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DESCRIPCION

Un implante espinal.
Antecedentes de la invencién

Es sabido que cuando un disco intervertebral se
degenera o se dafia, hay a menudo una compresién
del disco y una reduccién de la altura intervertebral
normal. Tipicamente, esta condicién da lugar a movi-
mientos anormales que son una fuente de dolor.

Con el fin de tratar patologias de este tipo, a menu-
do se estabiliza el disco para eliminar los movimien-
tos anormales producidos por trastornos o lesiones del
disco. Generalmente, un acercamiento es evitar la ar-
ticulacion entre las dos vértebras situadas a cada lado
del disco dafiado por fusién del hueso. Esta fusion fi-
ja las vértebras una a otra, eliminando la movilidad
relativa que produce el dolor. Se han propuesto varios
implantes espinales para promover la fusién entre vér-
tebras adyacentes. Se ha propuesto interconectar las
dos vértebras por un tipo de estribo rigido en forma de
U, que restaura la altura discal con un material de in-
jerto 6seo dispuesto dentro del estribo. Sin embargo,
un inconveniente de esta propuesta es su efectividad
decreciente en un periodo de tiempo.

Otra propuesta para promover la fusién espinal in-
cluye implantar una jaula espinal para interconectar
las vértebras adyacentes; la jaula espinal incluye un
elemento cilindrico provisto de una serie de agujeros
y de puntos de fijacién. Este implante se coloca en
un rebaje formado en el disco intervertebral y pene-
tra en las placas terminales corticales opuestas de las
dos vértebras, que previamente se ahuecaban para re-
cibir el implante. Esta penetracién forma agujeros en
las placas terminales subcondrales para colocar hueso
esponjoso de las vértebras en contacto con material de
injerto 6seo colocado dentro del implante, facilitando
la fusién del hueso. La Patente de Estados Unidos nu-
mero 5.015.247 proporciona un ejemplo de este acer-
camiento.

Otra propuesta para fusién espinal incluye inser-
tar implantes tubulares huecos que tienen una forma
externa generalmente ovoide en el espacio interver-
tebral. Sin embargo, estos implantes requieren tanto
nervios anulares para inhibir el desplazamiento axial
como nervios longitudinales o dientes para evitar la
rotacién del implante alrededor de su eje longitudi-
nal. Un ejemplo de este acercamiento se encuentra en
la Patente de Estados Unidos nimero 5.683.463 con-
cedida a Godefroy y colaboradores. En otro ejemplo
de la Patente de Estados Unidos niimero 5.888.224
concedida a Beckers y colaboradores se describe un
implante rotativo para fusion espinal. El implante ro-
tativo requiere un conector de enlace para inhibir
la rotacién longitudinal. Otros implante rotativos se
describen en la Patente de Estados Unidos nimero
5.607.424 concedida a Tropiano.

Sin embargo, un inconveniente de estos implantes
propuestos es su falta de soporte del tejido éseo corti-
cal, que apoya en particular contra la pared periférica
de los cuerpos vertebrales. Esto contribuye a su efec-
tividad decreciente al mantener la altura normal del
disco en un periodo de tiempo.

El rendimiento apropiado de un implante espinal
de este tipo requiere equilibrar la necesidad de pro-
mover la fusién entre el hueso esponjoso y la necesi-
dad de formar una relacién fiable de soporte de carga
con el hueso cortical méas fuerte. Como resultado, el
implante espinal no se debe enganchar demasiado le-
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jos en los agujeros dispuestos en las placas terminales
corticales para proporcionar una superficie de soporte
de carga suficientemente densa, ni insertar insuficien-
temente, en cuyo caso la fusién del hueso entre las
dos vértebras se veria afectada adversamente por un
anclaje pobre. Asi, se demanda dispositivos y técni-
cas que faciliten lograr el equilibrio apropiado entre
fusién y soporte de carga.

Beckers y colaboradores en la Patente de Estados
Unidos nimero 5.888.224 describen un implante para
un espacio intervertebral como el definido en el pre-
ambulo de la reivindicacién 1.

Pisharodi en la Patente de Estados Unidos nimero
5.697.977 describe un aparato para alinear vértebras
adyacentes por ejemplo para la reduccién de espon-
dilolistesis. El aparato incluye un sélido cuerpo que
tiene lados que se arquean de un extremo al otro o un
cuerpo biplano biconvexo.

