda, en azindan asagdaki angiilasyonlarda proksimal tibiyal gore
yonlendirilecek sekilde yapilandinlmistir: notr varus / valgus agisallagtirma; dnceden
saptanmis posterior egim; ve istenen dahili / harici rotasyon, burada govde bir
referans diizlemi ve referans diizlemine dik bir baglanti ekseni tanimlar; referans
diizlemi, govde enstriimantasyona baglandiginda en azindan enstriimantasyonun
gezinme konektdriiniin istenen dahili / harici agisalligina hizalanir; gévdeye eksensel
olarak monte edilen ve ilk olarak stile gévdesinin referans diizlemine paralel olan bir
diizlemde baglanti ekseni etrafinda donecek sekilde konfigiire edilen bir birinci
gosterge elemani; gévdeye eksensel olarak monte edilen ve baglanti ekseni etrafinda
stile gbvdesinin referans diizlemine esasen paralel olan bir diizlemde donmek iizere
yapilandirilmag bir ikinci gosterge eleman igerir; burada en az bir gdsterge elemani
i¢-dis rotasyon ve medial / lateral translasyonda en azindan birinde instrumenasyonun
proksimal tibiyal gore yonelimini gosteren bir pozisyona hareket edebilir. Stile, bir
kesme kilavuzuna baglanmak iizere yapilandirilmis stile konektériinii icerir. Stile,
kesme kilavuzundan baska enstrimantasyona baglanmak iizere yapilandinlmis stile
konektiriinii igerir. Stile, uzak bir femura baglh enstriimantasyona baglanmak iizere
yapilandinlmustir. Stile, ayrica, hastaya bagh bir ekstramediiller cubuga baglanmis
enstriimantasyona baglanacak sekilde vapilandirilmistir. Gésterge elemanlarinin en az
birisi, enstriimantasyonun, hastanin bir dizine gore en azindan varus / valgus acisinda
yonlendirilmesini gosteren bir konuma dondiiriilebilir. Baz:1 diizenlemelerde, gosterge
elemanlarmin en azindan biri, en az bir bagin tutturuldugu bir eminansa bitisik
proksimal tibiyalmin bir boliimiinii kesmek veya Ogiitmek igin enstriimantasyonun
yonlendirilmesi i¢in bir kilavuz yiizeyi kapsamaktadir. Kilavuz yiizey, eminans ve en
az bir bagin kesilmesi veya frezelenmesini onleyecek sekilde yapilandirilnustr.
Gosterge elemanlari, en azindan bir bagm tutturuldugu proksimal tibiyal lizerinde
olusturulacak bir eminansnin pozisyonunu, genisligini ve acisal yoniinii genel olarak
gosterecek sekilde konfigiire edilir. En az bir gosterge elemani, proksimal tibiyalnin

distal femura gore hizalanmasini genel olarak gosterecek sekilde konfigiire edilmistir.

Bir diz eklemi iizerinde bir distal femur ve bir proksimal tibiyal iceren bir artroplasti
uygulamak icin bir ydntem aciklanmis ancak talep edilmemis olup, yéntem: diz

eklemine gore bir stile yerlestirilmesi, ki stile, asagidakileri icerir: bir referans
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diizlemini tanimlayan bir gévde ve referans diizlemine dik olan bir baglant1 ekseni;
govdeye eksensel olarak monte edilen ve ilk olarak stile gdvdesinin referans
diizlemine paralel olan bir diizlemde baglanti eksenmi etrafinda donmek iizere
yapilandirilmig bir birinci gosterge elemani; ve govdeye eksensel olarak monte
edilmis ikinci bir gosterge elemam, ki ikinci gdsterge elemam, baglanti eksenleri
etrafinda stileyi govdesinin esasen paralel olan bir diizlemde donecek sekilde
konfigiire edilmistir; ve hizalamay: degerlendirmek igin stileyi kullanma adimlarimi
icerir. Hizalamayr degerlendirmek i¢in stileyi kullanmak distal femurun proksimal
tibival gore hizalanmasini degerlendirmek icin stileyi kullanarak olusur. Distal
femurun proksimal tibiyal gore hizalamasimi degerlendirmek ig¢in stileyi kullanmak,
bir femoral denemenin proksimal tibiyal gore hizalanmasini degerlendirmek icin
stileyi kullanarak olusur. Stileyi diz eklemine gore konumlandirmak, stileyi proksimal
tibiyal sabit bir alete baglamaktan olusur; ve yontem ayrica femoral deneme
yakininda birinci ve ikinci gosterge elemanlarimin  en azindan  birinin
konumlandirilmasin icerir. Birinei ve ikinci gosterge elemanlarinin en azindan birinin
femoral denemeya yakin konumlandirilmasi, femoral deneme iizerinde intrakondiler
centik veya anterior troklear oluk yakininda birinci ve ikinci gisterge elemanlarmdan
en az birinin konumlandinilmasimi da icerir, Birinci ve ikinci gosterge elemanlarmdan
birini proksimal tibiyval iizerinde bir tiberkill yakimina yerlestirme, hizalamayi
degerlendirmek icin stileyi kullanmak, birinci ve ikinci gdsterge elemanlarinin en az
birisini distal femur tizerindeki bir femoral deneme ve proksimal tibiyal ile iliskili bir
aleti hizalamak icin femoral denemeya bagl stileyi kullanarak baglamay1 da igerir.
Femoral denemeya bagh stileyi kullanmak, proksimal tibiyal ile iliskili bir tibiyal
rezeksiyon kilavuzunu hizalamak i¢in femoral denemeye bagh stileyi kullanmay1 da
igerir. Hizalamayr degerlendirmek igin stileyt kullanmak, bir oibiyal rezeksiyon
kilavuzunun  proksimal tibiyal iizerindeki bir c¢ikinye gdre hizalanmasin
degerlendirmek icin stileyl kullanarak olusur. Yontem, ayni zamanda, birinci gosterge
elemaninin, eminansin medyal bir tarafina konumlandirilmasini ve ikinci gosterge
elemaninin ihtisamin yan tarafinda konumlandirilmasini icerir. Yontem ayrica stileyi
proksimal tibi icine en az bir dikey rezeksiyona yonlendirmek i¢in kullanmayr da

icerir.

Diz cerrahisinin yiiriitiilmesi i¢in bir yanal rezeksiyon kesme kilavuzu agiklanmis

ancak talep edilmemis olup, yanal rezeksiyon kesme kilavuzu: bir yanal rezeksiyon
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kesme kilavuzu govdesi; yanal rezeksiyon kesme kilavuzu govdesine bagh bir kanat,
ki kanat bir tibiyal iizerinde olusturulmus 6nemli ¢l¢iide diizlemsel medial rezeksiyon
tizerinde konumlandinlacak sekilde konfigiire edilmis esasen diizlemsel bir yiizeyi
icerir; ve yanal rezeksiyon kesme kilavuzu govdesine baglanan yanal rezeksiyon
kesme kilavuzu eleman igerir, bu elaman esas olarak diizlemsel bir yanal rezeksiyon
kesme kilavuzu yiizeyine sahiptir; yanal rezeksiyon kesme kilavuzu ylzeyi, bir kesici
veya freze aletini Medial rezeksiyondan kaynaklanan tibiyal'da lateral bir rezeksiyon
olustururlar. Yanal rezeksiyon kesici kilavuz yiizeyi, medial rezeksiyondan referans
alinan tibiyal'da bir yvanal rezeksiyon olusturmak iizere bir kesme veya freze aletini
yonlendirmek lizere yapilandirilmistir. Yanal rezeksiyon kesme kilavuzu govdesi bir
bayrak pimi alma aciklig1 icerir; bayrak pimi alma acikhigi, tibiyal'da olusturulan bir
yanal rezeksiyon gezinti deligine yerlestirilen bir bayrak pimi alacak sekilde
konfigiire edilmistir, navigasyon rezeksiyonu aciklifi, ©nceden belirlenmis bir
anterior/ posterior edim, istenen bir i¢ / dis rotasyon ve istenen medial / lateral
pozisyonda tibiyal gbre yonlendirilir, burada bayrak pimi, kanadin esasen diizlemsel
yiizeyine biiyiik dl¢iide paralel olan bir diizlemde delik acar. A¢iga biiriinen bayrak
pimi diizlemsel bir kismu igerir, diizlemsel bdlilm genel olarak diizlemsel olarak
kiregin yiizeyine paralel olan bir diizlemde yonlendirilir, diizlemsel boliim bayrak
pimi ile isbirligi yapacak ve bayrak pimine gore yvanal rezeksiyon kesme kilavuzunun
yonlendirilmesine yardimci olacak sekilde konfigiire edilmistir. Bayrak pimi alma
deligi, yanal rezeksiyon kesme kilavuzu yilizeyine bir simir olugturur ve kesim veya
dglitmeyi, en azindan bir bagin tutturuldugu tibiyal tizerinde bir ¢ikinca engelleyecek
sekilde yapilandinlmistir. Bayrak pimi alim agiklifinin en azindan bir kismi, yanal
rezeksiyonlu navigasyon agzinin uzunlamasina bir eksenine gore 6nceden belirlenmis
bir a¢ida yonlendirilecek sekilde konfigiire edilmekie ve biylece bu yerlestirme
esnasinda diz yanal kenanndaki yumugak doku ile temasi azaltmak igin kesici
kilavuzun yanal rezeksivon navigasyon agikliginin uzunlamasina eksenine gore
onceden belirlenmis bir aci1 ile bayrak pimine sokulmasina izin verecek sekilde

konfigiire edilmistir.

Tibiyal platosu rezeksiyon kilavuzu agiklanmis ancak talep edilmemis olup, kilavuz
tibiyal platosu rezeksiyonunu ydnlendiren bir yatay kilavuz olusturan bir kesme
blogu; ve proksimal tibiyal gére kesme blogunun konumlandirilmast igin bir

devrilmeli bayrak pimi icerir; bayrak pimi uzunlamasina eksen boyunca uzanir ve
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biyiitiilmiis bir bas kismi igerir; burada kesme blogu, biiyiitiilmiis kafa bolimii kesme
blogundaki agiklik icine yerlestirildiginde kesme blogu bayrak piminin uzunlamasina
ekseni etrafinda donmeyecek sekilde biiyiitiilmiis kafamn en azindan bir boliimiine
yerlestirilir. Genisletilmis bayrak piminin biyiitidmiis bas kismu bilyik o6lciide
diizlemlidir ve kesme blogunun en az bir diizlemde uzatnlmig bayrak pimine gore
cevrilmesini ve dondiiriilmesini kolaylastinr. Bayrak piminin en az bir esasen
diizlemsel viizeyi, biiylitiilmiis kafa boliimii kesme blogundaki aciklik igine
yerlestirildiginde, kesici blogun horidontal kilavuzunun bir kilavuz yiizeye biiyiik
dlctide paraleldir. Bayrak piminin en azindan bir kismi, biiviitiilmiis bas kismi kesme
blogundaki delik icine yerlestirildiginde tibiyal platosu rezeksiyonunu yo&nlendiren
ikinci bir kilavuzu tamumlar. Bayrak piminin ikinci kilavuzu, biiylitiilmiis kafa b&liimt
kesme blogundaki agikliga yerlestirildiginde bir kesicinin hareketini sinirlayacak
sekilde konumlandirnlmistir. Bayrak piminin ikinci kilavuzu, biiyiitiilmiis bas kism ve
bayrak piminin uzatilmig bir sokma kism tarafindan tanimlanir. Bayrak piminin
ikinci kilavuz boliimleri, biyiitiilmiis kafa kismi kesme blogundaki aciklikta
konumlandinldiginda, bir kesicinin tibiyal platonun tibiyal c¢ikinstaki anterior ve
mezial yonlerine hareket etmesini dnleyecek sekilde konumlandinlmigtir. Kesici blok
ayrica ikinci bir diizlemsel referans yiizeyi iceren referans olan ikinci bir tibiyal
platosu rezeksivonuna referans icin bir referans icermektedir. Yatay kilavuz, alttaki
diizlemsel bir kilavuz yiizeyi icermektedir ve burada alttaki diizlemsel kilavuz yiizeyi,
alttaki diizlemsel referans yiizeyine esas itibariyle aymi diizlemdedir. Yatay kilavuz,
bir yanal rezeksiyona kilavuzluk yapmak iizere konfigiire edilmis bir yanal yatay
kilavuzdur ve referans, bir medial rezeksiyona basvurmak icin yaplandirilmis bir
medyal referans igerir. Kesme blogu, en az bir ikinci eksen etrafinda donebilir ve
biiyiitiilmiis kafa boliimi kesme blogundaki acikliga yerlestirildiginde en az bir yonde

cevrilebilir.

Mevcut bulusg istem I'de tamimlanmustir ve bir distal femur ve bir proksimal tibiaya
sahip olan bir diz eklemi iizerinde bir artroplasti yapilmasinda kullanilmak iizere bir
tibial denemeler kiti sunmaktadir. Baz1 diizenlemelerde birinci tibial deneme, ikinci
tibial denemeden daha kalindir veya ilk tibial deney, ikinci tibial denemeden farklt bir
arka egime sahiptir. Baz1 diizenlemelerde, ikinci tibial deneme, proksimal tibianin bir
yeniden kesimini simiile eder, ikinci rezeke edilen yiizeyi tanimlayan yeniden kesime,

ikinci rezeke edilen yiizey ilk rezeke edilen yiizeye uzaktir. Bazi dizenemelerde,
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ikinci tibial deneme, proksimal tibianin bir resmini simiile eder, ikinci rezeke edilen
yiizeyi tanimlar, ikinci rezekte edilen viizey, ilk rezeke edilen yiizeyin posterior
egiminden farkl bir arka egime sahiptir. Baz1 diizenlemelerde, ilk tibial deneme distal
femurda bir femoral denemeye gore konumlandirma icindir ve ikinci tibia denemesi
distal femurda femoral denemeye gére konumlandirmak i¢indir. Baz: diizenlemelerde,
birinci ve ikinci tibial denemelerin her biri, femoral deneme ile eklemlenme i¢in bir
proksimal artikiilasyon yiizeyi icerir. Baz1 diizenlemelerde, birinci ve ikinci tibial
denemelerin her biri, femur denemesinin medial kondili ile artikiilasyon i¢in medial
istiin artikiilasyon yiizeyi icerir. Baz1 diizenlemelerde, kit ayrica birinci ve ikinci
tibial denemelere baglanmak icin bir sap icerir. Baz1 diizenlemelerde, sap, proksimal
tibiay1n rezeke edilen ylzeye temas icin diizlemsel bir vyiizey icerir. Bazi
diizenlemelerde, ilk tibial deneme, proksimal tibianin ilk rezeke edilmis yilizeyine
implante edildiginde, birinci tibial implantin {istiin bir eklem yiizeyinin bir
pozisyonunu ve yoniini kopyalamak icin istiin bir eklem yilizeyi icerir. Bazi
diizenlemelerde, ikinci tibia deneyi, proksimal tibianin ikinci rezeke edilmis yiizeyine
implante edildiginde birinci tibial implantin Gstiin eklem ylizeyinin bir pozisyonunu
ve yoOniinii kopyalamak i¢in iistiin bir eklem yiizeyi icerir. Baz1 diizenmelerde, kit
ayrica, proksimal tibianin ilk rezeke edilmis yiizeyine implante edildiginde ikinci bir
tibial implantin bir iist eklem yiizeyinin bir pozisyonunu ve oryantasyonunu taklit
etmek icin Gistiin bir eklem yiizevi iceren iiciincii bir tibial deneyi de icerir. Bazi
diizenlemelerde, ikinci tibial implant, ilk tibial implanttan tarkli bir kalinliga sahiptir.
Bazi1 diizenlemelerde, ikinci tibial implant, ilk tibial implanttan farkl bir arka egime
sahiptir. Bulug, bir distal femur ve bir proksimal tibiaya sahip olan bir diz eklemi
tizerinde bir artroplasti ger¢eklestirme yonteminde kullamlabilir; yontem asagidakileri
igerir: bir birinci rezerve edilmis yiizeyl tanimlamak igin proksimal tibianin medial
veya lateral kismindan birinin rezeksiyonu; ilk rezeke edilen yiizeye ve distal femura
gore bir birinci tibial deneyi yerlestirmek; 1lk tibial deneme kullamilarak 1lk rezerve
edilen yuizeyin degerlendirilmesi; ve ilk tibia deneyi kullanilarak ilk rezeke edilen
yiizey degerlendirildikten sonra, proksimal tibianin medial veya lateral kismuinin
rezeke edilmesi. Bazi Orneklerde, ilk rezeke edilen yilizeyin ilk tibial deneyi
kullanilarak degerlendirilmesi, proksimal tibiaya gore distal femur eklemlenmesini
icerir. Baz1 orneklerde, ilk tibial deneme kullanilarak ilk rezeke edilen yiizeyin
degerlendirilmesi, ilk tibial denemeye gore bir femoral deneyi eklemlemeyi icerir.

Baz1 Orneklerde, ilk rezeke edilen yiizeye ve distal femur'a gbre birinci tibia
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calismasinin konumlandirilmasi, proksimal tibia {izerine implante edilen bir ilk tibial
implant: simiile etmek i¢in ilk rezeke edilen yiizeye ve distal femura gore birinci tibial
deneyi yerlestirmeyi icerir. Bazi ¢rneklerde, proksimal tibianin medial veya lateral
kistmlarimin digerlerini rezerve etmeden once, ilk rezekte edilmis yiizeye ve distal
femuruna gore ikinci bir tibial deneyi yerlestirmeyi icerir. Bazi Orneklerde, ikinci
tibial deneyi, ilk rezeke edilmis ylizeye gore konumlandirmak, bir ikinci rezeke
edilmis ylizeyi tanimlamak ig¢in proksimal tibianin medial veya lateral kisimlarindan
birinin yeniden kesilmesini simiile etmekten ibarettir. Bazi drneklerde, bu yontem
aym zamanda, proksimal tibianin medial veya lateral kisimlarinin di- Zerlerini rezerve
etmeden Once ikinci rezeke edilen yiizeyi tanimlamak i¢in proksimal tibianin medial
veya lateral kisimlarindan birinin yeniden kesilmesini de igerir. Bazi1 6rneklerde,
ikinci tibia denemesinin, ilk alinan yiizeye gdre konumlandirilmasi, proksimal tibia
izerine implante edilen ikinci bir tibial imiintasyonu simiile etmekten ibarettir. Bazi
drneklerde, ikinci tibial deneyi, ilk rezerve edilmis yiizeye gore konumlandirmak, bir
ikinci rezeke edilmis ylizeyl tammlamak icin proksimal tibianin medial veya lateral
kisimlanndan birinin yeniden kesilmesini simiile etmekten ibarettir. Bazi orneklerde,
bu yontem aym zamanda, proksimal tibiamin medial veya lateral kisimlarinin
digerlerini rezerve etmeden oOnce ikinci rezeke edilen yiizeyr tanmimlamak icin
proksimal tibianin medial veya lateral kisimlarindan birinin yeniden kesilmesini de
icerir. Bazi ©rneklerde, ikinci tibia denemesinin, ilk alinan ylizeye gore
konumlandirilmasi, proksimal tibia {izerine implante edilen ikinci bir tibial
imiintasyonu simiile etmekten ibarettir. Baz1 6rneklerde, ikinci tibial implantin simiile
edilmesi, ilk tibial implanttan farklh bir kalinlia sahip olan bir tibial implantin simiile
edilmesini igerir. Baz1 6rneklerde, ikinci tibial implantin simiile edilmesi, birinci tibial
implanttan farkli bir arka egime sahip olan bir ibial implantin simiile edilmesini
icerir. Bulus ayrica, bir distal femur ve bir proksimal tibiaya sahip olan bir diz eklemi
tizerinde bir artroplasti gerceklestirme yonteminde de kullanilabilir; yontem sunlan
icerir: ilk rezeke edilen yiizeyl tanimlamak i¢in proksimal tibianin medial veya lateral
kismindan en az birini rezeke etmek; ilk rezeke edilen yiizeye ve distal femura gore
bir birinci tibial deneyi yerlestirmek; birinci tibial deneme kullanilarak ilk rezerve
edilen yiizeyin degerlendirilmesi; ilk rezeke edilen viizeye ve distal femura gore ikinci
bir tibial deneyi yerlestirmek; ve proksimal tibianin medial veya lateral kisimlarindan
en az birinin, ikinci rezerve edilmis bir yiizeyl tamimlamak i¢in yeniden kesilmesini

simille etmek. Baz1 orneklerde, ilk rezeke edilen yiizeyin ilk tibial deneyi kullanilarak
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degerlendirilmesi, proksimal tibiaya gére distal femur eklemlenmesini icerir. Bazi
orneklerde, ilk tibial deneme kullanilarak ilk rezeke edilen yiizeyin degerlendirilmesi,
ilk tibial denemeye gére bir femoral deneyi eklemlemeyi icerir. Bazi1 ¢rneklerde, ilk
rezeke edilen yuzeyi degerlendirmek fleksiyon ve ekstansiyonda diz ekleminin
dengesini degerlendirmeyi icerir. Bazi drneklerde, yeniden kesmeyi simiile etmek,
farkli bir arka egimden veya farkli bir rezeksiyon derinliginden en az birinin yeniden
kesilmesini simiile etmekten ibarettir. Bazi 6rneklerde, yontem aynca, ilk tibial
deneme kullanilarak ilk rezeke edilen ylizeyi degerlendirdikten sonra, proksimal
tibianin medial veya lateral kisminin en az birisini rezerve etmek de icerir. Bazi
omneklerde, yontem ayrica, ilk tibia deneyi kullanilarak ilk rezeke edilen yiizeyi
degerlendirdikten sonra, proksimal tibianin medial veya lateral kisminin en az birini

digerini rezerve etmegi icerir.

Ayrica burada ortaya konulmus olmasina ragmen, asagidakileri iceren bir ileri geri
hareket eden kemik kesme cihazidir: bir birinci karsilikli kemik kesme bicagy; ikinci
bir pistonlu bicak kesme bicagy; ve birinci ve ikinci karsihkli olarak hareket eden
kemik kesme bicaklarini birbirine baglayan bir konektor. Birinci ve ikinci karsilikh
hareket eden kemik kesme bicaklan uzatilabilir ve her biri bir proksimal uc ve bir
uzak ug icerebilir; ve konektdr ilk ve ikinci pistonlu bicak kesme bicaklari, her bir
bicagin proksimal ucuna bir arada bulunur. Birinci ve ikinci karsilikli hareket eden
kemik kesme bigaklari, sadece her bir arka capraz kemik kesici bicagin proksimal
ucuna yakin olarak baglanabilir. Birinci ve ikinci ¢apraz kemik kesme bicaklari, her
biri bir kesme diizlemi tamimlayabilir, kesme diizlemleri esas olarak birbirine paralel
uzanir. Birinci ve ikinci karsilikhi ¢calisan kemik kesme bigaklar, birbirine dogru
meyilli olabilir. Birinci ve ikinci karsilikl ¢calisan kemik kesme bicaklarimin her biri,
i¢, diizlemsel bir yiizey igerebilir. Birinci ve ikinci karsihkh hareket eden kemik
kesme bicaklarinin i¢, diizlemsel yiizeyleri biiyiik él¢iide diiz olabilir. Birinci ve ikinci
pistonlu bigak bigaklar konektdre sokiilebilir sekilde baglanabilir. Konektor, karsilikli
hareket eden bir bicak kesme cihazim pistonlu testere ile sabitlemek icin bir baglanti
Ozelligi icerebilir. Birinci ve ikinci karsihikli hareket eden kemik kesme bigaklarinin
her biri, pistonlu testere bicaklarinda pistonlu kemik kesme bicaklarini sabitlemek i¢in
bir baglant1 6zelligi icerebilir. Pistonlu kemik kesme bicaklarinin baglant1 6zellikleri,
konektoriin baglant1 6zelligi ile biiyiik dlciide ayni1 boyutta ve sekilde olabilir. Birinci

ve ikinci karsilikli hareket eden kemik kesme bicaklari, konektor ile entegre olabilir.
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Birinci ve ikinci karsilikli hareket eden kemik kesme bicaklar, ayni anda bir
proksimal tibiada iki kesimin yapilmasini kolaylasirmak igin birbirlerine gore
konumlandinlabilir ve yonlendirilebilir. Birinci ve ikinci karsilikl hareket eden kemik
kesme bigaklar, aym zamanda, bir proksimal tibiada iki dikey emin kesimin
yapilmasmm  kolaylastrmak lzere, birbirlerine gore konumlandinlabilir ve

yonlendirilebilir.

