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Opis wynalazku

Przedmiotem wynalazku jest trzpienn endoprotezy stawu, w szczegdlnosci endoprotezy stawu
barkowego, kolanowego lub tokciowego.

Uszkodzenia stawdw powstate w nastepstwie choroby zwyrodnieniowej, reumatycznej lub ura-
zéw, prowadzi¢ moga do zaburzen ruchliwosci konczyn, a przywrécenie fizjologicznie prawidtowe;
ruchomosci konczyny w obrebie nieprawidtowo funkcjonujacego stawu mozliwe jest poprzez wymiane
stawu polegajaca na wszczepieniu endoprotezy tego stawu.

Znane w stanie techniki endoprotezy stawu zbudowane sg z nastepujacych elementéw: panew-
ka, gtowa oraz trzpien. Panewka i glowa endoprotezy sg elementami odpowiadajacymi fizjologicznym
elementom sktadowym stawu takim jak np. gtowa kosci ramiennej lub udowej oraz panewki, ktéra jest
elementem stawu kontaktujacym sie z gtowa koéci. Trzpieh endoprotezy jest elementem mocujacym
endoproteze poprzez umieszczenie go w przestrzeni uprzednio przygotowanego otworu pomiedzy
Scianami wewnetrznymi kosci korowych kanatu kosci, takich jak kos¢ udowa lub ko$é ramieniowa.
Trzpienh endoprotezy mocuje sie w kosci poprzez umieszczenie jednego kohca trzpienia w przygoto-
wanym otworze w kosci, podczas gdy na drugim konhcu trzpienia wyposazonym w gniazdo mocujace
umieszczona zostaje gtowa endoprotezy. Stosowane endoprotezy ze wzgledu na metode mocowania
dzieli sie na endoprotezy cementowe oraz endoprotezy bezcementowe. Protezy cementowe mocowa-
ne sa przy uzyciu cementu kostnego wypetniajacego przestrzeh pomiedzy trzpieniem endoprotezy
i kosciga. W przypadku endoprotez bezcementowych mocowanie nastepuje wskutek wcisniecia trzpie-
nia endoprotezy w kanat w koéci bez uzycia dodatkowych substancji mocujacych. Trwate potaczenie
trzpienia endoprotezy bezcementowej z koscig uzyskiwane jest w wyniku osteointegraciji specjalne;
warstwy zewnetrznej trzpienia z tkanka kostng wokot trzpienia endoprotezy.

W zgloszeniu patentowym nr US4895572 A opisano endoproteze stawu biodrowego, ktérej
trzpien posiada trzy otwory na sruby chirurgiczne. Dwie z tych $rub przechodzg przez dwa eliptyczne
otwory utworzone dolnej czesci w trzpienia, a ich dtugos¢ jest wieksza niz szerokos¢, a jedna ze $rub
przechodzi przez jeden okragty otwdr utworzony w gornej czesci trzpienia (fig. 1-4).

W opisie patentowym nr RU2673980 C1 (fig. 1), ujawniono mocowanie trzpienia endoprotezy,
poprzez zastosowanie srub przechodzacych przez okragte otwory przelotowe.

W stanie techniki znane sa rozwiazania majace na celu poprawe stabilizacji rotacyjnej trzpienia
endoprotezy poprzez zastosowanie co najmniej jednej poprzecznej sruby przebiegajacej przez kosé
oraz trzon endoprotezy. Takie rozwigzanie zaproponowano w EP2002794 A1. W rozwigzaniu tym
Sruba poprzeczna stabilizujaca przedmiotowa endoproteze osadzona w kanale kosci przeprowadzona
jest przez odpowiadajace sobie okragte otwory odpowiednio w trzpieniu endoprotezy oraz w obu war-
stwach korowych kosci wywierconych w osi i na wysokosci otworu trzpienia po przeciwnych stronach
kosci. Przytoczone ujawnienie przedstawia mozliwos¢ zastosowania dodatkowych $rub stabilizujgcych
zamocowanych w sposdb analogiczny do sposobu zamocowania pierwszej sruby stabilizujace;.

W celu zapewnienia wiasciwej, mozliwie najbardziej zblizonej do fizjologicznie prawidtowej ru-
chomosci konczyny, w ktérej umieszczono endoproteze stawu, konieczne jest precyzyjne zamocowa-
nie przedmiotowej protezy. W szczegdlnosci istotne jest zapewnienie utrzymania wtasciwe] pozycji
endoprotezy w kanale kostnym przez okres nastepujacy bezposrednio po zamocowaniu endoprotezy
przez chirurga-ortopede, kiedy to endoproteza moze ulec przemieszczeniu podczas procesu gojenia
i rekonwalescencji po zabiegu. Zagadnienie to jest szczegdlnie istotne w przypadku zastosowania
endoprotezy bezcementowej, ktora przez okres minimum 6 tygodni zrasta sie z koscig, w ktdrej zosta-
ta umieszczona. Zapewnienie stabilnosci rotacyjnej szczegdlnie w tym okresie i p6zniej ma kluczowy
wplyw na osteointegracje trzpienia endoprotezy, pozwalajac na wczesne podjecie ¢wiczen ruchowych
oraz ostatecznie przywrocenie optymalnej, zblizonej do fizjologicznie prawidiowej ruchomosci w obre-
bie uszkodzonego stawu.