En FR 2742044 se ilustra un implante circular ros-
cado para introduccion a rosca en un espacio interver-
tebral.

En EP 0834295 se ilustra un implante sustancial-
mente cuboide que tiene superficies curvadas superior
e inferior y cavidades formadas en el cuerpo del im-
plante.

Asi, alaluz de los problemas antes descritos, hay
una necesidad continua de avances en el tratamiento
de deformidades de la columna vertebral, incluyendo
implantes espinales mejorados y dispositivos relativos
a la fusidén espinal. La presente invencion es tal avan-
ce y proporciona una amplia variedad de beneficios y
ventajas.

Resumen de la invencién

La presente invencidn se refiere a implantes espi-
nales. Varios aspectos de la invencién son nuevos, no
obvios, y proporcionan varias ventajas. Aunque la na-
turaleza real de la invencién aqui cubierta solamente
puede ser determinada con referencia a las reivindica-
ciones anexas, algunas formas y caracteristicas, que
son caracteristicas de las realizaciones preferidas aqui
descritas, se describen brevemente como sigue.

Segtin un aspecto de la invencién, se facilita un
implante segun la reivindicacién 1.

En una forma preferida de la presente invencion,
un implante con dos partes terminales también tiene
una parte central alargada que incluye un par de pare-
des longitudinales que definen una cavidad. Las pare-
des definen un primer borde que sobresale por las su-
perficies primera y tercera y un segundo borde que so-
bresale por las superficies segunda y cuarta. Los bor-
des primero y segundo penetran correspondientemen-
te en las placas terminales de hueso cortical primera y
segunda cuando las superficies primera y tercera apo-
yan contra la primera placa terminal de hueso cortical
y las superficies segunda y cuarta apoyan contra la se-
gunda placa terminal de hueso cortical.

Segtin otra realizacién, las superficies de sopor-
te de las partes de extremo terminal se definen por
pestafias que se extienden desde extremos opuestos
del implante a lo largo de su eje longitudinal. Preferi-
blemente, las superficies de soporte son generalmen-
te planas para apoyar contra el hueso cortical de las
placas terminales vertebrales de las dos vértebras ad-
yacentes. También se prefiere cortar agujeros en las
placas terminales corticales en sus regiones centrales
correspondientes a la longitud de una parte central del
implante a lo largo del eje longitudinal y dejar una re-
gién de las placas terminales de hueso cortical alre-
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dedor de la periferia de los agujeros. La longitud de
la placa terminal periférica restante corresponde a la
longitud de las superficies de soporte a lo largo del
eje longitudinal. Cuando el implante se coloca en po-
sicion, los bordes de las paredes de la parte central
enganchan los agujeros cortados en las placas termi-
nales corticales y en consecuencia no apoyan sustan-
cialmente contra la porcién periférica restante de las
placas terminales. La parte central puede definir una
cavidad que mantiene material de injerto 6seo en con-
tacto con el hueso esponjoso de las dos vértebras. En
contraposicion, las superficies de soporte de las pesta-
fias estdn dispuestas junto a los bordes de los agujeros
de las placas terminales corticales y apoyan contra las
porciones restantes de las placas terminales para es-
tablecer una fuerte relacién de soporte de carga. Asi,
tanto la fusion del hueso como el soporte son realiza-
dos claramente por diferentes partes de la estructura
de implante, lo que permite obtener un soporte satis-
factorio de los cuerpos vertebrales en el implante y
una artrodesis excelente.

Una técnica de fijacién espinal puede incluir cor-
tar vértebras adyacentes e insertar un implante entre-
medio para promover la fusién y proporcionar soporte
adecuado. El implante puede ser insertado por acerca-
mientos quirdrgicos anterior o posterior. El corte pue-
de ser realizado con la herramienta de corte de la pre-
sente invencidn y puede incluir inicialmente insertar
la herramienta de modo que un primer par de caras
estdn en contacto con una placa respectiva de las pla-
cas terminales de hueso cortical primera y segunda,
girar un mango para girar la porcién de corte con el
fin de quitar hueso cortical con dientes de corte defi-
nidos por un segundo par de caras, y extraer la herra-
mienta. La herramienta puede ser usada para formar
agujeros facilmente colocados en la regién central de
las vértebras adyacentes dejando una porcién de las
placas terminales de hueso cortical alrededor de los
agujeros. La introduccién del implante puede incluir
colocar el implante de la presente invencién entre las
vértebras primera y segunda y girar el implante apro-
ximadamente un cuarto de vuelta.