Asagidakileri igeren, karsilikli hareket eden bir kemik kesme cihazi agiklanmis ancak
talep edilmemis olup: bir birinci hareketli kemik kesme bicagdi; ikinci bir ileri geri
hareket eden kemik kesme bicagi; Ve birinci ve ikinci itici kemik kesme bigcaklarim
birbirine baglayan bir konektor. Birinci ve ikinci karsilikli hareket eden kemik kesme
bigcaklarr uzatilir ve her biri bir yakin ug¢ ve bir uzak uc icerir; Ve konektor, birinci ve
ikinci karsilikli hareket eden kemik kesme bigaklarini, her bicagin proksimal ucuna
yakin bir sekilde birlestirir. Birinci ve ikinci itici kemik kesme bicaklari, sadece
kargilik gelen her kemik kesme bicaginin proksimal ucuna yakin bir yerde birbirine
baglanmir. Birinci ve ikinci pistonlu kemik kesme bigaklar her biri bir kesme diizlemi
tamimlar; kesme diizlemleri esasen birbirine paralel uzanmir. Birinci ve ikinci itici
kemik kesme bigaklan birbirine dogru egilimlidir. Birinci ve ikinci karsilikli hareket
eden kemik kesme bicaklarnin her biri, bir i¢, diizlemsel ylizey igerir. Birinci ve
ikinci hareketli kemik kesme bigcaklarinin i¢, diizlemsel yiizeyleri esas olarak
pliriizstizdiir. Birinci ve ikinci karsilikli hareketli kemik kesme bicaklari, konektore
cikarlabilir sekilde baglanir. Konektor, karsilikli hareket eden bir testere icinde
karsihkli kemik kesme cihazinin tespiti icin bir ekleme 6zelligini igerir. Birinci ve
ikinci itici kemik kesme bicaklarinin her biri, karsihklh hareket eden kemik kesme
bigaklanm ileri geri hareketli testerede sabitlemek ic¢in bir baglanti dzelligi icerir.
Pistonlu kemik kesme bigaklarinmin baglanti 6zellikleri, konnektdriin tutturma dzelligi
ile aym boyut ve sekle sahiptir. Birinci ve ikinci karsilikli hareketli kemik kesme
bigaklar1, konektor ile ayrilmazdir. Birinei ve ikinci pistonlu kemik kesme bigaklar
aym anda bir proksimal tibiyalnin iki kesilmesini kolaylastirmak icin birbirine gore
konumlandirilmus ve yonlendirilmistir. Birinci ve ikinci itici kemik kesme bigaklar
aym anda bir proksimal tibiyaldaki iki dikey onciiliik kesilmesini kolaylagtirmak icin

birbirine gire konumlandirilmis ve yonlendirilmistir.
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Mevcut bulusa gére, tibiyal taban plakasini koruyan bir bicruciate aciklanmig ancak
talep edilmemis olup, asagidakileri icerir: bir medial taban pliavi ag; bir yanal taban
plakas1 ag-yapisi; ve orta ve yan plakalan birlestiren bir koprii; burada tibiyal taban
plakasim tutan orta tabaka medial taban plakasi dokusu ile yanal taban plakasi dokusu
arasida bir bosluk tammlar; bosluk, bir ¢n ¢apraz bag montaj bdlgesi ve bir arka
capraz bag montaj yeri iceren bir tibiyal 6nlenmeyi alacak sekilde boyutlandirilir ve
konumlandirilir. Bazi diizeneklerde medial ve lateral taban plakalari aglar sirasiyla
medial ve lateral tibiyal platosu rezeksiyonlarina atifta bulunmak icin temel olarak
alttaki yiizeyleri tanimlar; Burada biiyiik olciide diizlemsel alt yiizeyler biiyiik olgiide
birlikte bulunur. Bazi uygulamalarda, medial taban plakasi ag-yapisi, medial tibiyal
bir deneme ekini sabitlemek icin en az bir medial baglanti yeri; Burada yanal taban
plakas1 ag-yapisi bir lateral tibiyal deneme elemanini tespit etmek i¢in en az bir yanal
tespit bolgesi icerir. Mevcut bulusa gore, tibiyal taban plakasin koruyan ¢ift gogusli
tabaka, bir orta delme yiizeyi ve bir yanal delme yiizeyi iceren bir delge¢ almak icin
bir delgi aralig) tammlamaktadir. Bazi diizenlemelerde, zimba aralig: biiyiik él¢iide U-
sekilli bir zimba almak icindir; Burada U-gekilli zimbaligin bir birinci ayagi medyal
zimba yilizeyi icerir ve U-sekilli zimbanin ikinci bir ayag yanal zimba yiizeyi igerir.
Baz1 diizenlemelerde, taban plakasi, tibiyal taban plakasim tutan bir c¢ift pusula
kilavuzunu tespit etmek icin en az bir pung¢ kilavuzu tutturma veri de icerir. Bazi
diizenlemelerde, tibiyal taban plakasini koruyan ¢ift kemik, tibiyal eminansnin 6n
tarafini kesmek icin bir kesici alacak bir 6n plato rezeksiyon boslugunu tanimlar. Bazi
diizenlemelerde, anterior plato rezeksiyon boslugu, kprii boyunca uzanan bir yariktir.
Bazi diizenlemelerde, tibiyal taban plakasim koruyan ¢ift yonli taban plakasi, medyal
bir zimbalama yiizeyi ve bir yanal zimbalama yiizeyi bulunan bityiik dl¢iidde U-sekilli
bir zimbayr almak i¢in bir zzimba boslugu tanimlar. Baz1 yapilanmalarda, taban
plakasi, U-sekilli zimbayr yonlendirmek i¢in bir kilavuzu sabitlemek igin en az bir

kilavuz tutturma yeri ve tibiyal nlenenin on tarafini kesmek i¢in kesici igerir.

Bir distal femur ve bir proksimal tibiyalya sahip bir diz ekleminde bir bicruciate tutma
artroplastisi gerceklestirmek icin bir yontem de aciklanmis ancak talep edilmemis
olup, yontem asagidakileri icerir: proksimal tibiyalnin medial ve lateral béliimlerini
tibiyal eminansnin etrafinda rezekte etmek sureti ile rezeke edilen medial ve lateral
kisimlar Tibiyal; Proksimal tibiyalmin rezeke edilen medial ve lateral kisimlarina

tibiyal deneme yerlestirilmesi; ve tibiyal deneyi proksimal tibiyalnin rezeke edilen
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medial ve lateral boliimlerine konumlandirdiktan sonra, tibiyal siiperiyorliigiin
anterior bir y6niinii kaldirarak. Yontem aymt zamanda, tibiyal denencenin anterior
yoniinii kaldirmadan ©nce, tibiyal deneyi kullanarak proksimal tibiyalmin rezeke
edilen medial ve lateral boliimlerini degerlendirmeyi de icerir. Tibiyal'nin rezeke
edilen medial ve lateral kisimlarinmin degerlendirilmesi, diz ekleminin bir dizi
hareketinin  degerlendirilmesini  igerir. Diz  ekleminin  hareket  aralhiginin
degerlendirilmesi, tibiyal denemesine gore bir femoral deneyi ifade etmeyi icerir.
Proksimal tibiyalnin medial ve lateral béliimlerinin rezeksiyonu yatay medial tibival
plato kesitini ve yatay lateral tibiyal plato rezeksiyonu yapmayr icermektedir.
Proksimal tibiyalnin medial ve lateral boliimlerinin rezeksiyonu ayrica dikey medial
rezeksiyon ve dikey lateral rezeksivon yapmak da icerir. Yontem ayni zamanda
omurga boslugunu proksimal tibiyal delmektir. Omurga boslugunun delinmesi, tibiyal
belirleniminin anterior yoniinii kaldirmadan once veya sonra gerceklesir. Tibiyal
cikinstaki anterior goriiniimiin ¢ikarilmasi, tibiyal eminansnin 6n tarafinda dikey
kesilme ve horizo- tonsal kesik olugumunu icerir. YOntem aym zamanda tibiyal
denemeye gore bir kilavuz tespit etmeyi de igerir. Kilavuzun tibiyal denemeye gore
sabitlenmesi, omurga oyugunun delinmesi ve tibiyal 6niin 6n tarafinda yatay kesim ve
diisey kesim yapilmasi adimlanm yonlendirmek icin bir kilavuz tespit etmekten
olusur. Tibiyal denemenin proksimal tibiyalnin rezeke edilen medial ve lateral
boliimlerine vyerlestirilmesi, tibiyval denemenin proksimal tibiyalya sabitlenmesini
icerir. Tibiyal denemey1 proksimal tibiyal sabitlemek, tibiyal denemey1 proksimal
tibiyalnin rezeke edilen medial ve lateral bolumlerine sabitlemekten ibarettir. Tibiyal
denemenin proksimal tibiyal sabitlenmesi, tibiyal tibiyalinin proksimal tibiyalnin 6n

yiizeyine sabitlenmis bir bilesene sabitlenmesini igerir.

Ayrica burada talep edilmis olmamisina ragmen, bir medial taban plakasi ag-yapiy
iceren, iki tarafh bir tibial deneme taban plakasi agiklanmistir, medial taban plaka ag,
tibiyal implantini tutan bir orta dig yiizeyin, bir yanal taban plikas: ag-yapinin bir
Olciide gosterilmesi icin bir medial, dis referans yiizey icerir. Yanal taban plakasi ag-
yapisi, tibiyal implantimn tutan iki kafali maddenin yanal, mesial bir ylizeyinin bir
Olctide gosterilmesi icin bir yanal, mezial referans ylizey icerir, yanal taban plakas:
ag-yapisi, tibiyal implantimi tutan iki kafali maddenin yanal, mesial bir ylizeyinin bir
Olciide gosterilmesi icin bir yanal, mezial referans yiizey igerir, yanal taban plakasi

ag-yapisi, tibiyval implantim koruyan bir ¢ift yanmis, dis ylizeyin bir olciide
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gosterilmesi icin bir yanal, dis referans yiizeyi ve medial ve van taban plakalarim
birlestiren bir koprii icerir, tibivali tutan taban plakasi, tibiyal implantini tutan
bicruciate'nin nihai bir istenen pozisyonunu kaydetmek i¢in en az bir datum alamm
tammlar. Referans noktasi, kemik pimleri almak igin bir ¢ift deliktir. Referans
noktasi, bir kilavuz i¢in bir baglanti bolgesi olusturur. Referans noktas: bir zimba
kilavuzunun bir baglanma yeri olmaktadir. Referans noktasi, bir ¢ikistan rezeksiyon
kilavuzu i¢in bir baglanma yeri olmaktadir. Referans noktasi bir zimbayla ve eminans
rezeksiyon kilavuzuna yonelik bir baglanma yeridir. Medial, mezial referans yiizeyi,
medial taban plakasi agini tamimlayan bir kolun bir birinci kismudir ve medial, dis
referans yiizeyi, medial taban plakasi agimi tanimlayan kolun bir ikinci kismudir; ve
lateral, mezial referans yiizeyi, yanal taban plakasi agini tanimlayan bir kolun bir
birinci kismidir ve yanal, dis referans yiizeyi, yanal taban plakast agini tanimlayan
kolun bir ikinei kismidir. Orta ve yan taban plakalarini tanimlayan kollar sirasiyla
medial ve lateral tibiyal deneme eklerini alacak sekilde yapilandinlmistir. Kollarin dis
yiizeyleri, tibiyal implantin1 koruyan bir bicruciate'nin dig seklimi géstermektedir.
Kollarin dig yiizeyleri, én ¢apraz bag ve arka ¢apraz bag icin baglanma yerlerine sahip
olan bir tibiyal oOnciiliin alinmast icin ¢ift gogiisli tutma tibiyal implantinda bir

boslugun bir konumunu gostermektedir.

Bir proksimal tibiyalda bir omurga boslugu varatmak icin bir kemik ¢ikarma araci da
aciklanmis ancak talep edilmemis olup, kemik kaldirma araci asagidakileri igerir:
proksimal tibiyaldaki omurga boslugunu tanimlamak icin bir kemik ¢ikarma aleti; ve
kemik ¢ikarma aletinin proksimal tibi i¢ine hareket ettirilmesine kilavuzluk eden bir
kilavuz iceren bir kilavuz; medial plato rezeksiyon ve proksimal tibiyal iizerinde bir
lateral plato rezeksiyonu i¢in en az bir esasen diizlemsel referans yiizeyi; en az bir
temelde planar referans yiizeyine dik olmayan bir agida uzanan egimli bir kilavuz,
egimli kilavuz, kemik cikarma aletinin dik olmayan a¢i ile proksimal tibi igine
kilavuzlanmasi i¢in kemik uzaklastirma aleti ile etkilesime girmesi sekillendirilmistir.
Kemik vzaklastirma aleti en az bir kesici kenart icerir. En az bir kesici kenar esasen
U-sekilli bir enine kesite sahiptir. Egimli kilavuz, en azindan bir esasen diizlemsel
referans yiizeyine dik olmayan ve en azindan esasen diizlemsel bir referans yiizeyine
dik olan bir acida uzanir. Egimli kilavuz, kemik c¢ikarma aletinin hareketini sinirlamak
i¢in bir tutma yiizeyi igerir. Kemik ¢ikarma aleti, uzunlamasina bir eminans igerir; ve

yakalama ylizeyi uzunlamasina eminansyt yakalar. En az bir temelde diizlemsel
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referans yiizeyi, bir tirtil deneme taban plakasini koruyan bir ¢ift yonlii tezgahin alt
yiizevidir. Tibiyal deneme taban plakasini tasiyan iki disli bir tabaka, bir medial taban
plakas1 orgiisti ve bir yanal taban plakas1 ¢rgiisii arasindaki boslugu tamimlar. Bosluk
bir 6n capraz bag montaj bolgesi ve bir arka ¢apraz bag montaj yeri iceren bir tibiyal
Onlenmeyi alacak sekilde boyutlandimlmis ve konumlandirlmistir. Kilavuz ayrica,
ikinci bir kesicinin hareketinin, tibi ¢ikarma tutan tibiyal deneme taban plakasinin alt
yiizeyine bilyiik Olgiide paralel veva es diizlemli bir diizlemde tibiyal Gnlenenin 6n
kismina yonlendirilmesi i¢in konumlandinlmis ve yonlendirilmis bir yatay kilavuz
icerir. Kilavuz, ayrica, bir ikinci kesicinin tibiyal eminansnin ¢én kismina kilavuzluk
etmek iizere konumlandirilmig ve yonlendirilmis bir dikey kilavuz ihtiva eder ve bu
da, tibiyal duran tibiyal durus taban plakasinin alt yiizeyine esasen paralel olmayan bir

diizlemde bulunur.

Bir proksimal tibi iizerinde bir tibiyal eminansnin bir 6n kisminin ¢ikarilmasi igin bir
kemik kaldirma aleti de agiklanmig ancak talep edilmemis olup, kemik ¢cikarma araci
agagidakileri icermektedir: tibiyal onlenenin 6n kismim ¢ikarmak icin en az bir kemik
cikarma aleti; ve proksimal tibiyal icerisindeki kemik ¢ikartma aletinin hareketini
yonlendirmek i¢in bir kilavuz igerir; kilavuz asagidakileri igerir: proksimal tibiyal
lizerinde medial plato rezeksivonuna referans vermek icin esasen diizlemsel bir
referans yiizey; ve proksimal tibiyal iizerinde bir lateral plato rezeksiyonu referans
icin biyiik olciide diizlemsel bir yan referans yiizey; ve biiylik olciide diizlemsel
medial ve lateral referans yiizeylerine biiyiik dl¢iide paralel veya es diizlemsel olan bir
dizlemde kemifin cikartma aletinin hareketini tibiyal Onlenenin o6n kismina
yonlendiren bir yatay kilavuz; burada kilavuz orta ve yan referans yiizeyleri arasinda
bir bosluk tanimlar; bosluk, tibiyal eminansmin, en az bir 6n ¢apraz bag montaj
bolgesine sahip olacak sekilde boyutlandirilacak ve konumlandirlacaktir. Kilavuz,
bundan baska, esas itibari ile diizlemsel medial ve yanal referans yiizeylerine esas
itibanyla paralel veya es diizlemsel olmayan bir diizlemde, bir ikinci kemik
uzaklastirma aletinin tibiyal elemanin ¢6n kismina hareketini yonlendirmek iizere
konumlandirilmus bir dikey kilavuz ihtiva eder. Rehber ayrica, kemik cikarma
aletinin, biiyiik 6lciide diizlemsel medial ve vanal referans yiizeylerine bilyiik 6lciide
paralel veya es diizlemsel olmayan bir diizlemde tibiyal onlenenin 6n kismina
yonlendirilmesini saglayan bir dikey kilavuz igerir. Dikey kilavuz, esasen diizlemsel

medial ve yan referans yiizeylerine biiyiik &lciide dik olan bir dizlemde kemik
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cikarma aletinin hareketini yonlendirmek iizere konumlandinlmistir. Kilavuz, bir
bicruciate tutan tibiyal deneme taban plakasi ve tibiyal tutma tibiyal deneme taban
plakasina gore sabit bir konumda ¢ikarilabilir sekilde yerlestirilmis bir modiiler

kilavuz iceren bir kilavuz tertibat1 icermektedir.

CIZIMLERIN KISA ACIKLAMASI

Sekil 1, bir femurun distal bir béliimiiniin sagital bir goriiniisiidiir.

Sekil 2, bir tibigin bir proksimal bolimiintin perspektif goriiniisiidiir.

Sekil 3, Sekil 1 'deki distal femurun, distal bir rezeksiyon sonrast sagital bir
goriintiisiidiir.

Sekil 4 ve 5, Sekil 3'in distal femurunun rezeke edilen yiizeyi {izerine
konumlandirilmis bir distal femoral deneyi gdstermektedir.

Sekil 6, Sekil 4 ve 5'deki distal femoral denemenin perspektif bir goriintisiidiir.

Sekil 7a'dan 7f femoral bir implantin, femoral implantin alt boliimleri ve distal bir
femoral denemenin cesitli anterior ve sagital gbriiniimlerini gostermektedir.

Sekil 8, distal femur ve proksimal tibiyal arasindaki eklem bosgluguna yerlestirilen bir
distal femoral deneyi gdstermektedir.

Sekil 9, fleksion kontraktiirii i¢in bir distal femoral deneyi kullanarak sematik olarak
gostermektedir.

Sekil 10 ila 14, distal femoral denemelerin ¢esitli Kitlerini géstermektedir.

Sekil 15 - 20, distal femoral denemelerin cesitli konfigiirasyonlarini ve bu tiir distal
femoral denemelerin manometreler olarak kullanilmasini gostermektedir.

Sekil 21, bir kutu kemiginin kesilmesinden sonra bir femurun distal bir béliimiiniin
sagital bir goriiniisiidiir.

Sekil 22, Sekil 21'deki kutu kemiginin kesilmesinden sonra distal femur iizerinde
konumlandirilan bir femoral denemenin sagital bir gériiniisiidiir.

Sekiller 23 1la 29, distal femurun bir sulkus kisminin cikarilmast igin ¢esitli
metodolojileri ve aparatlan géstermektedir.

Sekil 30, rezeksiyon sonrasinda distal femurun yani sira hazirlanmarmus bir proksimal
tibiyalyr gostermektedir.

Sekil 31, distal bir femoral deneme icin bir bagka kullanim gostermektedir.

Sekil 32, uzak bir femoral deneme i¢in bir bagka kullanim gostermektedir.

Sekil 33, bir femoral deneme i¢in bir bagka kullanim gostermektedir.

Sekiller 34a ila 34g, bir hizalama blogunun ¢esitli gériintimleridir.
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Sekil 35 ve 36, bir hizalama blogunun bir bagka diizenlemesini gostermektedir.
Sekiller 37a ila 37e, bir uzatilmis mil konektoriintin cesitli goriintiileridir.

Sekil 38, Sekil 34'iin ekstramediiller ¢ubuk konektorii tarafindan hizalama bloguyla
iliskili bir proksimal tibiya sabitlenmis Sekil 34'iin hizalama blogunu ve bir
ckstramediiler hizalama ¢ubugunu gostermektedir.

Sekil 39a ila c, $ekil 35'in hizalama blogunun ilave gériintiilerini gostermektedir.
Sekiller 40a ila 40e, bir 1ikincil hizalama blogunun ¢esitli gdriiniimleridir.

Sekil 41 ila 43, bir ikincil hizalama blogunun bir bagka diizenlemesini g&stermektedir.
Sekil 44a ila 44c, bir ikincil hizalama blogunun bir baska diizenlemesini
gostermektedir.

Sekil 45a ila 45c¢ medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun cesitli goriinlimlerini
gostermektedir.

Sekil 46 ila 48, medial tibiyal rezeksiyon kilavuzlanimin diger diizenlemelerini
gostermektedir.

Sekil 49a ila 49e, bir stilenin ¢esitli konfigiirasyonlarim gostermektedir.

Sekil 50 ve 51, diger stile diizenekleri géstermektedir.

Sekil 52a ve b, tibiyal implant taban plakalarinin iki 6regini gdstermektedir.

Sekil 53 ve 54, bir proksimal tibiya sabitlenmis bir hizalama blogu ve bir
ekstramediiler ¢ubuk konektoérii ile hizalama bloguyla iliskili bir ekstramediiller
hizalama ¢ubugu géstermektedir.

Sekiller 55 ila 59, bir proksimal tibiyal tizerinde hizalama bloklarimin cesitli
diizenlemelerinin konumunu ve / veya yonlendirilmesini konumlandirmak, yeniden
konumlandirmak, ayarlamak ve / veya kontrol etmek i¢in gesitli metodolojileri
gostermektedir.

Sekil 60 ila 74, medial tibiyal rezeksiyon kilavuzlarmim ve stilinin bir proksimal
tibiyal gore c¢esith diizeneklerin konumlandirilmasi, yeniden konumlandirilmasi,
ayarlanmasi ve / veya kontrol edilmesi i¢in ¢esitli metodolojileri gostermektedir.

Sekil 75 ila 87, proksimal tibiyal uizerinde plato ve / veya eminans rezeksiyonlar
yapmak icin ¢esitli metodolojileri ve aparati géstermektedir.

Sekil 88 ila 98, proksimal tibiyal iizerinde medial plato rezeksivonu degerlendirmek
icin cesitli metodolojileri ve aparati géstermektedir.

Sekiller 99 ila 107, proksimal tibiyal iizerinde lateral plato rezeksiyon yapmak i¢in

¢esitli metodolojileri ve aparati gostermektedir.
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Sekil 108 ila 112, tibiyal bir deneme taban plakasimin cesitli goriinimlerini
gostermektedir.

Sekiller 113 ila 159, proksimal tibiyaldaki bir omurga boslugunu delmek, proksimal
tibiyal tzerinde bir eminansmin 6n kismmni ¢ikarmak ve proksimal tibiyalnin rezeke
edilmis cikincesinde acikh@g odlgmek i¢in  gesitli cihazlar ve metodolojileri
gostermektedir.

Sekiller 160 ila 162, proksimal tibiyal iizerinde dikey eminans rezeksiyonlar yapmak

i¢in alternatif bir diizenegi gostermektedir.

CIZIMLERIN AYRINTILI ACIKLAMASI

Cizimlerde goésterilen simirlandirict olmayan 6rneklerin asagidaki aciklamasi sadece
ornek niteligindedir ve hicbir sekilde burada ag¢iklanan buluslari, uygulamalarim veya
kullanimlarini simirlamay1 amaglamaz. Sekil 1-30, bir diz artroplastisi sirasinda bir
femoral implant igin distal bir femur hazirlamak igin ydntemlerin ve cihazlarin
orneklerini gostermektedir. Sekil 31 ila 162, bir diz artroplastisi sirasinda bir tibiyal
implant icin bir proksimal tibiyalmn hazirlanmasi icin yOntemlerin ve cihazlarin

Omeklerini gostermektedir.

FEMORAL REZEKSIYON

Yumusak dokularin femoral baglanma verleri ile tibival ve femur arasindaki eklem
arasinda kuvvetli bir iliski vardir. Genel bir hususta, verli yumusak doku yapilan
yerine, kinematik kontrol ve stabilite araclarina dayanan diz implant tasarimlar icin,
kinematik hasta sonuglari, rnegin alt / tist diizey arasindaki uyumsuzluga karg1 daha
az duyarhdir Yerli femur eklem yuizeyleri ve implante femoral eklem yiizeylerinin
pozisyonu, ancak bazi durumlarda bu uyumsuzluk hala Snemli olabilir. Bununla
birlikte, kinematik kontrol ve stabilite saglamak igin daha fazla yerli yapt korunursa
(orn., Iki capraz fiksator tutan implantlar ile), femoral eklem hattinin korunmast, en
azindan bazi durumlarda bazi durumlarda hasta sonuglari igin daha Onemli hale

gelebilir.