Jak wskazano powyzej w stanie techniki, zauwazono koniecznos¢ stabilizacji rotacyjnej trzpie-
nia endoprotezy i zaproponowano rozwigzania majace na celu zapewnienie stabilizacji rotacyjnej
trzpienia endoprotezy wszczepionej do kanatu kosci. Znane rozwiazania nie uwzgledniaja jednak moz-
liwych naprezen, jakie moga wystapi¢, pomiedzy trzpieniem endoprotezy i koscia, do ktérej ta endo-
proteza zostata wszczepiona, podczas procesu gojenia i zrastania sie endoprotezy, a ktére to napre-
zenia moga prowadzi¢ do uszkodzenia, lub nawet pekania i przemieszczania $ruby lub $rub stabilizu-
jacych (derotacyjnych). Powyzsze zjawisko skutkuje obluzowaniem protezy i brakiem jej osteointegra-
cji. Dzieje sie tak dlatego, Ze Sciste dopasowanie otworu trzpienia protezy, przez ktéry przebiega sru-
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ba, nie uwzglednia mikroruchéw oraz migracji trzpienia wzdtuz dtugiej osi trzonu kosci w gtab kanatu
kostnego pod wptywem fizjologicznej sity docisku trzpienia rosnacej podczas ruchéw. Celowym jest
zatem opracowanie konstrukcji trzpienia endoprotezy zapewniajacej eliminacje jej rotacyjnych ruchéw
oraz uwzgledniajgcej i neutralizujacej zjawisko przemieszczania sie trzpienia w gtab kanatu kostnego
wzdituz jego diugiej osi, a zarazem zminimalizowanie ryzyka uszkodzenia sruby wskutek naprezen,
jakie generowane sg przez oba, powyzej przedstawione, ruchy.

Przedstawiony cel osiggnieto poprzez zapewnienie rozwigzania okreslonego trescig zastrze-
zenianr 1.

Przedmiotem wynalazku jest trzpieri endoprotezy posiadajacy co najmniej dwa otwory, o ta-
kich samych wymiarach dtugosci i szerokosci przy czym dtugos¢ wymienionych otworéw jest wiek-
sza niz szerokos¢ wymienionych otworéw, zas szerokos$¢ wymienionych otwordw rozciaga sie
w ptaszczyznie prostopadtej do wymienionej osi wzdtuznej, przy czym dtugo$é wymienionych otwo-
réw jest wieksza niz szerokos¢ wymienionych otwordw, z ktérych kazdy przewidziany jest do przyje-
cia $ruby derotacyjnej, ktory wedtug wynalazku charakteryzuje sie tym, ze otwdr pierwszy posiada
0s otworu pierwszego, zas otwor drugi posiada o$ otworu drugiego, a otwory pierwszy i drugi prze-
widziano w trzpieniu tak, ze o$ otworu pierwszego przecina ptaszczyzne zawierajgca wymieniong
0$ wzdtuzng trzpienia oraz o$ drugiego otworu pod katem réznym od O stopni, korzystnie przecina
pod katem 90 stopni albo 45 stopni.

Trzpieh endoprotezy wedtug wynalazku umozliwia zapewnienie stabilizacji rotacyjnej endo-
protezy, umozliwiajac dodatkowo migracje trzpienia endoprotezy wzdiuz jego osi wzdiuz-
nej. Zastosowanie przedmiotu wynalazku nie wymaga zastosowania cementu do stabilizacji trzpie-
nia. Wynalazek zapewnia tatwiejsza konwersje protezy standardowej — pourazowej lub anatomicz-
nej na odwrécona.

Korzystna cecha przedmiotowego rozwigzania jest ponadto tatwa wymiana trzpienia endoprote-
zy w przypadku jego obluzowania oraz szybsza rehabilitacja, dzieki zapewnieniu rotacyjnej stabilizaciji
trzpienia endoprotezy, co prowadzi do zwiekszenia pewnosci wygojenia. Sposoby wytwarzania oraz
materiaty do trzpieni endoprotez sa znane w stanie techniki i majg zastosowanie do wytworzenie
trzpienia endoprotezy wedtug wynalazku.

Przedmiot wynalazku zostat przedstawiony w przyktadzie wykonania i na rysunku, na ktérym:

Fig. 1 przedstawia w widoku perspektywicznym przyktad wykonania trzpienia endoprotezy
z dwoma otworami do przyjecia sruby derotacyjnej umieszczonymi wzgledem siebie pod
katem 90 stopni.

Fig. 2 przedstawia w widoku w przekroju trzpien endoprotezy wedtug Fig. 1 z zaznaczeniem osi
wzdtuzej X trzpienia, osi Y i Z otwordw pierwszego i drugiego oraz szerokosc¢ a i dtugo-
$ci b otworow.