En realizaciones preferidas, el implante incluye
una cavidad para recibir material osteogénico dseo
con el fin de promover la fusién del hueso entre vérte-
bras adyacentes. El implante también incluye caracte-
risticas antiexpulsion tales como, por ejemplo, al me-
nos una arista transversal al eje longitudinal. Preferi-
blemente el implante incluye una pluralidad de crestas
préximas a las superficies de soporte primera y segun-
da para inhibir la expulsién del implante. Ademas, la
segunda parte terminal puede estar curvada para faci-
litar la introduccién del implante en el espacio inter-
vertebral preparado.

Un objeto de la presente invencién es proporcio-
nar un dispositivo de implante espinal para promo-
ver la fusién entre vértebras adyacentes. Otros obje-
tos, caracteristicas, aspectos, formas, ventajas y bene-
ficios seran evidentes por la descripcién de realizacio-
nes preferidas (dadas a modo de ejemplo solamente)
y dibujos aqui contenidos.

Breve descripcion de los dibujos

La figura 1 es una vista en perspectiva, en mayor
escala, de un implante espinal.

La figura 2 es una vista en perspectiva de una
herramienta de corte para montar el implante de la
figura 1.

La figura 3 es una vista en perspectiva de una cufia
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distractora o “distractror” usado para llevar a cabo un
método quirudrgico.

La figura 4 es una vista en alzado parcial que
ilustra diagramdticamente la introduccién de la herra-
mienta de corte entre dos vértebras.

La figura 5 es una vista en alzado parcial que re-
presenta la herramienta de corte después de rotar 90°
la porcién de corte y de penetrar las placas terminales
corticales de las dos vértebras adyacentes.

La figura 6 es una vista parcial en seccién tomada
en un plano sagital que representa el implante de la fi-
gura 1 colocado en un disco intervertebral para lograr
una fusién espinal.

La figura 7 es una vista en perspectiva de un seg-
mento espinal en el disco intervertebral en el que se
han instalado dos implantes.

La figura 8 es una vista en perspectiva de una rea-
lizacién de un implante espinal segtn la presente in-
vencion.

La figura 9A es una vista en alzado lateral del im-
plante espinal de la figura 8.

La figura 9B es una vista en alzado de extremo del
implante espinal de la figura 8.

La figura 10 es una vista en perspectiva de una rea-
lizacién de una herramienta de corte para uso con la
presente invencion.

La figura 11 es una vista parcial que ilustra el ca-
bezal de corte de la herramienta de corte de la figura
10.

La figura 12 es una vista en perspectiva de una
realizacion de la herramienta de corte de la figura 10
recibida dentro de un manguito de guia.

La figura 13 es una vista en alzado lateral en sec-
cién parcial de una realizacién de una herramienta de
corte de la figura 10 recibida dentro del espacio inter-
vertebral de vértebras adyacentes V1'y V2.

La figura 14 es una vista en alzado lateral en sec-
cion parcial de la herramienta de corte de la figura 10
girada 90 grados dentro del espacio intervertebral de
vértebras adyacentes V1’ y V2’.

La figura 15 es una vista en perspectiva en seccién
parcial de una realizacién de un implante espinal re-
cibido dentro del espacio intervertebral de vértebras
adyacentes V1’ y V2’.

La figura 16 es una vista superior en alzado de dos
implantes ilustrados en la figura 8 colocados en una
placa terminal de un cuerpo vertebral.

Descripcion detallada de la invencion

Con el fin de promover una comprensién de los
principios de la invencidn, ahora se hara referencia a
las realizaciones aqui ilustradas y se utilizara termi-
nologia especifica para describirlas. Se entenderd, no
obstante, que con ello no se prevé ninguna limitacién
del alcance de la invencién. Todas las alteraciones y
modificaciones adicionales en los procesos, sistemas
o dispositivos descritos, y se contemplan cualesquiera
aplicaciones adicionales de los principios de la inven-
cién aqui descrita, en las que piensen normalmente
los expertos en la técnica a la que se refiere la inven-
cién. El alcance de la invencién se determina por las
reivindicaciones.