Halen, yaygin uygulama, kadran femoral kondilden rezeksiyon derinligini 6lcmek
yerine distal femurun trokle seviyesine rezeksiyona tercih edilmesidir. Bununla
birlikte, en azindan bazi durumlarda, distal femurun distal femoral implantin kalinlhigi

disindaki bir seviyede yeniden kesilme egilimine karsi koyan ydntemleri ve aletleri
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kullanmak tercih edilebilir. Ornegin, posteriorun femur ve / veya on capraz baglar
tizerindeki mezial baglanma yerleri i¢in daha iyl tammlayabilen distal medial (ve /
veya lateral) kondilden 6l¢iilmiis olarak distal femoral implantin kalinh@ina denk bir
miktarda rezeke edilmesi tercih edilebilir. En azindan bazi vakalarda uzanti alaninin
ve gevsekligin erken denenmesine ve degerlendirilmesine imkan taniyan yontem ve
aygitlarin kullanilmasi da tercih edilebilir. Bu yontem ve aletlere iliskin bazi rnekler

asagida tanf edilmistir.

Asagida ele alinan metodolojilerden bazilari, aymi zamanda femoral ve tibiyal
serbestlik derecelerini aym anda degil de, énce femur hazirlanarak ve daha sonra
tibiyalnin hazirlanarak diz artroplastisi islemlerinin komplikasyonlarini azaltmaktadir.
Tibiyal rezeksiyonlardan once tiim femur rezeksiyonlarim tamamlayarak cerraha
geriye kalan tibiyal serbestlik derecelerini belirleyebilece§i sabit bir deger seti
saglanir. Asagida aciklanan metodolojilerin bazilan tarafindan saglanan femurun
hazirlanmasmin bir diger yarari, uygun kinematik sagladiklanidir. Uygun kinematik
icin, femur implant genellikle yerli anatomi kuyusuna (or., Dogal yumugak dokular ve
dogal tibiyal kikirdak) uymal ve eklemli olmalidir. Tibiyal rezeksiyon adimlarindan
femoral rezeksiyon adimlarmi ayirarak, cerrahin, yerli femoral anatomi tarafindan
saglanan girdi degiskenleri haricinde femoral rezeksiyon kararlar1 verecek baska girdi

degiskeni bulunmamaktadir.

Asagida tartsilan bazi diizenlemelerde tibival 6ncesi distal femurun hazirlanmasinin
Uiglincii bir yaran, bir cerrahin, daha az zaman cezasit veya kemik kaybi olmaksizin
posterior stabilize edilmis, capraz tutucu veya bicruciate tutma ameliyati yapma

esnekligine, femur tarafi hazirlandiktan sonra bile hala sahip olmasidir.

Fakat, asagida tarif edilen yontemlerin ve cihazlarin bir¢ogu sadece femur ilk

teknikleri veva yukaridaki faydalarm hepsini saglayan tekniklerle sinirli degildir.
Sekiller 1 ila 9, Sekil 1'de gosterilen distal femur (10) ve Sekil 2'de gosterilen

proksimal tibival (12) ile ilgili olarak béyle bir yontemi uygulamak icin bir birinci

distal kemik kesme yontemi ve cihazi gdstermektedir.
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Sekil 1, rezeksiyon oncesi distal femuru (10) gdstermektedir. Sekil 3, distal femur
{10) lizerinde rezeke edilmig bir yiizeyi (14) tanimlamak i¢in rezeksiyon sonrasinda
distal femuru (10) gostermektedir. Baz1 dizenlemelerde, rezeke edilen yiizey (14),
distalde femur implantasyonunun (16) distal kahnhgina yaklasik olarak esit olan bir
derecedir. Uygun bir femoral implant 16'nim simirlayici olmayan bir 6rmegi Sekil 7a ve
7d'de gosterilmistir. Distal femoral rezeksiyon geleneksel veya konvansiyonel
olmayan teknikler ve aparatlar kullanilarak gergeklestirilebilir. Ornegin, klasik bir
kesme blogu (gosterilmemistir), distal femoral rezeksiyon yapmak i¢in, karsilikh veya
titresen bir testereyi veya baska kesme cihazini yOnlendirmek icin, intramediiller
kanali kullanarak ve / veya distal femura sabitlenmis bir veya daha fazla sayida
{6rnegin iki) paralel pin ile seyredilebilir. Bazi durumlarda, distal femoral rezeksiyonu
yeniden kesmek ic¢in aym kesici blogun veya farkli bir kesme blogunun tekrar
takilmas: gerektigi durumlarda pimleri distal femur (10} iizerinde birakmak arzu

edilebilir.

Sekil 4 - § distal femoral deneyi (18) ve distal femoral denemenin (18) distal femur
(10) iizerindeki rezeke edilmis ylizey (14) ile proksimal tibiyal (12) iizerindeki bir
Onlenmemis yiizey arasinda sokulmasmi gostermektedir. (Sekil 2'de gosterilen
proksimal tibiyal (12) lizerindeki rezeke edilmemis yiizey (20} gibi). Sekil 4 ila &'de
gosterildigi gibi, distal femoral deneme (18), siiperiyor diizlemsel bir ylizey (22) ve
inferiyor, egri viizeyler (24) icerir. Siiperiyor diizlemsel ylizey (22), rezeksiyon yiizeyi
(14) ile distal femur (10) iizerinde temas icin konfigiire edilmistir. Medial kondular
yiizey (26) ve lateral kondil yiizey (28) igceren inferior, kavisli yiizey (24), proksimal
tibiyal (12) iizerindeki rezeke olmayan yuzey (20) ile temas ve en azindan bir derece
artikulasyona sahiptir. Siiperiyor diizlemsel yiizey (22), rezeke edilmis yiizey (14)'i
distal femur (10)'da olusturan ve g¢evreleyen kemikle gelismis siirtiinme igin diiz,
pliriizsiiz veya dokulu olabilir. Sekil 7a ila 7f'de gosterildigi gibi, Sekil 4 ila 8'in distal
femoral denemesi (18) femoral implant (16) tarafindan tanimlanan sekillerin ve
kalinliklarin en azindan bir kismuini, 6zellikle de femurun alt béliimlerinin (3() (Sekil

7Tc ve 7e'de gosterilen) en azindan bir kismim ¢ogaltir.

Sekil 4 ila 8'de gosterilen Srnekte Femoral implant (16) ve distal femoral deneme
(18,) bicruciate tutma prosediirlerinde kullanilmak iizere tasarlanmistir. Ornegin,

Sekil 6'da gosterildigi gibi, distal femoral deneme (18) esasen U-sekillidir ve
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proksimal tibiyal (12)'nin tibiyal eminansnin (40) en azindan bir bSliimiini almak i¢in
medial ve lateral kondiiler yiizeyler (26, 28) arasinda bir bogluk (38) tanimlar (Sekil
2'de gosterilmistir). Tibiyal eminansin (40) anterior ve posterior ¢apraz bag igin
tutturma yerleri icerir. Uzak femoral denemenin (18) boslugu (38), distal femoral
deneme (18) distal femurdaki (10) rezeke edilmis yiizey (14) ile proksimal tibiyal (12)
Uzerindeki rezidiiel olmayan ylzeyin (20) arasina sokuldugunda, bu ligamanlarla

onemli bir etkilesimden kacinacak sekilde boyutlandirilmig ve konumlandirilmistir.

Gosterilen distal femoral deneme (18), cesitli aletleri ve diger aparatlan baglamak icin
bir baglanma yeri (32) (bkz. Sekil 6) da icerir. Ornegin, Sekil 8'de gosterildigi gibi,
baglant1 yeri (32), gosterilen ekstramediiler hizalama ¢ubugu (36) gibi diger araclan
baglamak icin kullanilabilen bir tutamag (34) baglamak i¢in kullanilabilir. Sekil 6'da
gosterildigi gibi, tutturma yeri (32), tutamak (34) gibi nesnelerin sabit bir agisal
konumda (6rn. Donmeyen) sabitlenmesini saglayan geometriyi (6rnegin dairesel
olmayan geometriyi icermez) igerir. Ofeleri sabit bir acisal konumda sabitlemek igin
tutturma yeri (32)'ye gore baska mekanizmalar da kullanilabilir. Ornegin, tutturma
yeri (32), baz1 bilgisayar tutucu cerrahi diz prosediirlerinde kullanilan bir referans
eklentisinin ¢klenmesini kolaylastirabilir, Ekleme alanina (32) baglanabilen diger

araclarin ve diger cihazlarin 6rmekleri asagida daha ayrintili olarak tartisilmustir.

Sekil 8 ve 9 uzak femoral rezeksiyonu degerlendirmek icin distal femoral denemenin
(18) kullanilmasinin bir yolunu géstermektedir. Sekil 8, rezeke edilmis distal femur
(10) ile rezeke edilmemis proksimal tibiyal (12) arasindaki bosluga yerlestirilen distal
femoral denemeyi (18) gostermektedir. Sekil 8'de agikca gosterilmese de, diz
ekleminin distal femuru (10) ve proksimal tibiyal (12), anterior ve posterior ¢apraz
baglarin yam sira medial kollateral ligament, lateral kollateral ligament ve patellar
tendon gibi diger anatomiyle de baglanir. Distal femoral denemeyi (18) eklem

bosluguna sokarak, cerrah distal femoral rezeksiyonu degerlendirebilir.

Ornegin, distal femoral deneme (18), femoral implant (16)'nin bir inferiyor
bolimiiniin (30) sekli ve kalinhigt en azindan bazi geometrilerde biiyiik o6lciide
tekrarlayan ve distal femur (10)daki rezeke edilmis yiizey (14) olsaydi, cerrah,
{yukanda belirtilen baglarin ve tendonlarin bir veya birden fazlasinin gerginligi veya

gevsekligi dikkate alarak) prosediir tamamlandiktan ve femur implantu implante
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edildikten ve / veya fleksiyon kontraktiirii icin degerlendirebildiginde, diz ekleminin

beklenen sikiligim veya gevsekligini deerlendirebilir.

Sekil 9 sematik olarak bir cerrahin fleksiyon kontraktiirii i¢in diz eklemini nasil
degerlendirebilecegini gostermektedir. Sekil 9'da gosterilen, distal bir femurun (10)
bir proksimal tibiyal (12) gore konumlandirilmasim sematik olarak gosteren teknikte,
distal femoral deneme (18) distal femoral rezeksiyon ve rezeke edilmemis proksimal
tibiyal arasina sokulduktan sonra, diz ekleminde izin verilen azami uzatma miktarina
kadar diz eklemi uzatilabilir. Izin verilen maksimum azami uzama derecesi, dogal,
saghkli bir diz eklemininkinden daha az ve / veya cerrahiden Once hastanin diz
cklemininkinden daha az ise (sematik olarak Seckil 9'da kesikli cizgi ile gosterilen),
Cerrahin fleksiyon kontraktiirii gosterebilecegini ve distal femurun daha derin rezeke
edildigini gosterebilir (6rnegin diz ekleminin "¢ok siki oldugu"). Bu gibi durumlarda,
kesme blogu yeniden takilabilir ve distal femur rezeksiyonu, ayni veya farkli bir distal
femoral deneyi kullanarak yeniden degerlendirme icin tekrar kesilebilir. Maksimum
uzatma yeterli ise (sematik olarak Sekil 9'daki kesikli ¢izgi (302) ile gOsterilmigtir),
cerrahin distal femoral rezeksiyon seviyesinin yeterli oldugunu ve tekrar toplanmasi
gerekmedigini gosterebilir. Fleksiyon kontraktiirii ve yeterli uzatma arasindaki
sematik cizimle (sematik olarak gosterilen) bélme c¢izgisi Sekil 9'da yaklasik O
derecelik fleksionda gorildigii gibi gosterilmis olsa da, bélme c¢izgisinin bu sekilde
konumlandirilmas: gerekmez ve, hastanin 6zel kosullarina veya diger faktorlere bagh

olarak O dereceden fazla veya daha az fleksiyonda olabilir.

Sekil 4 ila 9'da gosterilen distal femoral denemenin (18) bir avantaji, bbb rezeke
etmek zorunda kalmadan kullamlabilmesidir. Bosluk dengelemesinde ve diz
artroplastisi prosediirlerinde rezeksiyonlann diger degerlendirmelerinde kullanilan
bircok geleneksel izleyici blogu, tibiyal ve femurun diizgiin calisabilmesi icin en az
bir rezeksiyon gerektirir. Sekil 4 ila 9'da gosterilen distal femoral deneme (18) diger
taraftan, proksimal tibiyal (12) {izerindeki rezidiie edilmemis bir yiizeye (20) gore
distal femur (10} lizerindeki rezeke edilen yiizey (14)Un degerlendirilmesini
kolaylastinir ve bdylece re-section diizeyi hakkinda kesinlikle bilgi verir. Geleneksel
spacer bloklar tibiyal rezeksiyona gore femoral rezeksiyonu Olgtiigiinden,

rezeksiyonlar arasindaki bosluk hakkinda bilgi verebilirler ancak femoral
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rezeksiyonun eklem cizgisi yonii ve konumu hakkinda degil, diz ekleminin diger

dnemli anatomisine gore bilgi saglayabilirler.

Dolayisiyla, proksimal tibiyalmn kesilmesinden ©nce femoral rezeksiyonlarin
hepsinden degilse de en azindan birinin yapildig1 yontemlerde, $ekil 4 ila 9'un distal
femoral denemesi (18), cerrahide daha once distal femoral rezeksiyon seviyesi
hakkmda klasik ayirict bloklara kiyasla bilgi saglamak i¢in kullanilabilir. Bu bilgilere
ameliyatta daha erken erismek, yanlis sonuglarin ortaya ¢ikmasina ve amelivat

siiresinin uzamasina neden olabilecek hatalarin yayilma olasiligini azaltir.

Sekil 4 ila 9 tarafindan gosterilen metodolojilerin geleneksel uzlastirma bloklarini
kullanan bircok geleneksel teknolojiye kiyasla bir bagka avantaji, bu geleneksel
teknikler ve ara elemanlarin uzatma alaninda “"yanhs bir gevseklik"
olusturabilmesidir. Ornegin, posterior kondiller rezeke edildikten sonra fleksion ve
ekstansiyon bosluklarini kontrol etmek i¢in klasik bir spacer blogu kullanirken
uzatmada yanhg laksite yaygin olabilir, ciinkii bazi durumlarda kondillerin arka
boliimleri gesith anatomi kisitlayict bir miktar gerginlik olusturur ve aksi takdirde diz
eklemiyle etkilesim kurar. Burada saglanan distal femoral denemeler kullanilarak,
kullanici, dogru geri bildirim verme ihtimali yiiksek bir ortamda uzama gevsekligini

olcmekle yiikiimlidiir.

Teknikte tecriibeli bir kisi, yukarida tarif edilen metodolojilerin ve cihazlarin distal
femoral rezeksiyonu baska yollardan degerlendirmek icin kullamilabilecegini takdir
edecektir. Ornegin, distal femoral deneme, cerrahin prosediiriiniin erken bir
safhasinda (Ornegin hastanin anatomisine énemli rezeksiyonlardan veya kesintilerden
once) belirli bir hasta i¢in bicruciate destek implant ve prosediiriiniin uygunlugunu
degerlendirmesine veya posterior ¢apraz destek yerine bicruciatein feda edilmesine
veya diger implant / prosediiriin yaprlmasina izin verebilir (Ornegin posterior stabilize
edilmis bir implant i¢in). Yukarida aciklanan veya diger degerlendirme teknikleriyle
birlikte, distal femoral deneme (18), mekanik ve anatomik hizalamalarin
gorsellestirilmesini kolaylagtirmak icin bir sap (34) ve bir ekstramediiller hizalama
¢ubugu (36) {6rnegin Sekil 8'de gosterildigi gibi) ile birlestirilebilir. Hali hazirda

baska diizeneklerde distal femoral denemeler, hedefe yonelik femoral implantin
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cogaltilmast veya onemli derecede tekrarlanmas: disinda, distal rezeksiyon veya diger

sekillerde diz ekleminin diger yonlerinin degerlendirilmesi i¢in kullanilabilir.

Bazi drneklerde, ornegin Sekiller 31 ild 33'te gosterildigi gibi, distal femoral deneme
(18) veya diger femoral denemeler, rezeksiyon i¢in proksimal tibiyal (12) iizerinde
uygun bir derinhigin tammlanmasim  kolaylastirabilir.  Sekil 31, bir tibiyal
rezeksiyonun istenilen derinligini veya diz artroplastiyla ilgili diger bilgileri
gostermek i¢in proksimal tibiyal (12} iizerinde isaretlemeyi (cerrahi bir markor veya
baska bir aparat kullanilarak) (100) isaretlemek icin sapa (34) tutturulmus bir tibiyal
derinlik gostergesi (98) gostermektedir. Gosterilmemis olmasina ragmen, diz
ekleminin, isareti (100) isaretlemeden 6nce uygun bir ekstansiyon seviyesinde veya
biikiilme seviyesinde olmasini veya bagka sekilde uygun sekilde hizalanmasin
saglamak icin bir ekstramediiller hizalama c¢ubugu (36) veya baska hizalama

diizenleyici cihazlar baglamak istenebilir.

Sekil 10 ila 13, farkh distal femoral denemelerin (18) setlerini (42) iceren cerrahi
kitleri gostermektedir. Ornegin, Sekil 11a ila 11c sematik olarak, farkh femoral
implant boyutlarmi taklit eden distal femoral denemelerin (18) bir setini (42)
gostermektedir. Gosterilen set distal femoral denemelerin (18) lic boyutlunu icerir:
birincisi, 1-2 orta-yan genislik ve 9.5 mm medial kondil kalinlig1r olan femoral im-
plantlart taklit eder; ikincisi 3-8 medial-lateral genislik ve 9.5 mm medial kondil
kalinligina sahip femoral implantlan stgmule eder; ve Uglinciisii bir boyut 9-10
medial-lateral genislik ve 11.5 mm medial kondil kalinh@&na sahip femoral
implantlan simiile eder. Her distal femoral denemenin kondil yancapi, genel olarak,
her kondil yarigapimm boyut aralifi igindeki ortalamasina esit olabilir. Oregin, 1-2
boyutlu distal femoral denemede medial ve lateral kondil yaricaplar, sirasityla, boyut
I ve boyut 2 orta ve yanal yaricaplarin ortalamasina esit olabilir. Distal femur
denemesinin kondil yaricapt genel olarak belli bir femoral implant boyutu araliginda
en kiiciik ya da en biiyiik kondil yaricapina esit olabilir. Ornegin, ikinci distal femoral
deneme (18) (femur boyutlarm 3-8 temsil eden) orta ve lateral kondil yarigapi
yaklagik olarak boyutu 3 (boyut aralifinda en kiiciik) veya boyut 8 (en biiyiik boyut

araligi icinde) olan femoral implanta esit olabilir.
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Bagka bir 6rnekte, distal femoral denemelerin her biri, belirli bir femoral implant
bovutuna tam olarak karsithk gelen bir ebada sahip olan, bir cerrahi kit icerisinde bir
dizi distal femoral deneme (18) temin edilmistir. Bu 6rnekte, cerrahi kitte daha distal
femoral denemelerin yapilmasi gerekebilir. Bununla birlikte, her distal femoral
deneme tek bir femur implant boyutunu temsil ediyorsa, tek bir distal femoral deneme
ile tiim boyut arahfim temsil etmek ig¢in medial ve lateral distal radiuslarin
ortalamasina veya bir mediolateral genislige thtiva¢ duyulmaz. Bu nedenle, gevseklik
ve azami genisleme degerlendirmeleri, cerrahi kitte daha biiyiik sayidaki distal

femoral denemeler saglama pahasina daha dogru yapilabilir.

Sekil 10, modiiler olan distal femoral denemelerin (18) bir setini (42) gostermektedir.
Sekil 10'un diizenlemesinde, her distal femoral deneme (18), belirli bir ebatta bir
distal femoral deneme (18) olusturmak {iizere bir ¢ift mediler fermuar (46)'ya

baglanabilen bir taban plakasi (44) icerir.

Sekil 12 ve 13, distal femoral denemenin (18) spesifik geometrilerini degistirmek icin
taban plakalar1 (44) ve cimbizlan (46) kullanan modiiler distal femoral denemeler
setlerini gostermektedir, Omegin, Sekiller 12a ila 12h'de, simler (46), distal femoral
denemenin medial ve lateral kondil béliimlerinin kalimhiginin modifive edilmesini
kolaylastirir. Bazi kullanimlarda, Sekil 12'de gosterilen modiiler distal femoral
denemeler, distal femoral rezeksiyonu degerlendirirken tibiyal ve / veya femurun
eklem yiizeyindeki kikirdakli ve kemik eksikliklerini, anormalliklerini veya diger
sapmalarimi (veya femur kondillerinin hastaya ¢zel morfolojisini) ag¢iklamaktadir.
Sekil 13aila 13 I, modiiler taban plakalarinin (44), distal femoral denemenin toplam
kalimhgmm degistirmek i¢in veya bunun yam sira, distal femoral denemelerin belirli
acisal geometrilerini degistirecek sekilde kullanilabilecek, distal femur denemesinin
varus / valgus acisi veya fleksiyon / ekstansiyon agist olarak bir dizi modiiler distal
femoral deneyi gostermektedir. Sekil 14a ila 14d, taban plakasinin (44) kendisinin
modiiler olabildigi, taban plakasinin medyal ve lateral béliimlerinin diger boliimden
bagimsiz olarak degistirilebildigi bir dizi distal femoral deneme Grneginin bagka bir
ormegini gostermektedir. Sekil 14a ila 14d'de gosterilen taban plakalan (44), tek
kutuplu diz artroplastisinde kullanmak gibi, cesitli amaclar icin tek tek (6rnegin,

sadece medial bir boliim veya sadece bir yanal béliim) kullanilabilir.
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Diger orneklerde, distal femoral denemeler, distal femoral denemenin boyutlarini,
kalinliklarini, agisal geometrilerini veya diger geometrileri ayarlamak i¢in distal
femoral denemelerin boliimlerinin diger boliimlere gore genigletilmesi ve / veya

daraltilmasina izin veren ayar mekanizmalar icerebilir.

Sekiller 15 ila 20'de gosterildigi gibi, distal femoral deneme (18), distal femur
(10)'daki rezeke edilen ylizey (14)e gore distal femoral denemenin (18) i¢c / dig
déndiirme, 6n / arka pozisyon ve / veya boyutunu dlgmek ve / veya ayarlamak i¢in bir
6lcme araci olarak kullanilabilir. Bu olcme islevselligi, cerrahin prosediiriin sonunda
femur implantimin (16) distal femur (10) ilizerinde nasil konumlandirilacag ve

yonlendirilecegi konusunda gorsellestirmeyi veya planlamay kolaylastirabilir.

Sekil 15 ila 20'de gosterilen distal femoral deneme (18), distal femur denemesinin
(18) distal femur (10) ve rezeke edilmis yiizey (14)e uzak femur (10) tizerindeki
konumunu belirten gesitli referanslari icerir. Ornegin, distal femoral denemenin (18)
alt kivrik yiizeyi, (Sekil 17'de gosterildigi gibi) distal femur (10) tizerindeki rezeke
edilen yiizey (14)'liin arka kenarlarimi (50) referanslamak i¢in kullanilabilir. Mandallar
(56) distal femur denemesinin (18) arka bdélumlerinden esas olarak dik olarak
uzanabilir ve distal femurun medial ve lateral kondillerinin (58) arka boéliimlerine
referans verilebilir. Distal femoral deneme (18) boyunca uzanan pencereler (52)
medial ve lateral Distal femurun (10) bir AP eksenine (62) ve / veya rezeke edilen bir
merkez 6n V noktasina (64) gore distal femoral denemenin (18) konumunu gostermek
icin bagka bir pencere veya pencere (60} kullamlabilir. Distal femur denemesi
tizerindeki isaret isaretleri gibi diger referanslar, ya tek basina ya da yukanda
agiklanan pencereler, kiirekler ve diger referanslarla birlikte de kullanilabilir. Baz
uygulamalarda, distal femoral denemenin (18) 6n ylizeyleri veya kenarlari, distal

femoral rezeksiyonun (14} 6n kenarlarina referans vermek i¢in kullanilabilir.