Fig. 3 przedstawia w widoku perspektywicznym trzpieri endoprotezy w przyktadzie wykonania
wynalazku z umieszczonymi w otworach pierwszym i drugim srubami derotacyjnymi.

Na fig. 1 przedstawiono w widoku perspektywicznym trzpien endoprotezy 1 posiadajacej
czes¢ dalszg 2 oraz czes¢ blizszg 3. Jak przedstawiono na rysunku czes¢ blizsza ma zasadniczo
ksztatt walca o osi wzdtuznej X. Ta cze$¢ trzpienia endoprotezy umieszczana jest operacyjnie
w otworze wydrazonym w kosci pacjenta, przy czym przy prawidtowym wszczepieniu trzpienia
o$ wzdtuzna przebiega w osi wzdtuznej kosci, w ktorej umieszczana jest endoproteza. Czes¢ bliz-
sza 3 przechodzi w zakrzywiong i poszerzong wzgledem czesci blizszej 3 czes¢ dalsza. Czesc
ta wyposazana jest w znane w stanie techniki i niestanowigce czesci niniejszego wynalazku srodki
do montazu gtowy lub panewki endoprotezy (nie pokazano na rysunku). W czesci blizszej przewi-
dziane zostaty otwory pierwszy i drugi, odpowiednio, 4 i 5, posiadajgce osie otworéw odpowied-
nioY i Z. Jak wida¢ na rysunku, otwory 4 i 5 przewidziano we wzajemnej orientacji tak, ze o$ Y
pierwszego otworu 4 przecina ptaszczyzne (nie pokazang) zawierajacg o$ wzdtuzng trzpienia X
oraz os Z drugiego otworu 5 pod katem réznym od 0 stopni, w tym przypadki pod katem 90 stopni.
Jak wida¢ to wyrazniej na fig. 2, kat ten wynosi 90 stopni.

Na fig. 2 przedstawiono rowniez, iz otwory 4 i 5 posiadajg szerokos¢ a oraz dtugosc b. | tak sze-
rokos¢ a jest wieksza od dtugosci $rednicy sruby derotacyjnej o okoto 10% dtugosci tej srednicy. Przy
zastosowaniu sruby derotacyjnej o $rednicy 3,0 mm, odpowiednio przewiduje sie szerokos¢ a otwo-
row 4 i 5 o wielkosci do 3,3 mm, natomiast dtugo$¢ b otwordw 4 i 5 stanowi od 2 do 5 diugosci szero-
kosci a, zatem diugos$¢ b otwordw 4 i 5 zawiera sie w granicach 6,6—-16,5 mm.
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Dobdr srednicy sruby, a zatem i parametry dtugosci i szeroko$ci otworéw oraz umiejscowie-
nie otworéw w trzpieniu endoprotezy, zaleza od rozmiaru trzpienia endoprotezy oraz stanu kosci,
w ktorej przedmiotowy trzpien ma zosta¢ zamocowany, a dopasowanie takie lezy w ramach ruty-
nowe] dziatalnosci fachowca w dziedzinie.

Na Fig. 3 pokazano poglagdowo mozliwos¢ przemieszczania sie trzpienia protezy wzdtuz osi
wzdtuznej trzpienia, dzieki umieszczeniu $rub derotacyjnych 6 w podtuznych otworach 4 i 5. W poka-
zanym przykfadzie wykonania przedstawiono dwa otwory, jednak oczywistym dla fachowca w dziedzi-
nie jest, Ze gdy w konkretnej sytuacji zachodzi potrzeba stabilizacji trzpienia w trzech miejscach, moz-
liwe jest wyposazenie protezy w trzy lub wiecej otwordw, ktérych wzajemne usytuowanie moze zostaé
dobrane w odpowiedzi na konkretne zapotrzebowanie w znany specjaliscie w dziedzinie sposéb.

Zgodnie z wynalazkiem, korzystne usytuowanie otwordow w réznych ptaszczyznach, zapewnia
ustabilizowanie endoprotezy w kosci, zapobiegajac jej ruchom rotacyjnym.

Zastrzezenie patentowe

1. Trzpien endoprotezy posiadajacy co najmniej dwa otwory, o takich samych wymiarach dtu-
gosci i szerokosci, przy czym dtugos¢ wymienionych otwordw jest wieksza niz szerokosé
wymienionych otwordw, zas szerokos¢ wymienionych otwordw rozciaga sie w ptaszczyznie
prostopadtej do wymienionej osi wzdtuznej, z ktérych kazdy przewidziany jest do przyjecia
sruby derotacyjnej, znamienny tym, ze pierwszy otwor (4) posiada 0o$ Y otworu pierwszego,
za$ drugi otwdr (5) posiada o$ Z otworu drugiego, przy czym otwory (4) i (5) przewidziano
w trzpieniu (1) tak, ze 0$ Y pierwszego otworu (4) przecina ptaszczyzne zawierajgcg wymie-
niona o$ wzdluzng X trzpienia (1) oraz o$ Z drugiego otworu (5) pod katem réznym
od 0 stopni, korzystnie pod katem 90 stopni albo 45 stopni.
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