Las figuras 1, 6, y 7 ilustran un implante de jaula
espinal 1. El implante 1 esta adaptado para ser inserta-
do en una cavidad dispuesta en un disco intervertebral
dafiado 2 (figura 7), con el fin de restaurar la altura
normal del espacio intervertebral entre las dos vérte-
bras V1 y V2 adyacentes al disco 2, por ejemplo, las
vértebras lumbares L3, L4 como se ilustra en la figura

3
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7. La figura 1 representa el implante 1 dispuesto a lo
largo de su eje longitudinal 52. El implante 1 incluye
un cuerpo hueco 3 de forma alargada, que tiene una
parte central 3¢ formada por dos paredes longitudina-
les paralelas 4 dispuestas para permitir la artrodesis y,
en los dos extremos opuestos de la parte central 3c, en
la direccién de implante del implante 1, dos partes ter-
minales 5, 6 para soporte contra el hueso cortical 14
de placas terminales vertebrales de hueso cortical 15,
16 de las dos vértebras (V1, V2) adyacentes al disco
2 (véase, por ejemplo, la figura 6).

Las paredes longitudinales 4 definen entremedio
una cavidad 7 y estdn provistas de agujeros 11. Las
partes terminales 5, 6 estdn dispuestas una enfrente
de otra a lo largo de eje 52 y cada una incluye una
cara terminal que define un agujero roscado situado
en el centro 11a. Los agujeros 11a estdn configura-
dos para enganche por un eje roscado de un accesorio
de insercién/manipulacién (no representado) para fa-
cilitar la colocacion del implante 1 entre las vértebras
V1, V2. Lacavidad 7 se ha previsto para recibir un in-
jerto G de hueso esponjoso o cualquier otro material
que favorezca la fusién del hueso, por ejemplo, una
cerdmica sintética.

La parte terminal 5 tiene dos superficies de soporte
opuestas 12 transversales al eje 52 que estdn dimen-
sionadas de modo que estén separadas una distancia
dl. La parte terminal 6 tiene dos superficies de sopor-
te opuestas 13 transversales al eje 52 que estan dimen-
sionadas de modo que estén separadas una distancia
d2. Las distancias d1, d2 estdn adaptadas a la geome-
tria del espacio intervertebral a restablecer. Cuando
d2 es mayor que d1 como se ilustra, se prefiere el im-
plante 1 para fusién de vértebras en una regién de la
columna vertebral que tiene una curvatura natural. La
distancia 1 corresponde a una dimensién de anchura
maxima del cuerpo 3. En una realizacion, la anchura
de cuerpo 3 es generalmente constante a lo largo del
eje 52 y es aproximadamente la misma que la distan-
cia d1 para facilitar un ajuste apropiado entre vérte-
bras V1, V2 como sera mas evidente a continuacion.

Las partes terminales 5, 6 se extienden con pes-
tafias de soporte de carga 8, 9, a saber, dos pestafias
de soporte de carga 8 para la parte 5 y dos pestafias
de soporte de carga 9 para la parte 6. En la realiza-
cion ilustrada, las pestafias 8, 9 forman barras para-
lelas perpendiculares a las paredes longitudinales 4,
y definen superficies generalmente planas 12, 13 para
soporte contra el hueso cortical 14 de las placas ter-
minales vertebrales 15, 16.

En la realizacién ilustrada, las paredes longitudi-
nales 4 tienen un contorno sustancialmente trapezoi-
dal cuya pequeiia base corresponde a la parte terminal
5 y la base grande corresponde a la parte terminal 6.
Las paredes 4 que constituyen la parte central 3c del
implante 1 estdn conformadas asi de modo que sobre-
salgan transversalmente de las partes de soporte ter-
minales 5, 6, como se puede ver en las figuras 1 y 6.
Asi, las paredes 4 pueden penetrar en respectivos agu-
jeros 19, 21 de las placas terminales vertebrales 15, 16
cuyos bordes apoyan contra las superficies de soporte
12, 13 de las pestafas 8, 9 (figura 6). Las pestafias 8§,
9 estan conformadas para definir salientes de escalén
17a, 18a para facilitar mds la penetracion de agujeros
19, 21. Los salientes 17a, 18a también proporcionan
un labio para mantener la alineacién de superficies de
soporte 12, 13 con placas terminales de hueso cortical
15, 16 alrededor de la periferia de los agujeros como
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se representa en la figura 6. Las paredes 4 también
incluyen bordes ahusados 4a para facilitar la penetra-
cion. Correspondientemente, la parte central 3c tiene
un saliente superior 3a y un saliente inferior 3b defi-
nido por bordes 4a. En particular, los bordes 4a y los
salientes 3a, 3b sobresalen transversalmente de las su-
perficies 12, 13.