Bazi orneklerde, arka kenarlar (48), pencereler (52), kiirekler (56), pencereler (60) ve
/ veya diger referanslar, distal femur denemesinin (18) i¢ / dig rotasyonunu distal
femura (10) gore oOlcmek icin, bazi durumlarda, femur implantinin (16) distal
femurdaki (10) son pozisyonunu gorsellestirmek ve / veya planlamak igin

kullamilabilir (¢esitli kombinasyonlarda).
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Sekil 15 ila 20'de gosterilen distal femoral deneme (18), femur boyutunu ve AP
pozisyonunu Olgmek icin kullamilabilir. Arka kenarlar (48), kanatlar (56) ve
pencereler (60) gibi, yukanda tarif edilen aym referanslarin birgogu boyutu ve
konumu 6l¢gmek ic¢in kullamlabilir. Distal femoral denemedeki diger referanslar,
Omegin rezeksiyon ylizeyinin (14) medial ve lateral kenarlarina (68) gore distal
femoral denemenin (18) medial ve lateral kenarlarinin (66) pozisyonu veya medial ve
lateral kenarlara (68) gore konuslandirilabilic kolun veya kollarin (veya
gosterilemeyen, gosterilemeyen bir kol (70) veya kollardaki isaret) goreceli konumu,
femoral implantin  medial yanal boyutlandirmasinin  belirlenmesinde veya
degerlendirilmesinde yararhidir. Sekil 19 ve 20'de gosterildigi gibi, bir on stile (72),
distal femur (13)Yun 6n korteksinin (74) konumunu referans alarak, uzak femoral
deneme (18) ile iliskilendirilebilir (Sekil 19 ve 20'de, 6n stileyi (72), distal femoral

denemenin 18 baglant1 yerinde (32) yerlestirilerek).

Istege bagli olarak distal femoral denemenin (18) istenen bir konumu ve / veya
rotasyonu distal femura gore elde edildiginde, cerrah gelecekteki kullanim igin
prosediirde bu bilgiyi kaydetmek icin distal femur izerinde isaret olusturabilir.
Omegin, Sekiller 15 ila 20'de gosterilen distal femoral deneme (18), kemik pimleri,
cerrahi bir markeri veya distal femur iizerinde isareti isaretleyebilen veya

yerlestirebilen bir kesici alet alan agikliklari (78) igerir.

Gevseklik ve uzatmanin veya uzak femoral rezeksiyonun diger 6zelliklerinin bir
degerlendirmesinin tamamlanmasinin ardindan, Sekil 21'de gosterildigi gibi distal
femura (10) geleneksel bir "kutu-kemik kesimi” saglanabilir. Kutunun kemik kesimi,
distal femur rezeksiyonunda besg-bir-bir kesme blogu yerlestirerek, medial ve lateral
kondillere posterior kemik kesileri yaparak, medial ve lateral kondillere posterior
chamfer kemik kesileri yaparak, distal femura anterior kemik kesilmesini saglayarak,
On oyma kemik kesilmesi; Ve daha sonra eger uygun ise, on oyuk kemik kesimi ile
anteor kemik kesimi arasinda distal femur 10'da 6n "rulo seklinde bir kemik kesimi”
yapilmasi. Acilir kemik kesimi, genellikle, yakinlasan arka ve arka kemik kesiklerine
baglanmadan kolaylikla implante edilebilen bir femur bilesenine izin verir. Distal
femoral denemenin (18) 6lglim fonksiyonu kullamlarak yaratilan distal femur (10}

Uizerindeki isaret, bes tekli kesme blogunun konumlandirilmasi igin kullanilabilir.
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Sekil 22, distal femurun (10) iizerine yerlestirilen bahsedilen kutu kemigine uyan bir
kemik-angajel yiizeye sahip olan bir femoral deneme bileseni (80)'i géstermektedir.
Femoral deneme bileseni (80), bir ¢entikli kesiciyl almak ve yonlendirmek tzere
yapilandirilmig bir femoral kesme kilavuzu ile donatilabilir (Sekiller 23 ila 28 icin
asagida tarif edildigi gibi), baska tipte bir kesici (asagida Sekil 29'da tarif edildigi
gibi) veya diger ozellikleri asagida ayrintili olarak agiklanmaktadir. $ekil 23 ila 25'te
gosterildigt gibi femoral kesme kilavuzu, (Sekil 23 ila 25 ve 29'da gosterildigi gibi)
femoral deneme bileseni (80)'e gbre sabitlenebilen ayri bir bilesen (82)'dir. Diger
orneklerde (Sekil 26 ila 28'de gosterildigi gibi) femoral kesici kilavuz, femoral
deneme bileseninin (80} ayrilmaz bir parcasidir. Bazi Orneklerde (goésterilmez)

femoral kesme kilavuzu, ile birlikte kullanilmayan ayr bir bilesen olabilir.

Sekil 23 ila 25'te gosterilen 6rneklerde, femoral deneme (80) ve bilesen (82), uzak
femurun (10) distal ¢ukur kismin1 ACL ve PCL'ye bitisik olarak c¢ikarmak icin
centikli kesici (84) ile kombinasyon halinde kullanilir. Sekiller 26 114 28, centikli bir
kesici (84) ile kullanilan entegre bir femoral kesme kilavuzuna sahip bir femoral
denemeyi (80) gostermektedir. Sekillerde gisterilen ¢entikli kesici (84), uzunlamasina
cksen (86) boyunca uzanan (bakimz, Sckil 24) uzunlamasina bir keskindir ve oncii
kesici kenar (88), orta ve yanal kisim arasinda bir orta kisim (90), yanal kisim (92) ve
bir orta bdliim (94)'e sahiptir. Orta béliim (94) nolu kesikli kesici i¢ine bilyiik dl¢iide
girintili olup, bazi diizenlemelerde distal yarik kismu kesmek icin gerekli kuvveti
duistirebilirken, rezeksiyon sirasinda anterior ya da positii ligamanlarin hasar gérme
ihtimalini de disiirmektedir (bkz. Orn. Sekil 28). Sekillerde gosterilen centikli
kesiciler (84), U veya V sekilli 6nde gelen kesici kenar1 olusturur, ancak bagka

sekillerde de miimkiindiir.

Sekillerde gosterilen gentikli kesiciler (84), kesicinin uzunlamasina eksenine (86)
esasen paralel uzanan (96) nolu flanslart icermektedir. Flanslar (96), uzunlamasina
eksen boyunca centikli kesici (84)'lin hareketini yonlendirmek ve / veya simirlamak
icin femoral deneme (80) veya ayr bilesen (82) lizerindeki kanallar, oluklar veya
diger yapilarla etkilesime girebilir. Bazi diizenlemelerde, femoral denemede (80) veya
ayri bilesende (82) ver alan flanslarin ve / veya yapilarin uclan, cgentikli kesici

parcanin (84) ¢ok derin kesilmesini énlemek icin uzunlamasina hareketi sinirlandirir.
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Sekil 29, diger ug¢ kesici ve kesici kilavuzlann, distal sulkus bdliimiinii kesmek i¢in
kullanilabilecegini gostermektedir. Sekil 30, yukarida tarif edilen rezeksiyonlarin

tamami yapildiktan sonra distal femuru (10) géstermektedir.

TIBIAL REZEKSIYON

Burada tarif edilen diizenlemelerin en azindan bir kismi i¢in potansiyel énem tasiyan
iki yonli tutma TKA prosediirlerini gerceklestirirken karsilagilan bir problem, tibiyal
rezeksiyonlarin karmasikligidir. Bu karmasiklik, ¢apraz baglarin korunmasi ile ilgili

en az iki faktorden kaynaklanmaktadir.

Birinci faktor, tipik posterior-stabilize edilmis veya PCL-tutan artroplasti
prosediirlerinden ziyade, bicruciate-tutarak arplroplasti prosediirleri ile ilgili daha
onemli serbestlik derecelerinin olmasidir. Ornegin total diz artroplastisinde
rezeksiyon kilavuzlan ve {i¢ boyutlu uzayda diger enstriimantasyon gibi cisimlerin lig
serbest serbestlik derecesi ve ii¢ adet donme serbestligi derecesi de dahil olmak lizere
6 serbestlik derecesi vardir. Femoral implant boyutu, tibiyal implant boyutu ve tibiyal
insert kalinlig1 da dahil olmak iizere TKA prosediirlerinde en az ii¢ ek degisken veya
"form" da uygulanabilir. Arka stabilize veya capraz tutulumlu artroplasti islemi icin,
sadece 1i¢ serbestlik derecesi (1 transvers ve 2 rotasyon) genellikle énemlidir. Bircogu
icin, mutlaka hepsi olmasa da, iki yonli devam eden artroplasti prosediirleri, Snemli
oldugu dusiiniilen en az iic ek derecede serbestlik derecest vardir (yani |
translasyonel, 1 rotasyonel ve 1 "form"). Bu ii¢ ilave serbestlik derecesi, gapraz
baglarin baglandig1 siiperiyorliigiin korunmasiyla ongorillen kisitlamalar nedeniyle

ortaya ¢ikar.

Potansiyel ilginin ikinci bir faktérii, bisikletin tutucu diz artroplastisinin hassas cerrahi
teknigi gerektirmesidir. Cift yonlii tutma teknigiyle vapilan ticaret, postoperatif daha
saglikli hasta mobilitesi ve fonksiyonu karsilifinda cerrahinin karmasikligina bagh
olarak sertlik veya implant gevsemesi gibi artmis mekanik komplikasyon riski
tasimaktadir. Basaril1 bicruciate-tutma prosediirlerini gerceklestirmek icin gerekli ek
serbestlik dereceleri, konvansiyonel posterior stabilize veya posterior cruciate tutan

total diz artroplastisine kiyasla daha bilyiik bir dogruluga ihtiyag duyar.
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Yukarida belirtilen serbestlik derecelerini ve cerrahi sirasinda diger faktorleri diizgiin
bir sekilde kontrol etmek ve yonetmek, klinik ve ticari bakimdan basanh bir
bicruciate tutma artroplastisinin anahtarlarindan biridir. Klinik bagari, siklikla, iyi
tasarlanmis protezlerin sagladifi avantajlan elde etmek i¢in bir cerrahin iyi
tasarlanmig bir protezi tam olarak ve uygun bir sekilde yerlestirme kabiliyetine
baghdir. Ticari basart, cerrahin 1yi tasarlanms bir protezi dogru ve uygun sekilde
giivenle ve hizla yerlestirme kabiliyetine baglidir. Burada agiklanan diizenlemelerin

bazilari (hepsi olmasa da), bu endiseleri ele almaktadir.

Daha 6nce belirtildigi gibi tiim diz artroplastisi prosediirlerinde, tibiyal rezeksiyon
serbestlik dereceleri (6rnegin, varus / valgus acisi, posterior egim agis1 ve rezeksiyon
derinligi) ile iliskili riskler, bicruciate-tutan artroplasti prosediirleri i¢in posterior
stabilize edilenlere gbre veya posterior ¢apraz tutma prosediirlerinden daha fazladar.
Bunun nedeni, varus / valgus agisi, posterior egim anlugu ve rezeksiyon derinligi,
ortak hareketin yonlendirilmesinde caprazlarin denemesini dogrudan etkiler. Ayrica,
daha once de belirtildigi gibi, bicruciate tutucu artoplastisine (6zellikle i¢c / disg
rotasyon agist ve tibiyal platosunun orta- / yanal pozisyonu ve eminans
rezeksiyonlar) ozgi ilave serbestlik derecelerivle iligkili riskler, tibiyal eminansin
yapisal biitinligiiniin bozulmasi, eklem hareketinin bozulmasi ve ele gecirilen
kortikal kenar kapsami da dahil olmak iizere, ama bunlarla sinirli olmamak kaydiyla,
ciddi hata cezalan igerir. Bir bicruciate tutucu prosediiriiyle iliskili 5 serbestlik
derecesinden herhangi biriyle ilgili hatalar, karmasik degerlendirme kararlarina sahip
bir cerrah sunabilir (Tibiyal ¢ikinmasimin ve 6n ve arka ¢apraz bag montaj alanlarinin
azami korunmast i¢in miimkiin olan en iyi kortikal kapsama ulasilmasini saglamak
gibi). Bu gibi degerlendirme kararlan, algilanan bir hatayr diizeltmek i¢in bir kemigin
yeniden kesilip kesilmemesi gerekip gerekmedigini ya da hatanin kalmasimna izin
verebilir. Yeniden kesme kararlann hem zaman hem de karmasikligin artmasma

katkida bulunur ve bundan sonra bagka hatalar 6ne stirme olasiligini artirabilir.

Burada aciklanan bicruciate total diz artroplasti teknikleri ve enstriimantasyonunu
koruyan 6rnekler, cerrahlara diisiinceli bir organizasyon, azaltma ve kolaylikla temin
edilebilir bilgiler vasitasiyla basitlestirilmis bir bicimde tamamen karmasik bir
cerrahiyi sunmaktadir. Buradan sonra tartisilacak olan bu drnekler, kismen, toplam

diz artroplastisi ve aparati sirasinda bir proksimal tibiyalnin hazirlanmasi igin

35



10

15

20

25

30

gelistirilmis bir yontem saglayabilir. Asagida aciklanan metodolojiler ve cihazlar
genellikle lic asamaya ayrilabilir: serbestlik derecelerini kontrol etme; rezeksiyon

yapmak; ve daha sonra finisaj adimlar1 uygulamak.

Serbestlik derecelerini kontrol etmek genel olarak agagida siralanan bir yada daha
fazla basamag igerebilir: tibiyal rezeksiyon derinlifinin kabaca ayarlanmasi, medial
ve lateral tibiyal platosu rezeksivonlar icin ndtr (veya referans) varus / valgus agisinin
ayarlanmasi, ndtr (veya referans) medial ve lateral tibiyal plato rezeksiyonlarinda
posterior egim, medial ve lateral tibiyal plato rezeksiyonlan igin posterior egim acisi
ve / veya varus / valgus acisinin ince ayarlanmasi, medial ve lateral eminans kemik
kesilerinin medial-lateral konumlandirilmasi, medya ve yanal kesinlesmis kemik
kesimleri i¢in ic-di§ rotasyon agisinin ayarlanmasi, eger arzu edilirse, uygun boyutta
bir tibival eminans genisligi (implant boyutuyla ilgili) belirlenmesi ve hem medial

hem de lateral tibiyal platosu rezeksiyonlarinda derinlik ayarinin ince ayarlanmasi.

Rezeksiyon yapmak genellikle medial tibiyal platosu rezeksiyonu yapmak, medial ve
lateral tibiyal eminans kemik kesiklerini yapmak, medial plato denge kontrolii
yapmak, lateral tibiyal plato rezeksiyon yapmak ve denemenin gergeklestirilmesi,
eklem stabilitesi ve yumusak doku gerginligini degerlendirmek icin azalma

adimlarinin bir veya daha fazlasini icerebilir.

Bitirme basamaklart ayrica, genel olarak, omurga boglugunu proksimal tibiyalnin
siingerimsi kemigine delmek ve anterior énden kugatma kemik kesimi yapmak ve bir
anterior blok par¢asim kaldirmak i¢in anterior tibiyal plato rezeksiyon yapmak, kemik
eminans koselerinden ¢ikartilmast ve tibiyal bir komponentin imal edilmesi,

adimlarindan bir veya daha fazlasim da igerebilir.

1. Serbestlik Derece Kontrolii

Bu boliim, bazi aletlerin ve diger cihazlarin tanitilmasi ve burada aciklanan diz
artroplastisi yontemlerinin bazilarina uygun olarak tibiyal serbestlik derecelerini
kontrol etmek ic¢in kullanilan yapilarinin ve tasarimlarinin bazi yonlerini tarif ederek
baslamaktadir. Bu bdliimiin ilerleyen kisimlari, tibiyal serbestlik derecelerini kontrol
etmek igcin bu araclarin ve diger aygitlarin nasil kullanildigina iliskin sinirlayici

olmayan ornekleri tartigmaktadir.
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A. Hizalama Blogu

Sekil 34a ila 34g, baz1 diizeneklerde boyle bir notr / referans tibiyal bir temel
saglamak icin temel bir alet olarak kullanilabilen bir hizalama blogunun (102) cesitli
goriiniimlerini - gdstermektedir. Hizalama blogu (102), hizalama blogunu (102)
proksimal tibiyal (12) pining etmek igin ¢esitli pim alma agikliklar1 (108)'in uzandig
bir govde (106) icerir. Hizalama blogu (102) ayrica govde (106) iizerinde iistte
yerlestirilmig bir tezgah konektorii (112) olan bir tezgah (110) igerir.

Sekiller 34a ila 34g'de gosterilen tezgah konnektori (112) biyiik dlciide diizlemlidir
ve Ozellikle Sekil 34a ve 34c'de gosterildigi gibi, bir ¢cok indeks diizenini (116} igerir,
bunun amaci asagida ayrintili olarak aciklanacaktir. Sekiller 34a ila 34g'de, 6zellikle
Sekil 34d ila 34f'de gdsterildigi gibi hizalama blogu (102), tezgah konektoriiniin 112
proksimal tibiyal (12)'ye gore siiperiyor ve / veya asag1 ydnlerde ayarlanmasina imkan
verir. Sekil 35 ve 36'da gosterildigi gibi hizalama blogunun (102) biraz daha farkl bir
diizenlemesini gosterir) hizalama blogu (102), tezgahin (110) siiperiyor ve asaf
yonlerde ayarlanmasina izin vermek lizere gevsetilebilen veya sikistinlabilen bir ayar
vidast (114) igerebilir. Yine Sekil 35 ve 36'da gosterildigi gibi, tezgahm (110)
kisimlari, Gist ve alt yonlerde kayarken, gévdenin (106) goévdesine (106) gore
hizalanmasint  korumak icin gévdedeki (106) oluklar veya diger vapilarla
uydurulabilir ve yonlendirilebilir. Diger diizenlemelerde, hareketin yonlendirilmesi ve
tezgahin (110) gdovdeye (106) gore secici olarak sabitlenmesi icin, Sekiller 35 ve 36'da
gosterilen yapilar ve mekanizmalara ilave olarak, diger yapilar ve mekanizmalar

kullamlabilir.

Sekiller 37 il 39, bir uzatmali hizalama ¢ubugunu (36) bir hizalama bloguna (102)
baglamak ic¢in diizenegi gosterir. Sekiller 37a ila 37e, Sekil 38'de gosterildigi gibi
hizalama blogu (102) ile gecici olarak iliskilendirilebilen, bir uzatilmis mil gubuklu
baglayici (118)'in ¢esitli goriiniimlerini  gostermektedir. Ekstramediiller ¢ubuk
konektorii (118), hizalama blogunun (102) diizlemsel tezgah konektoriinii (112) almak
icin boyutlandirilmus ve hizalanan bir yang (120) icerir ve parmak vidalama
mekanizmasi (126) ile delikte sabitlenebilen hizalama cubugunu (112) alacak sekilde
boyutlandirilmis ve hizalanan bir agiklik (124} icerir. Yarik (120), vargn (120}

kendisinin geometrisine ek olarak veya verine, ekstramediiller cubuk baglayicinin
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(118) tezgah konnektodriine (112) gére acisal hizalanmasini muhafaza etmesine ve
muhafaza etmesine yardimci olan bir yay gerici (122) ihtiva eder (Yani,
ekstramediiller ¢ubuk konnektori (118) tarafindan tutulan bir uzant1 ¢ubugu (36),
diizlemsel tezgah konektoriine (112) dikey olacak sekilde, ekstramediiller ¢ubuk
konektiriiniin (118), diizlemsel tezgah konektérii (112) iizerinde bir hizalanmasini

saglamak 1¢in).

Diizlemsel tezgah konektoriiniin (112), yarik (120)'nin ve / veya yay gericisinin (122)
geometrileri ve yapilar, Sekiller 37 ve 38'de gosterilen oOrnekte oldugu gibi,
ekstramediiller cubugun (36) diizlemsel tezgah konektdriine (112) biiylik dlciide dik
olarak hizalanmasimmi muhafaza ederken, birkac serbestlik derecesinde diizlemsel
tezgah konnektoriine (112) gore ekstramediiller ¢ubuk konektoriintin (118) kayar
sekilde ¢evrilmesi ve / veya dondiiriilmesine izin verir. Uzatma ¢ubugunun (36) bu
ayarlanabilirligi, hizalama blogu (102)'ye gére cubugun bu ayarlanabilirligi avantajli
bir sekilde hizalama blogu (102) bu gibi &dzelliklerden telafi edilebilir clmasina
ragmen ekstramediiller cubugun (36) eksenler ve / veya proksimal tibia 6zellikleri ile
hizalanmasina izin verebilir. @rnegin, bazi durumlarda, ekstramediiller ¢ubugu (36),
proksimal tibiyal (12)nin tiiberkiiliindeki tibiyalmin uzunlamasina ekseni boyunca

hizalama blok (102)'yi bu tiir tiiberkiillerden dengelemek {izere hizalamak istenebilir.

Sekil 34 ve 37'de gosterilenden baska hizalama bloklan ve ekstramediiller ¢ubuk
konektorler burada tarif edilen yontemler ve aparatlar ile de kullamlabilir. Ornegin,
Sekil 37'de gosterilen ekstramediiller cubuk konektorii (118) veya baska bir tip uzanti
cubugu konektorii, diger yerlerde ve hizalama blogu (102) tizerindeki diger yapilara
baglanabilir. Bagka bir 6rnek olarak, Sekil 35, 36 ve 39, bir hizalamay1 ekstramediiller
bir ¢ubuk icin dahili bir konnektdr ve farkli sekilde sekillendirilmis bir tezgah (110)

ile bir blok olarak tasarlanmistir,

Bir hizalama blogu ve ekstramediiller ¢ubuk konektorii, tek parca veya tek parca
olarak islev goren bir c¢ift bilesen olabilir, hizalama blogu ve ekstramediiller ¢cubuk
diizenegini tibiyal'ya sabitlemek icin yapidan (pim alma bosluklan gibi) bir veya her
ikisi birlikte bulunur. Bazi durumlarda, pim alma bogluklari veya diger emniyet
mekanizmalari, bazi serbestlik derecelerinde ayarlanmaya izin veren uzunlamasina

yariklar1 tammlarken, montaji diger serbestlik derecelerinde tibiyal iizerine kisitlar.
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B. Ikincil Hizalama Blogu

Sekil 40a ila 40c, Sekiller 34a ila 34g'de gosterilen hizalama bloguna (102)
sabitlenebilen bir ayarlama aletini veya ikincil hizalama blogunu (128)
gostermektedir. Ikincil hizalama blogu (128) bir birinci yarid1 (130) ve bir ikinci
yarigr (132) icerir. Birinci yangin (130) hizalama blogunun (112) diizlemsel tezgah
konektoriinii (112) alacak sekilde boyutlandirilmis ve konumlandirilmis ve bir
hizalama eksenine sahip bir alic1 yap: olabilir. Ikinci yarigin (132) asagida tartisildig
gibi medial tibiyal rezeksiyon kesme kilavuzuna veya ek veya diger bilesenlere

baglanacak sekilde boyutlandirilmis ve konumlandirilmistir.

Sekil 40a ila 40c¢'deki orneklerde, belirli derecelerde serbestlik derecesinde hizalama
bloguna (102) gore sekonder hizalama blogunun (128) cevrilmesine ve
dondiiriilmesine hala izin verirken, ancak iki blok (102 ve 128) arasindaki diger sabit
hizalamalar1 korurken hem birinci hem de ikinci yarnklar (130 ve 132), yanik (130)
durumunda, yarik (130) ve tezgah konnektorii (112) arasindaki siirtiinmeli baglanmay:
kolaylastiran yay gerdiricileri (134) ile baglanthdir. Bir c¢ift pim (136), ikincil
hizalama blogunun (128) tezgah Kkonnektdrii (112) lizerinde istenen bir konum ve
yonlendirmeyi korumasina yardimcr olmak icin tezgah konektoriiniin (112) dizin

ozellikleri ile etkilesime girebilecek en azindan yarik (130) boyunca uzanir.

Sekiller 41 ila 43, Sekiller 35, 36 ve 39'da gosterilenler gibi hizalama bloklarina (102)
baglanabilen ikincil bir hizalama blogunun (128) bir baska 6rnegini tasvir etmektedir.
Sekil 41 ve 42'deki ikincil hizalama blogu (128), bir oluk veya bagka bir yap1 Sekiller
35, 36 ve 39'un hizalama blogunun (102) T seklindeki tezgah konekt&riinii (112)
almasi igin, bu ikincil hizalama blogunun (128) hizaya gtre en azindan bir dereceye
kadar kisith bir sekilde ayarlanmasint (gdsterilmemistir) Sekiller 35, 36 ve 39'unnolu
blogunu (102) icermektedir. Daha ziyade ikincil hizalama blogu (128), bir fiist
boéliimiin (138) dondiiriilmesine ve ikincil hizalama blogunun (128) bir alt béliimiine
(140) gore cevrilmesine izin veren belirli serbestlik derecelerinde ayarlanabilir
Sekiller 42a ila 42c'de gosterilen ve iki boliimiin diger serbestlik derecelerindeki
hizalamasini korurlar. Sekil 43'te gosterildigi gibi, bu ikincil hizalama blogu (128),

st kaismin (138} alt kisma (140) rotasyonel ve translasyonel ayarin kolaylastirmak ve
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ist kismun (138) pozisyon ve yonelimini sayg: ile tespit etmek icin bir mil (142) ve bir
kilit (144) icerir Arzulanan bir pozisyon ve yOnlendirme elde edildikten sonra alt
boliime (140) aktarilir. Bir vida veya baska bir mekanizma olabilen pivot (142), alt
boliim (140)'da dikdortgen veya oval bir pist icine konumlandinlmistir. Sekil 41 1la
43'te gosterilen sekonder hizalama blogu (128) ayrica, (iistte, altta veya digerinde) yay
parmaklarim (190) igerir, bazi diizenlemelerde, ikincil hizalama blogu (128) ile diger
enstriimantasyon ve bilesenler arasindaki siirtiinme baglantisim ve / veya ikinci
hizalama blogunun (128) kendi iist ve alt boliimlern (138, 140) arasinda

kolaylastirabilir.

Bu alternatif 6rnekler tarafindan gosterildigi gibi, ikincil hizalama blogunun (128)
hizalama bloguna (102) gére cevrilebilecegi ve dondiiriilebilecegi belirli bir sekilde
olmasi onemli degildir ve hizalama blogu (102) ve ikincil hizalama blogu (128)
arasindaki diger hizalamalan korurken (6r. sinirlama olmaksizin, tek diizlemin
digindaki ceviriler ve doniisler), cesitli  serbestlik  derecelerinde ayarlamay:
kolaylastirmak icin cesitli yapilar ve mekanizmalar kullamlabilir (6rnegin, simirlama
olmaksizin, tek diizlemin disindaki ceviriler ve doniisler). Sekillerde gosterilen
ormekler, arka egim acis1 ve iist / alt konumlandirma gibi diger hizalamalan korurken
aymi anda ve smurhh medial / lateral cevirilere ve i¢ / dis rotasyonlara izin veren
"diizlemsel” eklem olusturur. Gosterilen ornekler iki bilesen arasindaki tek bir
baglant1 ile tanimlanan diizlemsel baglantilar1 icermesine ragmen, diger yapilar ve
mekanizmalar benzer 6zelliklere sahip "sanal" diizlemsel baglantilar olusturmak icin
de kullamlabilir. Bu yapilarin ve baz1 serbestlik derecelerinde (medial / lateral
pozisyon ve i¢ / dig rotasyon gibi) ayarlamaya izin veren mekanizmalarin amaci,
hareketin veya diger serbestlik derecelerinin rotasyonunu simirlarken asagida ayrintih

olarak agiklanacaktir.

Sekiller 40c i1la 40e'ye gerni dontldiigiinde, yariklar (130 ve 132), ikincil hizalama
blogu (128) boyunca birbirlerine sabit acilarda uzanir ve ikincil hizalama blogu (128),
iki varik (130 ve 132) arasinda farkli sabit agilara (6rn., O derece, 3 derece, 5 derece)
sahip olan bir dizi ikincil hizalama bloklar1 (128) olabilir, ki cerrah ve asistanlar
cesitli bloklart (128) aywrt edebilir. Asagida daha aynntili olarak anlatilacagi gibi,
farkl1 sabit acilar cerrahun proksimal tibiyal (12) iizerindeki plato rezeksiyonlan ig¢in

istenen bir sabit arka egimi secmesine izin verir. Sekillerde gosterilmemesine ragmen,
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ikincil hizalama bloklarinin yarik geometrisi, veya ikincil hizalama bloklarinin diger
ozellikleri, arzu edilen bir arka egim acisinin sec¢ilmesine ek olarak veya alternatif

olarak istenen varus / valgus ag¢isinin se¢imine izin verecek sekilde degigebilir.

Sekil 40c ila 40e'de gosterilen ikincil hizalama bloklan (128), posterior ¢gim acgisinin
kontroliinii, klasik cerrahi testere bigaklari ve diger kesici bloklarla dogru ve
tekrarlanabilir kemik kesimlerini saglamak icin yeniden kesmeye gerek duymadan

degistirilebilen yalmizca birkag ayrik, sinirli secenek ile sinirlar.

Fakat, ikincil hizalama bloklarinin (128) posterior egim acisini asamah olarak veya
sonsuza dek ayarlamak i¢in araclar ile donatilabilecegi dngoriilmistiir. Sekil 44a ila
44¢, arka eZim acisim ayarlayabilen bir ikincil hizalama blogunu (128)
gostermektedir. Bu gibi ornekler cerrahin posterior egim acgisindaki kiiglik
degisikliklere iliskin bilgi vermesi i¢in transvers hizalama blogunun iist, alt ve / veya
yan kisimlarinda isaretler (146) icerebilir. Gosterge, sinirlama olmaksizin, bir dizi
markalama, oluk, lazer oymalarini, renkli bantlan, basili sembolleri ve cizgileri
icerebilir. Sekil 44a ila 44c'de gosterilen ikincil hizalama blogunun (128) st ve alt
kistmlar, boliimlerin birbirine gére donmesine izin vermek dzere kavisli olup,
boylece hizalama blogunun arka edim acisimt ayarlar. Ikincil hizalama blogunu arzu
edilen bir arka egfimde sabitlemek icin avarlanmis bir vida veya diger uygun

mekanizmalar dahil edilebilir.

Aciklanan bicruciate-tutan cerrahi teknigi ile zaman ve tecriibe ile, cerrahlar, posterior
egim acisum ayarlamak icin simirli sayida secenek takdir etmeye baglayacak ve hangi
felsefeyl benimsedigine ve kendi gozlemlerine dayanan tiim prosediirler i¢in belirli bir

posterior egim acisim tercih eder.

C. Medial Tibiyal Rezeksiyon Kesme Kilavuzu

Sekil 45a ila 45c¢, Sekiller 40a ila 40e'de gésterilen ikincil hizalama bloklart (128) gibi
bir ikincil hizalama bloguna (128) takilmak i¢in medial bir tibiyal rezeksiyon kilavuzu
(148)1 goéstermektedir. Bu Sekillerde gosterilen medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu
(148) medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunu (148) ikincil bir hizalama blogu (128)
Uizerinde karsilik gelen sekliyle bir baglant1 6zelligine veya dzelliklerine baglayacak

bir destek baglantis1 olacak sekilde konfigiire edilmis merkezi bir gévde kismu
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(150)'vi icerir. Sekil 40a ila 40e'de gosterilen ikincil hizalama bloklarimin (128)
spesifik Ornedi ve Sekil 45a ila 45c'de gosterilen medial tibiyal rezeksiyon kesme
kilavuzu (148), merkezi govde boliimiiniin (150) bir alt pozisyonuna yerlestirilir ve
bir yank (152), ikinci yanga (132) siiperiyor olan ikincil hizalama blogunun (128)
boliimiinii alir. Bu yapilar ve iki bilesen iizerindeki yarklar arasmdaki etkilesim, baz
diizeneklerde, medial tibiyal rezeksiyon kesme kilavuzunun ve bunlarin iizerindeki
yapilarin ve pargalarin konum ve yonelimlerinin en azindan belirli derecelerde
serbestlik derecesinde ikincil hizalama blogunun konumu ve yoGniisinirlandirilacagy
anlamina gelebilir (en azindan bir derece serbestlik derecesinde sinirlandirilacaktir
(boyle serbestlik dereceleri, Ornegin, medial / lateral pozisyon, internal / dis rotasyon,
posterior egim acist ve tibiyal derinligi). Bu kisitlamalarin nedeni asagida daha

ayrintili olarak aciklanacaktir.

Sekil 45a ila 45c'de gosterilen medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu (148), proksimal
tibiyalnin (12) medial bir bdliimiinii kesmek i¢in bir kesme veya freze aletinin
yonlendirilmesi icin bir medial kesici kilavuz yiizeyi (154) icerir. Bu sekillerde
gosterildigi lizere, medial kesici kilavuz yiizey (154), kesici yiizeyin iist ve alt
yonlerde hareketlerini simirlandirmak i¢in medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148)
medial kismi boyunca uzanan yuvanin bir parcasidir, oysa tek tutunma olmayan kesici
kilavuz yiizey (154) sadece gerekli olabilir. Bu Sekillerin medial tibiyal rezeksivon
kilavuzu (148), medial tibival rezeksiyon kilavuzunu (148) proksimal tibiyal
sabitlemek icin ve daha asagida tarif edilen diger amaclar icin pimleri almak icin bir
medial rezeksiyon acikhigi (156) ve bir yanal rezeksiyon agikhigr (158) icerir.
Acikliklar (156 ve 158), yank (152) ile esas olarak aym yonde ve aci ile yonlendirilir
ve dolayisiyla medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu baghyken Sekil 40a ila 40 c'de
gosterilen sekonder hizalama blogu (128) ile esasen aym yonde ve agiyla
yonlendirilir. Sekil 45¢'de gosterildigi gibi, agikliklarin (156 ve 158) tabanina teget bir

¢izgi genel olarak medial kesme kilavuzu yiizeyi (154) ile ayni diizlemdedir.

Sekil 46 ila 48, alternatif yOntem dis tibiyal rezeksiyon kilavuzlarint (148)
gostermektedir. Sekil 46, hem medial hem de yanal kesme kilavuz yiizeylerini iceren
bir medial tibial rezeksiyon kilavuzunu gostermektedir. Sekil 47, medial tibiyal
rezeksiyon kilavuzunun (medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun yanal rezeksiyonlarda

da kullanilabilecegi de dahil olmak uzere) baska bir olasi yapilandirmayr ve
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rezeksiyon acikliklart igin farkli konfigiirasyonlarin ve pozisyonlarin miimkiin
oldugunu gostermektedir. Sekil 48, kilavuzun sekonder hizalama bloklara veya
diger bilesenlere tutturulmasi igin farkli yapilara sahip medial tibiyal rezeksiyon

kilavuzunun baska bir olas1 yapilandirmasim gostermektedir.

D. Stile

Sekil 49a ila 49e burada tarif edilen metodolojilerin ve cihazlarin birgogu ile
kullanilabilen bir stileyi (160} gostermektedir. Stile (160), stileyi (160), Sekil 45a'da
gosterilen medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu (148) gibi diger enstriimantasyonlara
baglamak icin bir govde (162) icerir. Stile gbvdesindeki (162) bir yay gericisi (burada
bir yay gericisi bulunan), Sekil 45a'da gosterilen medial tibiyal rezeksiyon
kilavuzunun (148) bir kismim alacak sekilde konfigiire edilmistir ve stile gdvdesinin
(162} alt kismi (166), medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148) yarnigin (152) i¢ine
eminans yapmaktadir. Boyle bir 6rnekte, drnegin Sekil 74'te gosterildigi gibi, stile
govdesinin (162) her iki kismi ve ikincil hizalama blogunun (128) kisumlar1 medial
tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148) yarigina (152) eminans yapar, Bu bilesenlerin
birbirlerine gore sabit konumlarda (en azindan bazi translasyonel ve dénme serbestlik
derecelerinde) oldugu ve aym anda en azmdan bir derece serbestlik derecesinde
cevrilebilen ve / veya doéndiriilebilen tek bir meclis olusturulmasi. Sekillerde
gosterildigi gibi ve teknikte uzman biri tarafindan takdir edilecegi iizere, benzer
baglant1 diizenleri, kesme kilavuzlar1 ve stilenin benzeri veya diger montajlarini
olusturmak i¢in diger konektor yapilart da miimkiindiir. Asagida daha ayrintili olarak
anlatldig gibi, cesitli stile ornekleri, sadece dizilme bloklan ve kesme kilavuzlari
haricinde, diz artroplastisi islemleriyle ilgili dier enstriimantasyon, denemeler, diger

aparatlara veya anatomiye de baglanabilir.

Gosterilen stile (160) ayrica, Sekil 49a'da gdsterildigi gibi stile (160)'1n gbvdesi (162),
bir referans diizlemi (168)1 ve bir baglanti ekseni (170)"1 tanimlar. Gosterilen stile
(160) ayrica, govdeye (162} dinebilecek sekilde monte edilen iki gosterge elemani
(172 ve 174) icerir (Sekiller 49a ila 49¢ ile gosterildigi gibi). Gosterge elemanlari
(172 ve 174), diger diizenlemelerde gostergeler (172 ve 174) sabit yonlerde ve / veya
paralel olmayan yoOnlerde viicuda monte edilebilmesine ragmen, referans ekseni
(168)e biiyiikk olciide paralel colan diizlemlerde baglanti ekseni (170) etrafinda

donebilir. Birkag¢ kullanimlari asagida tarif edilen stilenin (160) 6zel kullanimina bagh

43



10

15

20

25

30

olarak, gosterge elemanlar: (172 ve 174) hizalama gostergeleri, kesme kilavuzlari,
(Ornegin, gosterge elemanlarinin (172 ve 174) birinde veya her ikisinde bir dis
kilavuz yiizeyi (176)) diger aletler icin baglanti noktalar1 veya diger iglevler gibi islev

gorebilirler.

Yukarida belirtildigi gibi, bicruciate-tutucu cerrahi prosediirlere spesifik olabilecek iig
degisken sunlardir: 1) ¢ikint rezeksiyonlarmin medial-lateral konumlandirilmasi, 2)
¢ikint rezeksiyonlarimin i¢-dis doniisli ve 3) eminans genisligi. Bu belirli degiskenler,
cerrahi prosediir sirasinda rahat ve yetkili hissetmeleri gereken cerrahlar icin biiyiik

bir 6grenme egrisi olusturabilir.

Burada ele alinan bazi stile (160) 6rnekleri icin, belirginlik genisligi icin secenekler
tarafindan yansitilan serbestlik dereceleri, tamamen ortadan kaldirilmasa bile dnemli
olciide azaltilabilir. On ¢apraz baglanma noktalarinin medial-yanal yéniiniin ampirik
Olcimleri ile c¢kint rezeksiyonlarmin  genisliginin  1ki  boyuttan birinde
ayarlanabilecegi saptanmstir. Bahsedilen iki boyutun saglama genisligi, kullanmlan
tibiyal implantinin boyutuna (Sekil 52a ve b'de gosterildigi gibi) bagh olarak yaklasik
19 mm veya 22 mm olabilir. Bu nedenle, bir &rnekte, bir cerrahi prosediirde
kullanilacak bir tibiyal implant, bir birinci boyut araligi icinde (6rnegin, 1-6 boyutlar)
bir boyuta sahipse, o zaman bir ilk eminans genisligi kullanulir (Grn., 19 mm emniyet
genisligi). Baska bir ornekte, eger implante edilecek bir tibiyal implant, bahsedilen
birinci boyut araligindan daha biiylik bir ikinci boyut aralig icinde (6rnegin, 7-8
boyutlarinda) bir boyuta sahipse, daha sonra ikinci bir daha bilyiik eminans genisligi
kullamlir (6rnegin, 22 mm emniyet genisligi}. Her belirli boyut icin diger genislikler
oldugu gibi, acikga tarif edilenin haricinde iki boyut ve genisligin daha fazla veya

daha az oldugu diisiiniilmelidir.

Sekillerde gosterilen drneklerde, gosterge elemanlart (172 ve 174) birbirlerine biiyiik
Olciide paralel uzanir ve birbirine esas itibari ile paralel olan ve referans diizlemine
(168) paralel olan diizlemsel yiizeyleri de inceler. Iki gosterge elemam (172 ve
174)'iin aralig, (Sekiller 52 a ve b'de gosterilen tibiyal taban levhalarn (178) gibi) bir
tibiyal taban plakas: (178) iizerindeki bir tibiyal c¢ikinsin alma boglugu (180) genisligi
ile tanimlanabilir. Stile (160), farkli boyutlarda tibiyal taban plakalarina uymasi i¢in

gosterge elemanlar1 arasinda farkli araliklar elde etmek icin veya baska nedenlerle
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modiiler indikatdr elemanlar icerebilir. Yine baska bir alternatif olarak, farkli aralikli
gosterge elemanlant veya farkli genisliklerde gosterge elemanlarina sahip olan farkl
stile saglanabilir. Aym gosterge elemanlari, gosterge elemanlarinin (172 ve 174) hem
ic hem dis yiizeylerini kullanarak basitce farkli genislikteki testerelerin

yonlendirilmesi i¢in kullamilabilir.

Sekil 50 ve 51, diger bilesenlere baglanmak icin biraz farkh konfigiirasyon ve farkh
mekanizma ile alternatif bir stileyi (160) gostermektedir. Diger stile Grnekleri de
mimkiindiir. Ornegin, gosterge iyeleri, pespese kesici veya diger kesici
mekanizmanin hareketini yakalamak icin degil, sadece yakalanmasi i¢in yakalanan

yariklar veya bagka yapilar icerebilir.

Asagida daha ayrintili  olarak tartisildign  gibi, cesitli  stili, cok cesitli
konfigiirasyonlarda hizalama ve / veya kesme kilavuzlari olarak kullanilabilir ve
konektor yapisinin, tek bir stilenin ¢ok c¢esitli enstriimantasyon, kompoentler ve diger

diz artroplastisi cihazlarnina baglanabilecegi sekilde olmasi arzu edilebilir.

E. Hizalama Blogunun Konumlandirilmasi

Tibiyal hazirlama, dnce prosediire baslanacak notr / referans tibival bir temelin
olusturulmasiyla baslar. Islemin baslarmda nétr tibiyal bir temel saglamanmn amact
daha sonra ince ayar yapmadan ve / veya diger serbestlik derecelerini ayarlamadan
dnce kabaca iki tarafsiz serbestlik derecesini (yani, nétr varus / valgus acist ve notr
arka efim acis1) ayarlamaktir. Notr temel, kabaca rezeksiyon derinligi gibi difer
serbestlik derecelerini de ayarlayabilir. Notr tibiyal bir temelin saglanmas1 genellikle
miiteakip tibiyal hazirhik adimlan i¢in iyi bir baslangic noktas1 olarak hizmet eder.
Hizalama blogunun (102) konumlandirilmasi agamasi, notr tibiyal bir temel olusturur.
Burada kullanilan "nétr" veya "referans” tibiyal temel, belirli bir serbestlik derecesine
(varus / valgusda sifir derece veya arka egimin sifir derece gibi) sifir derece ayarlayan

kaideleri icerebilir ancak ayni zamanda " Sifir "nétr kaideleri de icerebilir.

Sekil 53 ila 59'da gosterildigi gibi, cerrahi, hizalama blogunu (102) cok cesitli

sekillerde konumlandirip yonlendirebilir ve yerine sabitleyebilir.
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Sekil 53 ve 54, hizalama blogunun (102) konumlandirilmas: ve ydnlendirilmesi igin
bir ekstramediiller hizalama ¢ubugunun (36) ve bir ekstramediiller cubuk baglayicinin
(118) kullammim géstermektedir. Hizalama ¢ubugunun (36) uzunlamasina ekseni,
hastanin ayak bileginde sabitlenebilir ve tibiyal tibiyoliindeki tibiyal mekanizmasinda
mekanik eksene (sagital ve koronal diizlemlerin birinde veya her ikisinde) veya diger
yerlerde en az kabaca paralel olarak hizalanabilir. Ozel ekstramediiller gubuk,
ekstramediiler cubuk konektorii ve hizalama blogu arasindaki baglantilar, sekil 53 ve
54 de gosterildigi gibi, hizalama blogunun tezgah konektoriinii, hizalama ¢ubugunun
uzunlamasina eksenine esas itibanyla dik olacak sekilde konumlandinr, hizalama
cubugu sagital ve koronal planlarda tibiyalnin mekanik eksenine kabaca paralel
olacak sekilde hizalandiginda, tezgah konektéri tibiyal'va sifir derecelik varus /
valgus agis1 ve sifir derece posterior egim acis1t bulunan bir diizlemde yer alacaktir.
Sekil 53 ve 54'te gosterildigi gibi, bu bilesenler arasindaki baglantilar, hala ndtr varus
/ valgus ve arka egim acilarinda hizalanmis halde hizalama blogunun (102) tibiyal
tilberkiiliinden (medial veya lateral yonde) ofset olmasina izin verir. $ekil 53 ve 54'te
gosterilen drnekte, hizalama blogu (102), hizalama blogunun (102) tibiyal platosuna
gore kesin siiperiyor / asagi konumlandirilmasi i¢in yalmzca bir piriizlii (veya
piriizsiiz) endige ile konumlandinlmistir ve bu tir konumlandirma, tezgah
konektoriiniin (112) iist / alt konumunu hizalama bloguna (102) gére kayar sekilde
ayarlayarak veya hizalama blogunun (102) kendisinin yeniden konumlandirilmasi gibi

prosediiriin daha sonraki bir asamasinda ele alinabilir.

Sekil 55, hizalama blogunun (102) siiperiyor / agag konumlandirmasinin prosediiriin
bu asamasinda dikkate alindig1 bir 6rnegi gostermektedir. Sekil 55'te gosterildigi gibi,
hizalama blogu (102), hem ekstramediiller ¢ubuk (36) hem de bir ikincil hizalama
blogu (128) ile eszamanh olarak iliskilendirilebilir, ekstramediiller cubuk (36), notral
varus / valgus ve posterior egim acilarinda hizalama blogunu konumlandirmay: ve
yonlendirmeyi kolaylastirir ve ikincil hizalama blogu (128) hizalama blogunun (102)
arzu edilen bir iist / alt pozisyona konumlandirilmasmi kolaylastirir. Ornegin, Sekil
55'te ikincil hizalama blogunun (128) siiperiyor bir ylizeyi, hizalama blogunu (102),
proksimal tibiyal (12) tzerinde arzu edilen bir ist / alt konuma ayarlamak i¢in
isaretler (100) ile hizalanabilir. Yukarida tartisilan ve Sekiller 31 ila Sekil 33'te
gosterge (100) i¢in konum, medial ve / veya lateral tibiyal platosu rezeksiyonlari i¢in

arzu edilen bir rezeksiyon derinligine karsilik gelebilen veya istenilen rezeksiyon
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derinliginden sabit bir ofseti olan bir pozisyona karsilik gelen cesitli sekillerde tespit
edilebilir, her ikisi de distal femoral rezeksiyonun seviyesine bagli olarak

belirlenebilir.

Yine diger Sekil 56'da gosterildigi gibi, hizalama blogu (102) i¢in arzu edilen bir tist /
alt pozisyon, tibiyal platoda veya ilgili bir yapimin tibiyal platosundaki seviyesini
referans alan bir stile (182) kullanilarak ayarlanabilir. Sekil 57'de gosterildigi gibi, en
azindan kabaca hem nétr varus / valgus hem de posterior egim agilarinda ve ayni
zamanda arzu edilen bir iist / alt konumda hizalama blogunun konumlandirilmast ve
yonlendirilmesi i¢in bir distal femoral deneme (18) kullanilabilir. Hizalama blogunun
(102), ozellikle hizalama blogunun arka egim acisina gore, bir ekstramediiler
hizalama ¢ubugunu (36) (6rnegin sapa (34) baglayarak) kullanilmasi arzu edilebilir

{zorunlu olmamakla birlikte) ¢linkii distal femoral denemenin (18) fleksiyon veya
uzantisinda kiiciik angiilasyonlar, iligkili hizalama blogunun (102) arka egimini
etkileyebilir. Sekil 58, hizalama blogunun (102) konumlandirilmasimi ve / veya
hizalanmasim kolaylastirmak icin bir femoral deneyi (80) kullanan benzer bir 6rnegi

gistermektedir.

Sekil 59, hizalama blogunun (102) konumlandirilmasi ve yonlendirilmesi i¢in bir
uzatilnus helezoni hizalama cubugu (36) ile birlikte iki vonlii catalli bir kiire stileyi
(184) kullanan bir hizalama blogunun (102) hizalamasinin baska bir yolunu
gostermektedir. Ikili kasik kanat stileyi (184), rezeke edilemeyen proksimal tibiyal
platonun medial ve / veya lateral bélumiine yerlestirilir ve hizalama blogunun (102}
kaba medial-lateral konumunu ve kaba rezeksiyon derinligini ayarlamak icin gorsel
bir yardim olarak kullambr. Tki yonlii catalli stile (184)iin ve / veya hizalama
cubugunun (36) hizalama bloguna (102) ve tibiyal (12) gére konumlandirilmasi,
hizalama c¢ubugunu (36) ve hizalama blogunu (102) arzu edilen bir ndtr varusda
belirlemek ve ayarlamak i¢in ayarlanabilir / Valgus acis1 ve notral posterior egim
acisi. Bu notr acilar ayarlandiktan sonra, hizalama blogu (102), bir kam ve kol (Sekil
35, 36 ve 39'da gosterildigi gibi) gibi bir tespit vasitasiyla hizalama cubuguna (36)
tespit vidasi, ayar vidasi, yayl (102) ya da hizalama blogu (102} ile baglantili bir
bilesen iizerinde saglanan esde@er vasitalarla birlestirilebilir. Hizalama blogu (102)
daha sonra proksimal tibiyalnin (12) 6n kismina sabitlenebilir (6rnegin, sabitlenerek)

ve Prosediiriin geri kalan kismi i¢in nétr tibiyal bir temel. Hizalama blogu (102}
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tibiyal (12)'ye tutturulduktan sonra, iki ¢atalli karkas kalemi (184), hizalama blogunun
(102) ayarlanabilir kismindan ¢ikarilabilir ve cerrahin ¢aligmasi i¢in daha fazla alan
yaratmak amaciyla hizalama ¢ubugu (36) istege bagh olarak hizalama blogundan

(102), tibia {12) ve ayak bileginden ¢ikarilabilir.