El implante 1 se puede colocar en posicion en el
disco intervertebral 2 después de la preparacién con el
accesorio de herramienta de corte 22, que se describi-
rd ahora con referencia a las figuras 2, 4 y 5. Prefe-
riblemente, la herramienta 22 se hace de un material
metdlico adecuado para uso quirtrgico. La herramien-
ta 22 tiene una fresa 23 incluyendo una porcién cen-
tral de corte 24 y dos porciones no cortantes 31, 36
dispuestas en extremos opuestos de la porcién central
de corte 24. Las porciones no cortantes 31, 36 tienen
una altura correspondiente al espacio intervertebral y
permiten el corte uniforme y simétrico de una longi-
tud predeterminada a través de una region central de
ambas placas terminales vertebrales 15, 16. Preferi-
blemente, la geometria de las porciones 24, 31, 36 se
determina para preparar el espacio intervertebral con
la geometria de implante 1 con el fin de restaurar la
lordosis natural del espacio intervertebral; y corres-
pondientemente, las distancias representadas por h y
d1 son aproximadamente iguales.

La porcién central de corte 24 tiene una forma tra-
pezoidal con dos caras longitudinales generalmente
lisas 25 una enfrente de otra. Las caras 25 estdn confi-
guradas para facilitar la introduccién al espacio inter-
vertebral, estando generalmente separadas una de otra
la distancia h. La porcidn central de corte 24 también
tiene caras cortantes 26 que se extienden entre las ca-
ras 25. Las caras cortantes 26 definen varios dientes
cortantes uniformemente separados 28. Los dientes
28 se extienden a lo largo de un recorrido general-
mente recto que estd inclinado en un angulo oblicuo
con relacion al eje longitudinal 54 de la herramienta
22. Preferiblemente, la porcion central de corte 24 se
hace de un material metdlico adecuado que ha sido
maquinado para formar dientes 28.

La porcién no cortante 31 estd fijada al extremo
distal de la porcién central de corte 24. La porcion 31
se extiende desde la porcion central de corte 24 para
proporcionar un cabezal distal en forma de una barra
en forma de paralelepipedo. La porcién 31 tiene una
primera dimension sustancialmente idéntica a la dis-
tancia h de manera que sea coextensiva generalmente
con las caras 25 de la porcion central de corte 24. La
porcién 31 también tiene caras opuestas 32 separadas
una de otra una distancia H como se representa en la
figura 5. Preferiblemente la distancia H es aproxima-
damente igual a la distancia d2 cuando la herramienta
22 esta siendo utilizada para instalar el implante 1. La
herramienta 22 también incluye un eje o espiga 33 co-
nectado a un mango de accionamiento préximo 34. La
espiga 33 estd fijada a la porcion central de corte 24
y la porcién no cortante 31. La espiga 33 se extien-
de desde la pequefa cara de extremo 27 alejada del
cabezal no cortante 31 y termina en el mango 34 que
permite girar la porcién de corte 24 alrededor del eje
longitudinal 54 de la herramienta 22.

La porcién no cortante 36 tiene una forma rectan-
gular con caras generalmente planas 37, 38. La por-
cioén 36 puede ser insertada entre dos vértebras con-
secutivas durante la rotacién de la porcion central de
corte 24. La porcién 36 se extiende en la direccién
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hacia el mango 34 por una parte tubular 40 y a través
del bloque 40a que termina cerca del mango 34. La
porcién no cortante 36 estd provista de topes laterales
39 capaces de apoyar contra los lados de las vértebras
(V1, V2) después de la introduccién entremedio. La
porcién no cortante 36 encierra la espiga 33. La es-
piga 33 estd configurada para girar con relacion a la
porcién 36. Correspondientemente, cuando se gira el
mango 34, la espiga 33, la porcidn central de corte 24,
y la porcién no cortante 31 giran juntamente alrede-
dor del eje 54 permaneciendo la porcién no cortan-
te 36 preferiblemente estacionaria. Se deberd indicar
que la vista parcial de las figuras 4 y 5 no muestra el
mango 34 e ilustra una vista cortada de la porcién no
cortante 36 con la espiga 33 sobresaliendo.