F. Medial Kesme Blogunun Konumlandirilmasi

Tibiyal preparasyonundaki bir sonraki adim, bir veya daha fazla tibiyal plato
rezeksiyonu ve (istege bagl olarak) dikey cikint rezeksiyonlart yonlendirmek igin
medial bir kesme blogunun (veya kombine bir medial / lateral kesme blogu)
konumlandirilmasidir. Bazi durumlarda, ornegin tibiyal implantlarini tutan 6zgiilliik,
medial / lateral pozisyon ve platonun i¢ / dig doniisii ile ilgili serbestlik dereceleri ve /
veya dikey belirgin kemik kesikleri gibi, yiiksek oranda birbiriyle iligkili olabilir; Bu
serbestlik derecelerini ayn1 anda ayarlayin. Bazi durumlarda, bu serbestlik diizeylerini

tek tek belirlemek tekrarlanabilir ve zaman alan bir islem olabilir.

Sekil 60, bir ikincil hizalama blogu (128)in monte edildigi, proksimal tibi i¢ine
sabitlenmis bir hizalama blogu (102)'yi ve bunun da bir stile (160)1n yam sira bir
medial ftibial rezeksiyon kilavuzuna baglandigi bir kesme kilavuzu tertibatim
gostermektedir. Bu 6zel Ornekte, proksimal tibiyal (12)'ye sabitlenmis hizalama
blogunun (102) oryantasyonu medial tibiyal rezeksivon kilavuzu (148) ve stile (160)
tarafindan saglanan cesitli rezeksiyon kilavuzlarimn varus / valgus hizalamasim
saglar. Hizalama blogunun (102) oryantasyonu, medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun
(148) posterior egim acisinmt segen Ozel ikincil hizalama blogu (128) ile baglantihh
olarak da kurar. Diizlemsel tezgah konektoriiniin (112) siiperiyor / inferiyor
konumlandirilmasi, tibia platosu ve dikey c¢ikint rezeksiyonlan icin rezeksiyon
derinliklerini olusturur. Ornegin, yukarida ve asafida tarif edilen cesitli sekillerde
gosterildigi gibi, burada acgiklanan cesitli bilesenlerin, tibiyal rezeksiyonlar igin ¢esitli
serbestlik derecelerini kontrol etmek i¢in baglanabilecegi ve kullanilabilecegi bir¢ok

yonteme yonelik bir 6rnekdir.

Sekil 6(Fun belirli 6rneginde, yanal konum ve i¢ / dis rotasyon, hizalama blogunun
(102) diizlemsel tezgah konektoriine (112) gore sekonder hizalama blogunun (128)
medial / lateral pozisyonunu ve tibiyal platosunun i¢ / dig doniisiinii ve dikey eminans

rezeksiyonu kurar. Tezgah konektérii (112) ve sekonder hizalama blogunun (128}
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birinci yarig (130) tarafindan olusturulan diizlemsel birlestirme, sekonder hizalama
blogunun (128) (ve dolayisiyla medial tibial rezeksiyon kilavuzunun ve stilenin)
tezgah konektori  (112) tarafindan tammlanan diizlemde cevrilmesine ve
dondiiriilmesine imkan tamir, boylece hem ikincil hizalama blogu (128) / medial
tibiyal rezeksiyon kilavuzu (148) / stile {160) montajimin hem lateral konumu hem de
hareketi eszamanl olarak ayarlanabilir ve bu iki serbestlik derecesinin birbirinden
ayrt olarak tekrar tekrar ayarlanmasina gerek kalmaz. Hizalama blogu (102)
tizerindeki indeks ozellikleri (116) (bkz. Sekil 34a) ve ikincil hizalama blogunun
(128) pimi (136) (bkz. Sekil 40a) arasindaki etkilesimlerin yanisira, yay gerici (134)
(Ayrica sekonder hizalama blogunun (128) Sekil 40a) ve hizalama blogunun (102}
diizlemsel tezgah konektodrii (112), en azindan bir 6lclide, medial tibial rezeksiyon
kilavuzu (148) proksimal tibivale sabitlenmeden ©nce, medial tibial rezeksiyon
kilavuzu / stile (160) / ikincil hizalama blogu (128) tertibatinin pozisyonunu ve

yonlendirmesini, arzulanan pozisyon ve oryantasyona yerlestirildiginde kolaylastirir.

Sekiller 61a 1la 61d'de gosterildigi gibi, stiledeki (60) gisterge elemanlan (172, 174),
medial ve lateral tibiyal platosu rezeksiyonlarimin mezial pozisyonunu gorsellestirmek
i¢in sekonder hizalama blogunun (128) konumunu ve yOniinii, bunun yaninda, dikey
tibiyal cikinent rezeksivonlarin medial / lateral pozisyonu ve internal / external
rotasyonu ayarlarken (bu tir rezeksivonlar asagida daha ayrintili olarak
aciklanmaktadir) kullanilabilir. Cerraha yapilan bu gorsel geribildirim, medial tibiyal
rezeksiyon kilavuzunun (148) ve stileyi (160)'y1, tibiyal eminans (40), on ve arka
capraz bag montaj alanlarina ve diger ilgili anatomiye gore en uygun sekilde

konumlandirmay kolaylastirabilir.

Sekil 62 - 69'da gosterildigi gibi, stile (160) diz artroskopi prosediirlerinde kullanilan
anatomi, enstriimantasyon, denemeler ve diger cihazlarin diger hizalamalarim ve
yonlerini kontrol etmek icin de kullanilabilir. Ornegin, Sekiller 62 ila 69'da
gosterildigi gibi stile (160), bununla sinirli olmamakla, bir femoral denemede (80)
intra-kondiler c¢entik (292) ile ilgili cesitli hizalamalar (sekil 62 ila 67) veya
denemenin 6n yiiziinde olusturulan troklear bolgeye (294) gore hizalamalar gibi distal
femur (10) iizerindeki femoral denemeye (80) gtre hizalamay1 (sekil 68 ila 69)
gorsellestirmek i¢in kullanilabilir. Stile (160), alternatif olarak diger enstriimantasyon,

cihaz ya da anatomiye baglanabilse de stile ikincil bir hizalama blogu (128)e ve
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medial bir tibiyal rezeksiyon kilavuzuna (148) baglh olarak gosterilmektedir. Bu
diizenlemelerde, stile (160), cesitli diz fleksiyon ve ekstansiyon durumlarinda diz

eklemi ile birlikte kullamldig gosterilmektedir.

Sekil 68 ve 69'da gosterilen ornekler i¢in, medial plato rezeksiyon kilavazuna (148)
gore femoral deneme komponentinin varus / valgus hizalanmasi, stilenin (160)
kollarin1 yukart dogru femoral denemenin (80) bir troklear bolgeye bitisik olacak
sekilde dikey bir konuma dondirerek degerlendirilebilir. Bu adim, pasif
diizeltilebilirligin dogrulanmasi ve tibiyal cikinmi ve femoral interkondiller ¢entiklere
carpmamak icin yapilabilir. Bir cerrah, tibiyal taban plakasinin rezeke edilen
tibiyalnin cevresel kortikal kenarinda cevresel uyumu iizerinde kayda deger endiseleri
varsa, medial-lateral konumlandirma ve eminans ve tibiyal kemik kesiklerinin i¢ / dis
doniisiini ayarlamak igin alternatif yontemler ve araclar (6rn. Sekil 74'te gosterilen)

tercih edilebilir.

Sekil 71'de gosterildigi gibi, rezeksiyon derinligi, medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu
(148) ile iligkili bir melek kanat yank dl¢lisii (296) ile kontrol edilebilir. Melek kanat
yarik dl¢ilisit (296), bir tibiyalin implantin kalinh@m temsil eder. Rezeksiyon
derinligini kabaca ayarlamak ve / veya ince avar vapmak i¢in daha once belirtildigi

gibi cesitli mekanizmalar ve teknikler kullanilabilir.

Sekiller 70 ila 74, medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148) ve / veya stilenin (160}
tibiyal platosu ve dikey ¢ikimim sabitleri i¢in konumlandirilmasi i¢in diger muhtemel
montajlarin ve yontemlerin simrlayic1 olmayan 6rneklerini gostermektedir. Sekil 70
ve 71, tilm sekonder hizalama blogunu (128) hizalama bloguna (102) gére harcket
ettirmek yerine kendisinin medial / lateral ve internal / external serbestlik
derecelerinde ayarlanabilen iki pargcali ikincil hizalama blogundan yararlanan bir
diizenegi gostermektedir(ayni zamanda Sekil 41 ila 43 ile birlikte gdsterilmis ve
aciklanmustir). Sekiller 72 ila 74, 6érnegin uzanti durumunda distal femurun pozisyon
ve yoneliminin medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148) ve / veya stileyi (160)'in
konumlandirilmast ve yoOnlendirilmesi igin kullamlabilecek referans bilgileri
saglayabilecegini gostermektedir. Bu sekillerde gosterildigi gibi, konektor (88),
medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148), stileyi (160) ve sekonder hizalama

blogunun (128) bir veya daha fazlasini bir femoral deneme (80)e veya distal femur
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(10) tlizerinde yer alan ve distal femur (10) lizerindeki rezeke edilen viizeyleri hesaba
katmayan veya almayacak diger bir yapiya baglamak i¢cin femoral denemenin (80)
uzaktaki bir alim boliimine sokulabilir {(6rmegin 6ne dogru) ve bdylece femoral
denemenin (80) veya diger yapilarin distal femur (10} iizerindeki konumu proksimal
tibiyal rezeksiyonlan icin kullamlan aparatin konumlandinlmasi ve yonlendirilmesi
icin kullamlabilir. Sekiller 72 ve 73'te gosterilen drnekte, medial tibiyal rezeksiyon
kilavuzunda (148) (veya diger Orneklerde stileyi 160) silindirik pim yuvalan
konektoriin (188) izinde kalir. Genellikle, anteriyor-arka translasyon ve fleksiyon hem
medial / tibiyal yeniden kesit kilavuzunun (148) hem de konektére (188) ve femoral
deneme (80) gore uzatma agisi kisttlanmamustir. Bununla birlikte, medial tibiyal
rezeksiyon kilavuzu (148), konektore (188) baglandiginda, dahili-dig rotasyon ve {ist-

alt pozisyonlandirma genel olarak sinirlandinlmastir.

Sekiller 72 ve 73 ile gosterilen érnekte, ikincil hizalama blogu (128) ve hizalama
blogu (102) iizerindeki ayarlama kisimlar1 yinelemeli olarak gevsetilebilir ve
sikilabilir, boylece bacak tam uzantiya yerlestirildiginde, medial tibiyal rezeksiyon
kilavuzunun (148) hizalanmasi nétr bir sekilde biyomekanik pozisyona ayarlanabilir.
Notr biyomekanik konum ayarlandiktan sonra, ikincil hizalama blogu (128) ve
hizalama blogu (102) iizerindeki ayar boliimleri tekrar sikilabilir ve stile (160)
takilabilmesi icin konektor (188) cikanilabilir. Sekil 74'te gdsterildigi gibi diger
orneklerde, ikincil hizalama blogu (128) ile hizalama blogu (102) arasindaki

diizlemsel baglant1 nedeniyle, bu adimlarin bircogu gereksizdir.

2. Tibiyal Rezeksiyonlar

Yukarida belirtildigi gibi, tibiyal rezeksiyonlar, medial tibiyal platosu rezeksiyonu
yapmak, dikey medial ve lateral tibiyal ¢ikinst rezeksiyonlar1 yapmak, medial plato
denge kontrolii yapmak, lateral tibiyal platosu rezeksiyonu gerceklestirmek, ve
hareket araligt degerlendirmek i¢in bir deneme azaltma gerceklestirmek adimlarindan
genel olarak bir yada daha fazlasini icerir. Bu adimlarin mutlaka bu siraya gore

yapilmasi gerekmez.

a.Medial Tibiyal Plato Rezeksiyon
Medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu (148), stileyi (160) ve / veya sekonder hizalama

blogu (128) diizenegi arzu edilen bir pozisyona ve oryantasyona yerlestirildiginde, bu
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bilesenlerden bir veva daha fazlasi proksimal tibival (12)'ye kemik pimleri
kullanilarak veya diger tutturma mekanizmalar1 kullanilarak sabitlenebilir. Ornegin,
Sekil 45a ila 45¢’'de gosterilen medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu (148), kemik
pimlerinin veya diger tutturucularin proksimal tibiyal icine yerlesmesini saglayin
medial bir rezeksiyon agikhigr (156) ve bir lateral rezeksiyon acikh@ igerir ki, bu
agikliklar (1) rezeksiyon sirasinda stabilite igin medial tibiyal kilavuzun proksimal
tibiyal sabitlendigi ve (2) karsilikli bir testerenin veya diger kesici cthazin hareketini
sinirlandirmak i¢in durur olarak iglev gdrmesinin ikili islevlerinden birin1 veya her
ikisini birden gerceklestirir. Kemik pimleri medial ve / veya lateral tibiyal platosu
rezeksiyonlar sirasinda kazara tibiyal eminans olusumunu onlemek ve ayni zamanda
dikey medial ve lateral eminans kemik kesilerinin proksimal tibiyal derinlesmesini
onlemek, potansiyel stres yogunlasmalarinin azaltilmasi ve diger yararlar saglanmasi
icin durur gibi davranabilir. Bu pimler dikey eminans rezeksiyonlarinin tabanindaki
kesisme noktalarinda ve plak rezeksiyonlarinin mezial genigliklerinde olabilir.
Asagida tarif edilen cift pervazli ileri geri hareketli kemik kesme testeresini kullanan
ornekler gibi baz1 érneklerde, (orta veya yanal rezeksiyon acikligy 156, 158'de) tek bir
kemik pimi hem dikey cikinen kemik kesiklerinin derinligini sinirlamak tizere islev

gorebilir,

Sekil 75 ve 76'da gosterildigi gibi, medial tibiyal rezeksiyon kidavuzu (148),
proksimal tibiyalya (12) sabitlendiginde, hizalama blogu (102) ve sekonder hizalama
blogu (128) gibi diger bilesenler cikartilabilir. Bu sekillerde gosterildigi gibi arzu
edilirse proksimal tibiyalya (12) hizalama blok (102) (veya diger komponentler) tutan
pimler, nétral varus / valgus, notral posterior egim veya bu gibi bilesenleri veya diger
bilesenleri prosediirde yeniden takmak arzu edilirse diger bilgileri korumak igin
yerinde birakilabilir. Sekil 76a'da gosterildigi gibi, ekstramediiller ¢gubuk baglantist
(118) ve ekstramediiler hizalama ¢ubugu 306, ilave bir hizalama kontrolii olarak medial
tibiyal rezeksiyon kilavuzuna (148} direkt olarak tutturulabilir. Sekil 76b'de gosterilen
ornekte, Ekstramediiller cubuk konektorii, medial tibiyal platosu rezeksiyonunun
varus / valgus ve arka egim acilarim belirtmek icin medial kesme kilavuzu yiizeyini
(154) (bkz. Sekil 45a) kast eder. Medial kesme kilavuzu, bir ekstramediiller ¢cubuk

konektorii ve tek basina ekstramediiller hizalama cubugu kullanilarak yerlestirilebilir.
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Medial tibiyal rezeksiyon kilavuzu (148), proksimal tibiyal {12)'ye tespit edildiginde,
medial tibiyal platosu rezeksiyonunu gerceklestirmek icin bir testere veya bagka bir
kesici kullamilabilir. Sekil 46'da gosterilen gibi medial bir tibiyal rezeksiyon kilavuzu
(148) kullamlirsa, bu sefer istege baglh olarak bir lateral tibiyal platosu rezeksiyonu

yapilabilir.

B. Dikey Eminans Rezeksiyonlar

Proksimal tibiyalmin (12) medial plato béliimiinii tamamen ¢ikarmak igin, medial
plato rezeksiyona ilaveten en az bir genel olarak dikey medial yiikseklesme
rezeksiyonu yapilmahidir. Sekiller 77 ve 78'de gosterildigi gibi stile (160), korunmus
tibiyal eminansin medial ve yanal sinirlarim tasvir eden bu dikey rezeksiyonlar igin
bir kesici kilavuz olarak islev gorebilir. Sekil 77 ve 78'de gdsterildigi gibi ¢ift kanath
karsilikli testere bigaklar (192) aymi anda hem medial hem de lateral beliren kemik
kesilerini kesmek icin kullanilabilirken, geleneksel rezeksiyon icin geleneksel tek

poguklu pistonlu tester kullanilabilir.

Sekil 82, bir birinci uzunlamasina karsilikl hareket eden kemik kesme bicag (194),
bir ikinci uzatilmis karsilikl hareket eden kemik kesme bicag (196) ve iki bigag bir
araya getiren bir konektér (198) ihtiva eden bir monolitik iki-bicakli testereyi (192)
gostermektedir. Sekil 82'de "Y' seklinde olan konektor (198), diger bicaklar da
Ongoriilmiis olsa da, iki bicagi (194, 196) birbirine esas itiban ile paralel olan kesme
diizlemlerini tanimlamak igin genel olarak birbirine paralel uzanan bicaklarin (194,
196) yakin uglarinda birbirine baglar.Bigaklar (194, 196) birbirinden 10 ila 30 mm
uzakta konumlandimlmistir. Baz1 6rneklerde, bicaklar (194, 196) yaklagik 19-22 mm
birbirinden ayn olarak konumlandirlmaktadir. Her bicak (194, 196), stilenin (160)
gostericl elemanlarmin (172, 174) dizlemsel dig ylizeyleri ile temas ig¢in bir ig,
diizlemsel yiizey (200) icerir. Bigaklarm (194, 196) i¢ dizlem yiizeyleri (200) ve
gosterge elemanlarmin dis, diizlemsel ylzeyleri (172, 174), kullanim esnasinda
gosterge elemanlart (172, 174) iizerinde kanatlarin (194, 196) kayganlasmasini

kolaylastirmak icin biiylik l¢iide piiriizsiiz olabilir.

Bazi orneklerde, bicaklar (194, 196) sadece yakin uclarinda birlestirildiginden,
bicaklar1 (194, 196) iretmek (veya imalattan sonra bicaklar ayarlamak), hafifce

birbirlerine karsi dnyargili olacak sekilde imal etmek arzu edilebilir, ki kullanim
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esnasinda ikili pervazli testere (192)'ve bir miktar istikrar saglayacak sekilde stile

{160)'1a temas halinde egilimlidirler.

Sekiller 79 ila 81, birinci ve ikinci bigaklarin (194, 196) sokiiliir bigcimde baglayiciya
(198) baglandign modiiler iki bigakh testereyi (192) gosiermektedir. Bu sekillerde
gosterildigi gibi, her bicak (194, 196), bunlarla simirli olmamak iizere, baglayiciya
(198) karsilik gelen yapr ile baglayici (198)'de sabit bigaklar (194, 196) ile etkilesime
giren "T" bi¢cimli bir sap1 kapsar. Sekil 81, baglayicinin (198) 'T' seklindeki saftini
alacak ve ayrica bir ugta (bkz. Referans 206) yakalamak icin boyutlandirilmus yariklar
(204) icerdigini ve bicaklarnt (194, 196)'y1 baglayicida (198) sabitledigini
gostermektedir. Gosterilen 6zel 6rnekte, bicaklarin distal uclarinin bacaklarima gére
birbirlerine dogru ice dogru biikiilmeleri, bacalarin yariklere sokulmasin ve
¢ikartilmasim saglayacakur. Simirlama olmaksizin, bigaklart (194, 196) konektore
{198) sabitlemek icin bir veya daha fazla ayar vidasi, yay parmaklari, bilyeli kovanlar,
kelepceler, kamalar, kelepgeler, ceneler veya sanayide bilinen diger siirtiinme artisi

veya diger cihazlar kullamlabilir.

Sekiller 79 ila 81'de gosterilen drnekte, birinci ve ikinei bicaklar (194, 196), standart
olarak gonderilen cerrahi kemik kesme bicaklandir ve bu bicaklarin (194, 196)
ekleme Ozellikleri (202), birer birer olmakla birlikte, dogrudan bir karsilikli testere
(gosterilmemistir) Gizerine baglanmasi icin tasarlanmistir. Buna gore, bigaklarin (194,
196) baglama 6zelliklerinin (202), konektore (198) ait baglama ozelliginin (208) esas
olarak aym boyut ve sekli olmas1 arzu edilir, boylece konektor (198) aym tiirde

pistonlu testerelerle kullanmlabilir.

Sekil 79 ila 82'de gosterilen ¢ift-kanath testereler (192), Sekil 83'te gosterildigi gibi
genel olarak tibiyal eminansin (40) cevresinde paralel (hem st / alt hem de 6n / arka
yonde) rezeksiyonlar yapmak iizere konfigiire edilmistir. Bu 6rnek, Rezeksiyonlarin
eszamanli yapilmasi icin zamandan tasarruf etmesine ve aym zamanda iki
rezeksiyonun birbirine gore paralel olma ihtimalini artirmasma olanak sagladigindan,
capraz tutma prosediirleri icin avantajli olur. Fakat, genel olarak trapezoid prizma
sekilli tibiyal eminans olusturmak gibi, tibiyal eminans1 paralel olmayan bicimde

dikey olarak kesmek arzu edilebilir.

54



10

15

20

25

30

Ornegin, Sekil 84, dikey rezeksiyonlarin karsilik gelen yatay plato rezeksiyonlarina
gore ufak bir acida uzandi@ bir dizi paralel olmayan dikey tibiyal ¢ikinst rezeksiyonu
gosterir. Bir yamuk prizma sekilli rezeke edilmis tibiyal eminans (40), eminansin
tabamindaki stres konsantrasyonunu diisiirebilir ve tibiyal taban plakasi ile ihtimam
duvarlan arasinda sikistirma ve kesme kuvvetleri uygulamayr kolaylastirabilir ve
yiiksek ligament gerginliklerinde ayrilifin kopmasina engel olur. Ince konik kemik
kesiler1 ile tibiyal taban plakas: arasindaki bu kompresyon ve kesme kuvvetleri,
¢imento mantosu ile ayrilmis olsa bile ortaya cikabilir. Siradan bir bilgiye sahip
kisiler, Sekil 84'te gosterilen acili medial ve yanal eminans kemik kesiklerini
olugturmak icin muhtemelen tek bir pistonlu testerenin kullanilabilecegini ve Sekil
85'de gosterildigi gibi medial tibiyal rezeksiyon kilavuzlanini (148) kullanarak

olusturulabilecegini anlamis olmalidir.

Eminans kemik kesikleri, Sekil 86'da gosterildigi gibi, tibiyal'min bir iist-alt ekseni
boyunca enlemesine bir diizlemde bir kama bicimine yonlendirilebilir; bu, Sekil 87'de
gosterilen gibi bir kesme blogu yardimiyla yaratilabilir. Eksenli kemik kesim
oryantasyonlarimin bu ve ongorillebilir diger kombinasyonlar 6ngoriilmektedir. Bazi
omeklerde, tibiyal taban plakasinim tibiyal eminansa ve diger tibiyal anatomiye gore
planlanan konumunu degerlendirmek igin gec¢ici dikey tibiyal eminans kemik
kesiklerini vapmak i¢in nihai dikey tibiyal eminans kemik kesiklerini yapmadan dnce
arzu edilebilir. Tibiyal serbestlik derecelerini ayarlamak i¢in genellikle tg¢ kriter
vardir. i1k husus, femurun tam uzantiya yénlendirilmesi. ikinci bir husus, caprazlarin
(diger bir deyisle ACL ve PCL) baglanma noktalarinin tibiyal belirginlik iizerindeki
yeridir. Uciincii bir husus, tibiyal taban plakasinin dis cevresinin rezeke edilen tibiyal
platosunun kortikal kenarma goére nihal konumlandinlmasidir (yani taban plakasinin
eminans yapmadigindan ve kemigin "uyum" ve "kapsama alammn” optimize
edildiginden emin olunmasi). Ikinci ve iiciincli hususlar giderek daha 6nem
kazanmaktadir, ¢iinkii tibiyal taban plakasinin emniyet boslugu ile gercek tibiyal

eminans genisligi arasindaki bosluk daha da kiiciilmiistiir.

Sekil 160 ila 162'de gosterilen gibi bazi yontemlere gore, gecici eminans kemik
kesileri yapilabilir. Ornegin, orta ve yanal genelde dikey eminans kemik kesikleri,
nihai tibiyal implant i¢in gerekli olan genislikten biraz daha genis lokasyonlarda

yapilabilir. Baska bir deyisle, gecici eminans kemik kesileri sirasinda yeterince
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eminen kemik korunmakta ve sekonder eminans kemik kesileri ayarlanabilmekte ve
optimal kortikal kapsama daha elverisli bir yonde yeniden kesilebilmektedir (6rnegin,
yukarida agiklanan ii¢tincii diigiincenin optimize edilmesi). Gegici medial ve lateral
eminans kemik kesileri yapildiktan sonra (ve deneme azaltma adimlarnndan once),
belirginlik kesikli eminanslara daha fazla sahip olan deneme tibiyal taban plakasi
(306), rezeke edilen tibiyal platolarin {izerine konabilir ve kortikal kemik kapsama
alaninin optimum oldugu yere kaydirilabilir. Sekiller 160 ila 162'de gosterilen belirli
ornekte, taban plakasi (306), proksimal tibiyalnin 6n kismimi (gosterildigi gibi "bir
yumru” veya diger uygun yapilar veya mekanizmalar) referans olarak gosterir. Daha
sonra, denenmis tibival taban plakasinin daha iyi kortikal Ortiisiinii temin etmek igin,
eminans yeniden kesilebilir. Bahsedilen kesme basamaklari, 6zel bir "genis genislik"
gecicl stileyr (160) ile veya medial ve yanal eminans kemik kesikleri arasindaki
eminans genigligini  arttirmak  i¢in  ekstra  kalin  kollarla  donatilmig  stilele
kolaylastinlabilir. Bu nedenle, bu yontemlerle, kortikal kapsama iligkin bilgiler,

tibiyal gikimikligin kaher sekli ve pozisyonu kesinlestirmeden Once mevceuttur.

Bir medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148) konumlandirilmast ve
yonlendirilmesi i¢in bir gosterge ya da hizalama kilavuzu olarak islev gbrmek iizere,
bir stile (160) yerine iki kath, karsilikli testere bicagr (192) kullamlabilir. Bu gibi
orneklerde, bir stile (160) kullanilmadigindan, (Sekil 85'de gosterilen kilavuz gibi)
dikey keskinlikli kemik kesme kilavuzlarina sahip olan medial bir tibiyal rezeksiyon

kilavuzu (148) kullanmak istenir.

C. Medial Plato Denge Kontrolii

Bazi drneklerde, tiimii zorunlu olmasa da, lateral plato rezeksiyonu yapilmadan ¢nce
medial plato rezeksiyonu degerlendirmek arzu edilebilir. Asagida tarif edildigi gibi,
lateral plato rezeksiyonu yapmadan Once medial plato rezeksiyonunun
degerlendirilmesi (veya medial plato rezeksiyonu yapilmadan once lateral plato
rezeksiyonunun degerlendirilmesi), ikinci plato rezeksiyonu yapilmadan Once en iyi
kinematik, kinetik ve biyomekanik sonuclar i¢in optimize edildiginden diger plato
rezeksiyonunun iki kez kesilmesi riskini azaltmaya yardimci olur. Buna ek olarak
veya alternatif olarak, medial veya lateral plato rezeksiyonunun degerlendirilmesi,
tibiyal platonun aym tarafinin defalarca rezeke edilmesi gerektigi ihtimalini azaltacak

sekilde  yapilabilir. Asafida tammlanan degerlendirmeler (ve bu  gibi

56



10

15

20

25

30

degerlendirmeleri yapan aparat) hem medial hem de lateral rezeksiyon sonrasinda
kullanilmak iizere degistirilebilir ve bu da plato rezeksiyonlarimin defalarca

tekrarlanmasi ihtimalini azaltr.

Medial plato rezeksiyonunu (veya diger plato rezeksiyon (lar)) kesmenin gerekli
olabilecegi en az iki durum vardir. Bazi1 durumlarda, bir tibiyal deneme implantinin
{0rnegin medial tibiyal bir deneme ek parcasi) proksimal tibiyal iizerinde gururlu bir
sekilde oturmasi durumunda yeniden kesme gerekebilir. Tibiyal insert kalinliginin
azaltilmasi problemi ¢ozemezse, tibiyal implantinin kalinliZi icin daha fazla yer
acmak icin medial plato rezeksiyonunun biraz daha derinlere yerlestirilmesi gerekir.
Yeniden kesmenin tipik olarak gerekli oldugu ikinci bir 6rnek medial plato
rezeksiyonun posterior edim acisinin ayarlanmasi gerektiginde gecerlidir. Ornegin,
ekstansiyonda veya fleksiyonda cok fazla gevseklik veya sikisma varsa, posterior

egim acis1 ¢ok s1 veya cok dik olabilir.

Burada kullanildifn gibi, medial platonun ‘degerlendirmesi’, konumlama ve / veya
oryantasyonunun uygunluguna veya farkli derinlik veya oryantasyonda (or. farkh
posterior egim agilarinda) rezeksiyonun tekrar okunmasi veya yeniden uygulanmasi
icin potansiyel ihtiyaca dair ¢esitli farkhh kontrollerin bi¢imini alabilir. Degerlendirme,
cerrahin fleksivon ve ekstansiyonda diz ekleminin dengesini, sizdirmazligini ve / veya
gevsekligini kontrol etmesini saglayacak medial tibiyal bir denemede bir femoral
denevi ekleme seklini alabilir. Bu tiir degerlendirmeler, rezeksiyon yeniden kesimini
etkisini simiile etmek veya diz ekleminin dengesinde farkli tibiyal implantin
kullamlmasin simule etmek igin bu veya ilave tibiyal deneme kitinin ek denemelerini
icerebilir, bu da rezeksiyon rektumuna ihtiya¢ duyan riski azaltabilir. Sekil 88 ila 98,
boyle degerlendirmelerde yararli olan yontemlerin ve cihazlarin siursiz drneklerini

gostermektedir.

Sekil 88, bir ornegi Sekil 83'te gosterilen, medial plato rezeksiyonu (212)'nin
degerlendirilmesi icin bir tibiyal deneme insertinin (210) kullanimuni géstermektedir.
Sekil 88'de gosterildigi gibi, tibiyal deneme inserti (210), medial plato rezeksiyonu
(212)'ye gondermede kullamilan, diizlemsel bir alt yilizeyi (bakiniz, 6rnegin Sekil 90-
91) iceren bir sap (214) ile iliskilendirilmistir. Sekil 90 - 91'de gosterildigi gibi, tibia
deneme ara parcasinin (210) alt ylizeyi, sap (214)'e baglanmak ya da sapa (214)
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tutacak sekilde tasarlanmistir. Tibiyal deneme inserti (210) sapa (214) baglandiginda
ve medial plato rezeksiyonunda konumlandirilims sekilde tutuldugunda, insertin
siiperiyor yiizeyinde, plato rezeksiyonuna (212) implante edilen bir tibiyal implantin
{baz plaka + insert) ilgili mafsal yiizeyinin beklenen nihai konumlandinlmasi ve
yonlendirilmesi kopyalanir (en azinda bazi yonlerde). Tibiyal deneme inserti (210),
asagdakileri simiile edebilen bir insert takimimin bir pargasidir: 1) kemige
baglanmadan tibial implantin eklem yiizeyinin son pozisyonu ve yonelimi, ve 2)
kemigi yeniden kesmeden Onceden belirlenmis bir yeniden kesme tiiriiniin (6rnegin,
yalmizca derinligi, arka egim acisini veya bunlarin kombinasyonlarim degistirdikten

sonra) bir tibial implantin bir eklem yiizeyinin son konumu ve yénlendirmesi.

Sekil 92 ila 95, farkli implant seceneklerini veya cerrahi kararlar1 simiile etmek igin
{6rnegin yeniden kesme) tibiyal deneme insert opsiyonlarimi géstermektedir. Sekil 92,
medial plato rezeksiyonunu telafi etmek icin ¢ok egimli veya egimli olmayan bir
egimi olan farkl bir tibiyal insert kullammmim simiile eden medial tibiyal bir deneme
insertini (210) gdstermektedir. Sekil 92'nin medial tibiyal deneme inserti (210),
arkadan egim acis1 yetersiz olan primer medial plato rezeksiyonunun olumsuz
etkilerini susturmak ve tibianin tekrar kapanmasini dnlemek i¢in, bu ekler iizerindeki
egiklerin acilar ve yonlendirmelerinin degistigi bir¢cok ek parcadan olusan bir kitin
parcasi olabilir. Baska bir deyisle, her medial tibia deneme inserti (210), ayn1 veya
benzer bir implant kalinligi (Orn., insertin en ince kisminda 6lciilen yaklasik kalinlik)
paylasir, ancak set icerisindeki her insert, arka posterior egim agisina sahip birincil

rezeksiyonlan telafi etmek igin farklh bir egim agisina sahiptir.

Sekil 93, ¢ok iist veya alttaki medial plato rezeksiyonu telafi etmek igin farkh bir
kalinlifa sahip olan farkli bir tibiyal insertin kullanimini taklit eden medial tibiyal bir
deneme insertini (210) gosterir (ornegin, diz eklemi cok siki veya Fleksiyonda ve
uzatmada ¢ok gevsek). Sekil 93'tin tibiyal deneme insertini (210), ayn1 veya benzer
arka egim acilarini paylasan fakat farkli toplam kalinliklara sahip olan bir insert

setinden (210} biri olabilir.

Sekil 94, medial plato rezeksiyonunu farklh bir arka egim agisinda (6rnegin, diz
eklemi biikiilme veya ekstansiyonda c¢ok siki veya cok gevsek ise) yeniden kesmeyi

taklit eden bir medial tibiyal insertini (210) gdstermektedir. Bu insertler (210}
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"yeniden kesilme simiilasyonu" deneme ekleri olarak adlandirilir ve genellikle cerraha
herhangi bir tekrarlama yapilmadan 6nce veniden kesilmis gibi sinifta yargilama
imkim saglarlar. Bu sekilde, cerrah, biikillme veya ekstansiyonda gevsekligi veya
sizdirmazhig telafi etmek i¢in kendi kemiklerini kesmek zorunda kalmadan kendi
tercihlerini aragtirabilir. Bu, medial platoya en fazla iki rezeksiyon ve lateral platoya
bir rezeksiyon prosediir sirasinda ihtiya¢ duyulmasi ihtimalini diisiirebilir. Sekil 94'de
gosterilen medial tibiyal inserti (210), medial tibiyal platonun ilk rezeksiyonunda
baslangicta kullanmlan sekonder hizalama blogundan (128), sekil 96 da gosterildigi
gibi, farkli posterior egim acilarinda medial tibiyal plato rezeksiyonunun
rezeksiyonunu kolaylastiracak sekil 97 de gosterildigi gibi, sekonder hizalama
bloguna (128) karsilik gelebilir. Sekil 94'tin tibiyal deneme inserti (210), medial plato
rezeksiyonunu farkli bir arka egim ag¢ida yeniden kesilip simiile etmek icin farkli arka

egim agcilarina sahip olan bir dizi ek insert (210)'dan biri olabilir.

Sekil 95, medial plato rezeksiyonunu farkli bir rezeksiyon derinliginde yeniden
kesmeyi simule eden bir medial tibiyal insert (210) gosterir (6rnegin, diz eklemi hem
fleksiyonda hem de ekstansiyonda ¢ok siki veya cok gevsekse ve implant kalinhif
uygun sekilde telafi edilemeyecek sekilde ayarlanamaz ise). Omegin, bir cerrah ikinci
rezeksiyonu biraz derin ve genellikle ilk rezeksiyona paralel olarak tekrar kesmeden
once hareket ve gevseklik testleri aralifn yapmayi secebilir. Sekil 95'de gosterilen
medial tibiyal inserti (210), medial tibiyal platosunun ilk rezeksiyonunda kullanilan
Sekil 96'da gosterilen sekonder hizalama blogundan (128) farkh iist / alt konumda
medial tibiyal plato rezeksiyonunun ¢ikarilmasim kolaylastiracak olan Sekil 98'de
gosterilen sekonder hizalama bloguna (128) karsihk gelebilir. Sekil 95'in tibiyal
deneme inserti (210), medial plato kesitini farkli derinliklerde yeniden kesmek iizere

simiile etmek i¢in farkl: kalinliklara sahip bir insert setinden (210) biri olabilir.

Yukarida tartisilan tibiyal deneme eklerinin, ikinci bir medial plato rezeksiyonunu
yapmadan Once hemen hemen tiim cerrahi senaryoyu denemek icin tek basina veya
kombinasyon halinde kullanilabilecegi unutulmamalidir. Deney tibiyal insert
simiillasyonlarinin kombinasyonlari, hem implant kalinligimin hem de posterior egim
acisinin ayn1 anda veya implant Ozelliklerinin ve rezeksiyon seviyelerinin ve
angiilasyonlarimin  diger kombinasyonlarinin  degisimini temsil eden insertleri

icerebilir. Baska bir deyisle, medial tibiyal platoyu ilk rezeksiyona kiyasla farkl bir
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posterior egim acisinda yeniden kesildikten sonra daha kalin veya daha ince tibiyal
implantin (6r., Tibiyal insert) implante edilmesi asamalarinmi taklit etmek icin tibiyal

deneme insertleri/ekleri saglanabilir.

D. Lateral Tibiyal Yaylas1 Rezeksiyon

Sekiller 99 ild 107, proksimal tibiyal (12) iizerinde bir lateral plato rezeksiyon
yaparken bir kesici aleti yonlendirmek i¢in bir yanal kesme kilavuzunu (220)
gostermektedir. Diger Ornekler, proksimal tibiyal (12)'de medial plato rezeksiyonu
kesmek icin kullanmak icin (Grnegin, lateral plato rezeksiyonu once yapilmis ve
medial plato rezeksiyonu ikinci olan bir teknikte) sekillerin yanal kesici kilavuzu
220'yve benzer yapilara ve islevlere sahip olan bir medial kesme kilavuzunu

kapsamaktadir.

Sekil 99'da gosterilen yanal kesme kilavuzu (220), bir kesici aleti yonlendirmek icin
bir yatay kilavuz elemam (224) tammlayan bir blok ya da giévde (222) icerir. Sekil
99'da gosterilen drnekte, yatay kilavuz elemam (224), bir yatay diizlemde bir kesici
takimin hareketi yakalamak ve yonlendirmek i¢in bilyiik dlgiide diizlemsel iist ve alt
yiizeylere sahip bir yanktir, ancak yatay kilavuz eleman yakalanamamaktadir (6rn.
Kesici aleti yakalamak i¢in karsilik gelen siiperiyor bir yiizeye sahip olmayan esas
olarak diizlemsel bir alt yiizey). Gosterilen Ornekte, yatay kilavuz elemanin (224)
alttaki diizlemsel yiizeyi, medial tibiyal plato rezeksiyonu (212) ile aym diizlemde
olacak sekilde konumlandirilmig ve yoénlendirilmistir. Bir kiirek (226) veya esasen
diizlemsel bir referans yiizeyine (gosterilmeyen bir alt yiizey iizerinde) sahip diger bir
yap1) Medial tibiyal platosu rezeksiyonuna (212) referansta bulunmak ve yatay
kilavuz komponenti (224) rayin (226) referans yiizeyiyle biiyiik dlgiide aym diizlemde
konumlandirilmas: ve yonlendirilmesi igin viicuttan (222) uzanabilir (diger
orneklerde, birbirlerinden Rotasyonel ve translasyonel 6zelliklerin birinde veya her
ikisinde). Hem kiirek 226 hem de govde (222)nin diger bdliimleri, yanal kesici
kilavuz (220)'y1 proksimal tibiyal (12)'ye tespit etmeyi kolaylastirmak icin, bazilar
yanal kesici kilavuzu (220)'yi daha da stabilize etmek icin ve ayrica yanal kesim
kilavuzunu (220) dengelemek i¢in ayrica egimli olabilen pim alma acikhiklar (228)
icerebilir Prosediir sonrasinda proksimal tibiyal (12)de kalan delik sayisim1 en aza

indirgeyerek kemik igine yerlestirilir.
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Sekil 100 ila 103, vanal kesim kilavuzu {220) ile baglantili olarak kullanilabilen bir
bayrak piminin (230) iki 6rnedini gostermektedir. Sekiller 100 ila 103'de gosterilen
bayrak pimleri (230), bir yanal navigasyona sokmak icin uzatilmig sokma parcalarn
(232), Sekil 45a'da gosterilen medial tibiyal rezeksiyon kilavuzunun (148) yanal
rezeksiyon agikligimi (158) kullanarak veya diger sekillerde olusturulabilen proksimal
tibiyal (12) icinde olusturulmus bir aciklik (234) icerir. Sekiller 100 ve 101'de
gosterilen bayrak piminin (230) uzunlamasina sokma kismt (232) esasen silindiriktir.
Sekiller 102 ve 103'de gosterilen bayrak piminin (230) uzunlamasina sokma kismi
(232), silindirik kisima ek olarak, proksimal tibiyvalnin (12) vanal, dikey c¢ikinen
kemik kesimine sokulmasi icin diizlemsel bollim icerir ve bu, proksimal tibiyaldaki

(12) bayrak pimini (230) daha da dengeleyebilir ve hizalayabilir.

Kullanilan 6zel prosediire bagh olarak, medial insizyon yaklasimi, lateral olarak
geriye cekilmis uzatma mekanizmasinin varligi ve her tibi 6zgii sekli ile nispeten
kiiciik yanal deneme maruziyeti nedeniyle, cerrahin Yanal kesim kilavuzunu (220)
tercih edilen bir pozisyona getirmek ve bir testere bicag gibi bir kesici aleti manevra
etmek icin yeterli alan saglamak i¢in. Bununla birlikte, bir kesici aleti manevra
etmede, rezeksiyon esnasinda tesadiifi ¢entiklerden eminansmin On ve yan yanlarim
korumak istenebilir. Burada tarif edilen yanal kesici kilavuzlarim (220) ve bayrak
pimlerinin (230) bazi diizenlemeleri, eminansnin ¢n ve yan boliimlerinin yanlislikla
centiklenmesinin Onlenmesi veya azaltilmasina ve diz ekleminin anatomisini
korumaya yardimct olabilir. Sekiller 100 ila 103'de gosterilen bayrak pimleri (230),
lateral tibiyal platosu rezeksiyonu igin potansiyel onem tasiyan ii¢ fonksiyonu yerine
getirebilir. Birincisi, yanal keskinlik centiklerine karsi koruma saglayabilirler.
Ikincisi, konumlandirma ve istikrar saglamakla birlikte, diizlemsel bir referans ve en
az bir serbesthk derecest (6m. Medial-lateral translasyon, anteriyor-posterior
translasyon ve ic-dis rotasyon) saglayabilirler. Uclinciisii, testere bicaginin anterior-
medial yaklasimina izin verirken anterior eminans ¢entiklenmesine kars: koruyucu bir

sinir olusturmuslardir.

Bayrak pimi (230), en az bir esasen diizlemsel yiizey tanimlayan genisleyen bir bas
kismi (236) igerebilir. Bu biiyiik 6l¢lide diizlemsel ylizey (veya yiizeyler) kesme
kilavuzu (224), medial plato rezeksiyonuna (212) (6rnegin, kemer képriisii (226) ile

baglantili olarak) uygun sekilde konumlandirilmasini kolaylastirmak igin bir referans
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saglayabilir, 6yle ki, kesme kilavuzu (224) medial plato rezeksiyonuna (212) biiyik
Olciide es-diizeydedir (220 nolu vanal kesme kilavuzunda uygun sekilde
sekillendirilmis bir bayrak pimi alic1 agiklik (238) ile etkilesimi vasitasiyla); bu sirada
yanal kesme kilavuzu (220) ve proksimal tibiyal (12} arasinda bazi translasyonel ve /
veya dénme hareketine izin verir. Baska bir deyisle, proksimal tibiyal (12) karsi
optimum konumlandirma i¢in yanal kesme kilavuzunun (220) diger translasyonlarina
ve donmelerine i1zin verirken, bayrak pimin (230) biyiik OoOlgiide diizlemsel
biyiitiilmiis kafa bdliimiiniin (236) ve kesme kilavuzundaki (220) karsilik gelen sekilli
bayrak pim alma acikliginin (238) etkilesimi, stabilite saglayan ve rezeksiyonla
birlikte diizlemsel iliski icinde yanal kesici kilavuz elemanmni (224) koruyan
diizlemsel bir birlesme gorevi gorebilir. Sekil 105 ve 106, boyle bir planar bir
mafsalin yanal kesme kilavuzunun (220), kilavuz (220)'yi cerrah icin daha istenen bir
dogrultuda tibiyal (12)'nin yan tarafina yakinlastirabilecek bir agida ¢ dondiiriilmesine

nasil izin verebilecegini gbostermektedir.

Yukarida belirtildigi gibi, bayrak pimi (230) ayrica, testere bicagimn anteriora dogru
bir yaklasimma izin verirken, 6n ve diger belirsizlik centiklerine karsi koruma
saglayan rahat bir simir saglayabilir. Bu agidan, genisletilmis kafa kisminin (236) acih
bir 6n kenar1 (240), uzunlamasina sokma boliimiine (232) ek olarak, bir kesicinin,
mezial bir yonde, tibiyal eminansnin (40) 6n ve yanal yonlerine dogru hareketini
sinirlamak icin ek bir kilavuz olarak gorev yapabilir, Ancak lateral plato rezeksiyonu
icin kesici takimin erisimine fazla fazla miidahale edilmemektedir. Bayrak piminin

{230) bu yonlendirici iglevi sematik olarak Sekil 107'de gosterilmektedir.

Baz1 orneklerde, medial plato rezeksiyonuna basvurulurken, yanal kesim kilavuzu
(220) ek veya alternatif yollarla stabilize edilebilir. Ornegin, bazi diizenlemelerde,
kiirek (226), femoral deneme (80) ile ciftlesen veya bu kiskag iizerine oturan bir ara
blok ile kalinlastirilabilir veya arttirilabilir. Diger Orneklerde, kanat (226), genel
olarak dikey medial ¢ikinen kemik kesimini yapmadan oOnce yatay medial plato
rezeksiyvon kemigi kesimi ile yaratlan bir rezeksiyon kafasina veya yuvaya
sokulabilir. Bunu yaparken, kiirek (226) yerli tibiyal kemik tarafindan yukaridan ve

asagidan yakalanir.
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E. Denemeyi Azaltma

Sekil 104, medial plato rezeksiyonu (212) ve lateral plato rezeksiyonu (242)
tamamlandiktan sonra, ancak tibiyal oniin (40) 6n kisminin ¢ikarilmasindan 6nce ve
tibiyal implantin omurgas: i¢in delme isleminden 6nce proksimal tibiyal (12)'yi

gosterir.

Tibiyal eminansin kirilmasi, bagarili bir bicruciate-tutucu artroplasti i¢in olast bir
intraoperatif ve post-operatif bir tehdit olabilir. Ameliyat sirasinda, hareket araligini
degerlendirmek gibi deneme azaltma adimlan, varus / valgus stres testlerinin
yogunlugundan dolayt eminans kirg yiiksek bir risk olusturabilir. Ameliyattan sonra,
ACL'den gecen ve tibiyal oniin iizerindeki ACL'nin 0n baglanti noktasina gecen
biiyiik yiikler ayn1 zamanda eminans kirigi riskini artirabilir. Bu riskleri azaltmak igin,
burada aciklanan bazi &rnekler, 6n o6niin 6n kisimlarinin ¢ikarilmasindan Snce
denenmesi i¢in yontemler sunmaktadir. Anterior siiperiyorliigiin ¢ikarnilmasindan énce
denenmeyi kolaylastirmak i¢in aracglar, Sekil 108 ila 112'de gosterildigi lizere

eminansnin anterior yoniinii atlayan bir tibiyal taban plakasi (244) icerebilir.

Bazi 6meklere gére yontemler, anterior eminans kirif ihtimalini azaltmak i¢in bir "6n
kesim" yontemi kullanmaktadir. Bulusa gore bir tibiyal taban plakasi (bir diizenlemesi
Sekil 108'de gosterilmistir), tibiyal eminansin (40) saglam bir 6n kism igin bosluk
temin ederken (Sekil 108 ila 110) proksimal tibiyal (12) iizerinde konumlandirilacak
sekilde yapilandirilmistir. Bir femoral deneme (Sekil 112) ile baglantili olarak bir
deneme indirgemesi, denge kontrolii ve hareket kontrol araligim1 kolaylastirmak icin
tibiyal taban plakasina (104) (Sekil 111} bir ¢ift deneme inserti (246) tutturulabilir.
Hareket yelpazesi ve gevseklik tatmin edici ise, omurga boslugunu delmek ve tibiyal
onlenenin 6n kismini ¢itkarmak i¢in son bitirme adimlart gerceklestirilebilir (ileride bir

boliimde ele alinmistir).

Sekil 108'de gosterilen tibiyal taban plakasi (244), medial bir taban plakasi aginm
(248), yanal bir taban plakas1 agim (250), (inferior bolimleri, gdsterilmemistir, medial
ve lateral plato rezeksiyonlan referans yapmak i¢in biylik dl¢iide diizlemsel yiizeyler
{(birbirine es diizlemli yiizeyler) igerir} ve iki ag-yapiy1 (248, 250) birbirine baglayan
bir koprii (252) icerir. Tibiyal taban plakasi (244), 6n ve arka c¢apraz bag montaj
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yerleri de dahil olmak iizere bir tibiyal eminansnin (40) alinmasi icin boyutlandirilmisg
ve konumlandirlmis iki ag-yapr (248, 250) arasinda bir bosluk (254) tanimlar. Baz
diizeneklerde bu bogluk, medial / lateral dogrultuda yaklasik 14 ila 40 mm ve anterior
/ posterior yénde 35 mm ila 70 mm 6lger. Taban tabakas1 aglar (248, 250), medial ve
lateral tibiyal deneme insertlerinin (246) taban plakasma (244) baglanmasim
kolaylastirmak icin baglanti 6zelliklerini tamimlayabilir (bakimz $ekil 111). Bazi
diizenlemelerde, ornegin, ag-yapilar (248, 250), biraz direngli olabilir ve insertlere
{246) karsilik gelen oluklara ya da diger alma yapilarina oturtmak icin bir yapiya
sahip olabilecektir. Insertleri (246) taban plakasina sabitlemek icin herhangi bir
istenen mekanizma ya da yapilar kullanilabilir. Diger orneklerde deneme insertleri
deneme taban plakasinin ayrilmaz bir parcasi olabilir. Yine baska trneklerde, ekler

deneme taban plakasinda durabilir ve taban plakasina tutturulamaz.

Baz1 Orneklerde, tibiyal taban plakasi (244), uygun bir kapsama saglamak igin,
implantin proksimal tibiyalnm (12) korteks kenarinin iizerine asilmamasin saglamak
icin, ki implant ve eminans arasindaki bogluk uygun olacak ve diger hizalanmalari,
acikliklan ve araliklan kontrol edecek, tibiyal implantim1 destekleyen bir bicruciatin
son pozisyonunun proksimal tibiyal (12) iizerinde ne olacagim &lgmek ve
gorsellestirmek i¢in kullanilabilir. Medial taban plaka ag (248), tibiyal implantin
medial, mezial bir viizeyinin bir boyutunu goriintiillemek i¢in bir mezial referans
yiizeyi (260) ve tibiyal implantinin medial, dis yiizeyinin bir dl¢iide gosterilmesi icin
bir dig referans vlizeyi (262) icerebilir. Taban plakast ag (250), tibiyal implantin
yanal, mesial bir yiizeyinin bir 6l¢ciide gosterilmesi i¢in bir mezial referans yiizey
(264) ve tibiyal implantinin bir yanal, dis yiizeyinin bir lciide gosterilmesi igin bir dis
referans yiizey (266) igerebilir. Tibiyal taban plakasi (244) ayrica, asagida tartigilan
diger enstriimantasyon igin atagsman veya agikliklar (268) gibi, tbiyal lzerinde
isaretlemek i¢in veya arzulanan konumlandirma gerceklestiginde proksimal tibiyal
gore deneme taban plakasinin konumlandirilmasint belirleyen veya tanmimlayan

referans noktalar icerebilir.

Sekiller 160 ila 162'de gosterildigi gibi bazi1 yapilanmalarda, deneme taban plakas:
(306), kortikal kenar kapsaminin daha erken degerlendirilmesine olanak saglamak i¢in
nihai eminansnin kesilmelerinden daha genis olan gegici kesin kesimler ve eminans

aralig1 i¢in boyutlandirilabilir ya da baska sekilde konfigiire edilebilir.
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3. Son Islem

Daha once belirtildigi gibi, bitirme basamaklari: (1) omurga boslugunu proksimal
tibiyalmn (12) siingerimsi kemigine delme ve (2) anterior eminans bir kemik kesimi
yapma ve tibiyal eminansmn bir 6n blok boliimiinii ¢ikarmak i¢in anterior tibiyal

platosu rezeksiyonu yapma adimlarimi genellikle igerebilir.

Baz1 diizenlemelerde, hareket aciliminin denenmesi ve degerlendirilmesi sirasinda
kullanilan tibiyal taban plakasi (244), zzimbalama ve anterior 6nensiyon kemik kesme
adimlar icin yerinde kalabilir ve zimbalama ve kesme aletleri i¢in referans noktasi
olarak esas itibariyle islev gorebilir. Tibiyal taban plakasi (244) ile birlikte kullanilan
zimbalama ve kesme aletlerinin spesifik yapisi, konumlandirilmasit ve
yonlendirilmesine bagh olarak, tibiyal taban plakasi (244), zimbalama ve kesmeye
izin vermek icin uygun bicimde bicimlendirilmis, konumlandirilmis ve ydnlendirilmis
bosluklar, yanklar veya diger acikliklar ile olusturulabilir Ornegin, Sekil 110'da
gosterilen bir tibiyal taban plakasinin (244) 6rnegi, asagida tarif edilen bir U-sekilli
zimbanin medyal ve yanal bdliimlerini almak igcin bosluklar (278) icerir; buradaki
bosluklar (278), tabancanin (244) i¢inden gecerek proksimal tibiyal ve asagida tarif
edildigi gibi, tibiyal eminansnin (40) 6n kismina yatay bir kemik kesimi yapmak icin
keskinin veva baska bir kesicinin ge¢cmesine izin veren bir yarik (280) (bkz. Sekil

111) igerir.

Sekil 113 ila 157, bir kilavuzun (270) cesitli 6rneklerini gosterir, kilavuz tespit igin
pim veya bagka yollarla (6rnegin $ekil 149'da gosterildigi gibi) veya dolayl olarak
ikincil hizalama blogu (128) veya bagka bir bilesen gibi bir ara bilesen kullanarak
tibiyal taban plakasina (244) ve tibiyal (12)'ye sabitlenebilir (6regin $ekil 149'da
gosterildigt gibi). Kilavuz (270), tibiyal implantin omurgasint almak icin proksimal
tibival'da (12) omurga boslugunun olusturulmas: ig¢in (bkz. Sekil 124 ve 140)
zimbaliga (276) kilavuzluk etmek icin kullanilir ve bu veya diger diizeneklerde tibil
eminansin (40) 6n boliimlerini ¢ikarmak i¢in bir veya daha fazla keski (282) veya
diger kesicileri yonlendirmek i¢in de kullamlabilir (6rnegin Sekil 121'de gosterildigi

gibi).
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Tibiyal taban plakasinin (244), kilavuzun (270) ve diger enstriimantasyonun
konumlandiriimasi i¢in bir kontrol referansi olarak kullanilmas: durumunda saglanan
hassaslik arzu edilebilir, ¢iinkii cerrah son tibiyal tepsi taban plakasi implantin
yerlestirirken, tibiyal eminans (40) ile delikli omurga boslugu (272) arasinda
uyumsuzluk ¢akismasi olmachgindan emin olmaniza yardimer olabilir. Implant
eslesecek veya tibiyal eminans (40) ve delikli omurga boslugunun (272) en azindan
her iki kismina tekabiil ettiginden, insersiyondan sonra implant baglanmaz, egilmez

veya azametli bir sekilde durmaz.

Ornegin Sekil 133 ila 139'da gosterildigi gibi, kilavuz (270), tibiyal eminansin (40) 6n
kismu iizerinde ve cevresinde bir bosluk birakan girintili bir kisma sahiptir. Kilavuz
(270), aym zamanda, bir zimba (276)'va veya baska bir kemik cikartma aletine
(Ornegin, bros, degirmen, kesme bigadi, testere bigagi, keski), proksimal tibiyalya
(12) igine, kontrolli bir sekilde kilavuzluk edecek sekilde vapilandirilmis yapi
(Omegin Sekil 125'te gosterilen ¢ifte yarklar (274) veya bir aralarina oriilmiis bir
kilavuz gibi diger uygun yapilar gibi) icerir.

Bir 6rnekde (bakiniz, 6rnegin, Sckil 133 ila 134), zimba (276), bir insersiyon agisinda
bir omurga boslugu (272) yaratacak sekilde yapilandirilmistir. Zimba asimetrik veya
simetrik olabilir ve genel olarak "U-sekilli” omurga boslugunu olusturmak i¢in bir
veya daha fazla kanat kismu igerebilir. Bazi diizenlemelerde, ilk olarak omurga
boslugunun (272) olusturulmas: icin gerekli itme kuvvetini azaltmak icin daha kiiciik
bir zimba veya bros kullanilabilir. Bazi1 yapilandirmalarda tibiyal taban plakasi (244),

U-gekilli zimbalan alacak uygun bir boyut ve sekil boslugunu tanimlayabilir.

Baz1 orneklerde, zimba (276)'nin yerlestirme agis1 plato rezeksiyonlarina dik (bazi
diizeneklerde) kisadir ve ©On kortikal kemigin delinmesi veva kirilmas: riskini
azaltmak igin bir tibiyal implantin okele agis1 ile eslesir. Kilavuz (270), zimba
(276)nin  yerlestirme islemi siwrasinda tutarli Onceden belirlenmis bir acida ve
dogrultuda hareket etmesini saglar. Alternatif bir diizenleme (gosterilmemistir),

omurganin ¢esitli béliimlerinin ayr1 ayn delinebilmesine olanak tanir.

Zimba (276)nin ekleme agisi, orta ve yanal plato Oziiniirliikleri ile dikey

olmadigindan, bir kullanici, etki ederken puncun (276) biikiilme egilimi gosterebilir
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veya zimbanin (276} darbe sirasinda uzatilmasina veya egilmesine meyilli olabilir. Bu
problemlerden kac¢inmak icin bazi diizenlemelerde stabilite, zimba yapisina cesitli
yollardan eklenebilir. Stabilite saglamak igin ilk vasita, Sekiller 155 ya da 157'de
gosterildigi gibi istege bagh bir tutamak icerir. Bu ya da diger duzenlemelerde, ilave
sabitleme, hizalama blogunun (102) ikincil hizalama bloguna takilmasiyla zimba
kilavuzu (270), tibiyal taban plakasi (244), ikincil hizalama blogu (128), hizalama
blogu (102), ve / veya ekstramediiller cubuk (36) birbirine baglanabilir. Yukarida
bahsedilen vasitalarin  tiimiinii  pozitif olarak baglayarak, kilavuza (270)
saglamlastirilmis stabilite saglanirken, daha az giivenlik tertibati kullanilmasi
karmasikligin azaltilmas: ve deneme alaninin acilmasi icin miimkiin olduguna dikkat
edilmelidir. Diger diizenlemelerde, bunlarin ve diger enstriimantasyonun ve diger
cihazlarin diger kombinasyonlar, kilavuzun (270) konumlandirilmas: igin
kullamlabilir. HAald diger diizeneklerde, ofset carpma diizenleyicileri (drnegin,
zimbayla iligkili bir ugla dogrusal olarak hizalanmayan darbe yiizeylerine sahip
olanlar) olabilir Zimbanin uygun sekilde ayarlanmasim saglamak i¢in yukarida tarif

edilen mekanizmalar yerine veya ek olarak kullamlmistir.

Sekil 127 ila 132'de gosterildigi gibi, uzun matkap pimi (284) ayrica omurga
boslugunu delmek icin gerekli kuvvet miktarini ve keskin koseleri yuvarlayarak
omurga boslugu koselerindeki stres konsantrasvonlarini azaltmak icin (Ozellikle
delginin koselerinde) tibival icine onceden sokulabilir. Uzun matkap pimleri {(284),
aym zamanda, zaimba (276)nin sozii edilen sokma acisinda yOnlendirilmesine ve

stabilize edilmesine yardimei olmak i¢in kilavuz pimler olarak da iglev gérebilir.

Eminansin anterior kismn Once (6rnegin Sekil 121 ila 126) veya sonra (Sekil 133 ila
139) zimbalama yapilabilir. Zimba (276) tibiyal (12) i¢ine tam olarak oturduktan
sonra eminans (40) ¢ikarnlirsa, bir veya daha fazla keski oyugu (286), tibiyal taban
plakasinin 6n kismi veya kilavuzun 6n kismindan herhangi biri tizerine entegre olarak
saglanabilir. Delme basamagi, anterior Onciil kaldirilmadan ¢nce diizgiin sekilde
gerceklestirilirse, bu diizenlemelerde, keski delikleri (286), tibiyal eminansin 6n
kisminin kesilmesi ve cikarilmasi icin en uygun konumda olacaktir. Zimbanin
stiperiyorde veya yanina c¢ok sayida tutturulmus yarik delikli, yakalanmayan yark

delikli veya diizlemsel kilavuz yiizleri bulunabilir.
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Bazi1 orneklerde, keski yariklan, Sekil 140 ve 141'de gosterildigi gibi esas itiban ile
dikey bir konumda yonlendirilmis bir anterior eminans kemik kesimi temin edecek
sekilde konfigiire edilebilir. Baz1 &rneklerde, keski yariklari, bir anterior eminans
kemigini Sekil 142'de gosterildigi gibi sozi edilen dikey pozisyona gore acilarla
konumlandinlmis bir kesiktir. Keski yariklan gisterildigi gibi acilhi anterior eminans
kemik kesiklerini saglamak iizere Sekil 147'de gosterilen i¢ veya dis rotasyonla, Sekil

143'te gosterildigi gibi yonlendirilebilir.

Bazi orneklerde, anterior eminansin kaldirilmasi, omurga boslugunu delme adimim
kolaylagtirabilir, ¢linkil tibiyal ¢ikinn 6n kismu kaldirildiktan sonra zimba niifuz
edecek kadar az kemik bulunmaktadir. Ancak, zimbalamadan sonra anterior
eminansin  ¢ikarilmasi, anterior eminans kemik kesisinin, anterior plato
rezeksiyonunun ve omurga boslugunun hepsinin birbirlerine gore diizgiin
hizalanmasini saglayacaktir. Gosterge setlerine bir veya her iki yontemin uygulanmasi
icin segenekler sunulabilir. Omurga boslugu tercihen tek bir zimba kullanilarak
yapilir; fakat, omurga boslugunu sirali olarak olusturmak ve béylece bir seferde kiiciik
miktarda kemigini ¢ikarmak i¢in bir takim iki veya daha fazla zimba verilebilir.
Ornegin, kemik parcalanmadan, omurga boslugunu kademeli olarak agmak igin,
bitirme broslama zimbasindan bir ya da daha fazla kiicik boyuta sahip olan bir 6n
broslama zimbasi saglanabilir. Cok vogun veya sklerotik tibiyal kemikte 6n broslama

basamaklan tercih edilebilir.

Omegin Sekil 138'de gosterildifii iizere, ilave keski oyuklar (286) 6n plika
rezeksiyonunu kolaylastirmak icin kilavuzun (270) 6n kisminda saglanabilir. Tercih
edilen bir diizenlemede, anterior plato rezeksiyonu genel olarak yatay olarak ve
medial ve lateral plato rezeksiyonlarina es-diizlemde ydnlendirilir. Bununla birlikte,
diger diizenlemeler, anterior plato rezeksiyonunu, medial ve lateral plato
rezeksiyonlarma paralel veya ona gore bir ag1 vapacak sekilde konfigiire edilmis keski
yariklar1 igerebilir. Genel olarak yatay anteriyor plato rezeksiyon ve genelde dikey
anterior beliren rezeksiyon toplantisi tibiyal ¢cikiniminin 6n blok boliimiind etkili bir

sekilde ortadan kaldirir.

Tibiyal taban plakasi, zumba kilavuzu ve kesici takimin herhangi biri, kesici aletin bir

flang, bir durdurma kismi, bir dudak veya bir basamak kismi gibi hareketini
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sinirlamak icin bir ara¢ veya bir girisim kismui ile saglanabilir. Ornegin, Sekiller 137
ve 138, tizerinde durdurucular (288) olan keskiler (282)'yi gostermektedir. Bu tiir
durdurucular (288) veya diger yapilar veya mekanizmalar, belirgin ¢entik ihtimalini

onlemek veya azaltmak icin kullanilabilir.

Durdurma kisimlar (288) veya diger durdurma mekanizmalar1, hem yatay anteriyor
plato rezeksiyon hem de genellikle dikey anterior beliren rezeksiyon igin penetrasyon
derinligini sinirlamak icin kalibre edilebilir. Bu mekanizmalar anterior eminans kemik
kesisi ve anterior plato rezeksiyonu i¢in esit veya farkli derinlik derinlik penetrasyonu
saglayabilir. Bazi diizenlemelerde, durdurma kismi (288) hem anterior eminans kemik

kesimi hem de anteriyor plato rezeksiyonu i¢in tek bir keski kullanilmasina izin verir.

Genelde dikey anterior eminans kemik kesiklerini yapmak i¢in keski oyuklar (286),
Sekil 135 ila 137'de zuimba (276) ile biitiinlesik olarak gésterilmektedir. Bunlar
alternatif olarak, kilavuz (270) ile dogrudan isbirligi yapmak lizere uyarlanmig ayr bir
keski kilavuz blogunda temin edilebilmektedir. Ancak, Sekil 133'lin diizenlemesinde
gosterildigi gibi anterior eminans kemigin kesilmesi, Sekil 133 ila 139'da gosterildigi
gibi zimba (276) ile yekpare ve entegre bir yangin icinden kesilmesini saglamak,
anterior eminans ile delikli omurga boslugu arasindaki iliskinin olmasini saglar, daha
siki bir toleransa tutulur ve bdylece tibival implantinin daha iyi oturmasi saglanir ve
bazi uygulamalarda (hepsi degilse de) bu nedenle tercih edilebilir. Bazi
diizenlemelerde, anterior eminansin yerlestirilmesinde benzer kontrol, kilavuz (270)
tzerinde keski oyuklar saglayarak gerceklestirilir. Baska bir deyisle, bir anterior
eminans keski, kilavuz (270)in kendisinde bulunan kilavuzluk vasitasiyla
yonlendirilebilir. Bu sekilde, genelde dikey anterior eminans kemik kesileri delmeden
once veya sonra yapilabilir. Zimba kilavuzunda saglanan kilavuzlama vasitasi,
ornegin, zimba kilavuzunun bir kilavuz yarnigma sahip olan konsolla uzatilmis bir

uzantist olabilir.

Omurga boslugunu deldikten ve tibiyal oniin 6n kismimi c¢ikardiktan sonra, Sekil
153te gosterilen antero-medial ve antero-yanal eminans koseleri, Sekil 154'te
gosterildigi  gibi c¢ikimim  yaricapim olusturmak lzere yuvarlatilabilir. Eksenel
yarigaplar genel olarak Yiiklii tibiyal implant i¢in bosluk saglamak i¢in kullanmilir ve

keskin antero-medial ve antero-lateral belirginlik koselerini bir ronjér aletle veya
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diger arzu edilen aletlerle kirparak yapilir. Alternatif olarak, eminans yaricapi,

zimbada olusturulan kalip 6zelliklerini keserek olusturulabilir.

Yukandaki hazirlama basamaklan tamamlandiktan sonra, hazirlanan proksimal tibiyal
(12), Sekil 158 ve 159'da gosterildigi gibi, kurulacak ilgili implantin seklini ve
boyutunu simule eden bir gésterge (290} ile dlciilebilir. Gosterge (290) genel olarak,
cerrahin 1mplant wyumu ile ilgili bilgileri ve daha kesin olarak, nihai implant
hazirlanan omurga bosluguna oturtuldugunda, onceleyle diizgiin sekilde eslesecek ve
miidahale etmeyecek veya miihlete miidahale etmesine ya da baglanmasina engel
olugturacaktir. Hazirlanan proksimal tibiyal olciildiikten sonra nihai tibiyal

implantlarin implantasyonu gelencksel bir sekilde ilerleyebilir.

ILAVE DUZENLEMELER

Burada aciklanan aletleri imal ederken dnemli maliyet tasarruflarinin tadim cikarir.
Ornegin bazi uygulamalara gore tibiyal taban plakalari hem asimetrik hem de
amfibeziktir; baska bir deyisle, kiralite bir zorunluluk degildir, ancak arzu edilirse sol
veya sag bacaklarda kullanilacak bazi araclar icin de mevcut olabilir. Ornegin, her bir
tibiyal taban plakasi boyutu i¢in, tibiyal bir taban plakasi, sol tibiyal veya sag tibiyal
ile denemek lizere ters cevrilebilir. Yanal plato rezeksiyon rehberi aym zamanda iki

yonlii olabilir, yani sol tibiyal veya sag tibiyal iizerinde kullanilabilir.

Cok sayida asimetrik tibiyal deneme insertleri, biiyiik envanteri yonetmek icin bir
ihtiyag yaratmaktadir. Omegin, sol ve sag dizlerin hem medial hem de lateral
kondilleri i¢in denemeler yapilmalidir. Ayrica denemeler, yeterli sayida boyutta (6r.,
4-6 boyut secenekleri), kalimhiklarda (6r. 6 kalmhik secenegi) ve arka eZim agisi
secenekleri (Ornegin, yiiksek, standart, azaltulmus) olmahdir. Yeterli sayida cerrahi
secenegi kapsamak icin 192 deneme insertleri gerekli olabilir. Bu sorun, sistem
karmasikhigint azaltmak igin c¢esitli araglar saglayarak ele alinabilir. Sistemin
karmasikligini azaltmak icin bir arag, posterior egim agisi segeneklerini, insertlerin
yerine tibiyal taban plakalarina verlestirmektir. Bu sekilde, her bir 6zel tibiyal implant
boyutu icin sadece iki veya daha fazla temel plaka denemesi (her biri farkh bir egime
sahiptir) vardir. Taban efim acis1 tibiyal taban plakalarina yerlestirildiginde,

sistemdeki gerekli tibiyal taban plakalarinin sayisi (6rnegin, 8'den 16'ya kadar) iki
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katina c¢ikacaktir; Bununla birlikte, genellikle, gerekli tibiyal deneme ek parcalarinin

sayisint vaklagik % 50 azaltacaktir. (Ornegin, 192 den 96'ya kadar).

Avyarlanabilirlik 6zelliklerinin pargalar arasinda aktanlabilecegine dikkat edilmelidir.
Baz1 durumlarda, Ornegin, ikincil hizalama blogu hizalama blogu yerine yerlesik
olarak daha iistiin ayar yeteneklerine sahip olabilir. Diger durumlarda, hizalama
blogu, 1kincil hizalama blogu yerine, medial plato rezeksiyonunun posterior egimini
secici veya tam olarak ayarlamak icin araclar ile donatilabilir. Ayrica, bazi
diizenlemelerde, sekonder hizalama blogunun, hizalama blogunun veya medial plato
rezeksiyon kilavuzunun herhangi birine herhangi bir medial-yanal yon ayarn i¢in bir

ara¢ saglanabilir.

Burada agiklanan yontem basamaklarinin sunulma sirasina bakilmaksizin herhangi bir
sirayla gerceklestirilebilecegi ve medial kesme ydnteminin tercih edilebilir olmasi
durumunda saglanan cerrahi teknikler i¢in uyarlanmig olabilecegi de anlagilmalidir.

Bir yanal plato ilk yontem keser.

Bulusun kapsamindan ayrilmaksizim, karsihk gelen resimlere atifta bulunularak
yukarida tarif edildigi gibi drnek diizenlemelerde cesitli degisiklikler vapilabilecegi
icin, yukaridaki aciklamada yer alan ve gdésterilen tiim hususlarin ekteki cizimlerde
sinirlama olmaktan ziyade agiklayici olarak yorumlanacaktir. Bu nedenle, talep edilen
bulusun sahasi ve kapsami, yukarida tarif edilen Ornek diizenlemelerden herhangi
birine sahip olmakla birlikte, sadece ekli asafidaki istemlere uygun olarak

tammlanmalidir.
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