Las figuras 8, 9A y 9B ilustran una realizacién
de un implante espinal de la presente invencién. El
implante espinal 110 estd adaptado para introducirse
en una cavidad dispuesta entre vértebras adyacentes,
por ejemplo, entre vértebras lumbares adyacentes, pa-
ra promover la fusién de las vértebras y restablecer la
altura del espacio de disco normal. EI implante 110
incluye un cuerpo alargado 112 que define un eje lon-
gitudinal 118, una primera parte terminal 114, y una
segunda parte terminal 116. Al menos una de las par-
tes terminales 114 y 116, preferiblemente ambas, in-
cluye superficies de soporte superior e inferior opues-
tas adaptadas para apoyar contra superficies de hueso
cortical de las vértebras adyacentes. En una realiza-
cién ilustrada en la figura 9B, el implante 110 tiene
una seccion transversal sustancialmente rectangular
cuando se ve a lo largo del eje longitudinal 118.

El cuerpo alargado 112 incluye la porcién central
113 que se extiende desde la primera parte terminal
114 a la segunda parte terminal 116. El cuerpo 112
incluye una superficie superior 120 y una superficie
inferior opuesta 122 que definen la cavidad 124 en-
tremedio. La superficie superior 120 y la superficie
inferior 122 estdn adaptadas para acoplar sustancial-
mente con la curvatura natural de superficies de placa
terminal frontales correspondientes de vértebras ad-
yacentes. Asfi, la configuracion curvilinea convexa de
la superficie superior 120 y la superficie inferior 122
facilita la colocacion del implante aproximadamente
en el medio del cuerpo de vértebra. Como resultado,
el implante espinal no se engancha ni demasiado le-
jos en los agujeros dispuestos en las placas terminales
corticales para proporcionar una superficie de soporte
de carga suficientemente densa, ni se inserta insufi-
cientemente, en cuyo caso la fusién del hueso entre
las dos vértebras quedaria afectada adversamente por
un anclaje pobre. La superficie superior 120 y super-
ficie inferior 122 se prevén como superficies arquea-
das a lo largo de eje longitudinal 118. Las superfi-
cies arqueadas inhiben la expulsion, en particular la
expulsion posterior, del implante espinal implantado
quirdrgicamente proporcionando un implante que tie-
ne una altura mixima que es mayor que la altura de
la entrada quirdrgicamente preparada en las paredes
posteriores de los cuerpos vertebrales al espacio in-
tervertebral.

Ademis, la superficie superior de soporte 120 in-
cluye al menos un agujero 126 que se extiende a la ca-
vidad 124. Igualmente, la superficie inferior de sopor-
te 122 incluye al menos un agujero (no representado)
en la cavidad 124. El perimetro de ambas superficies
de soporte superior e inferior es sustancialmente con-
tinuo e ininterrumpido. La cavidad 124 se ha previsto
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para recibir un injerto de material osteogenético, tal
como hueso esponjoso u otro material que favorece el
crecimiento del hueso, incluyendo medios de hueso
sintético. Por lo tanto, la configuracién curvilinea de
la superficie superior 120 y la superficie inferior 122 y
sus agujeros asociados 126 permiten la interpenetra-
cion del hueso canceloso expuesto en el espacio inter-
vertebral quirdrgicamente preparado de las vértebras
adyacentes. La interpenetracion del hueso canceloso
de la vértebra mejora el contacto intimo y la interdifu-
sién de material osteogénico inicialmente depositado
en la cavidad 124 con el tejido de hueso canceloso y
mejora en gran medida la posibilidad de crecimiento
dseo.

El cuerpo alargado 112 también puede incluir pa-
redes laterales 130y 132 que se extienden desde la su-
perficie superior 120 a la superficie inferior 122. Las
paredes laterales 130 y 132 pueden incluir agujeros
134 que proporcionan comunicacion con la cavidad
124 para mejorar mas la interdifusion del material os-
teogénico en la cavidad 124 con tejido de hueso can-
celoso.

Con referencia a la figura 9B, en una realizacion la
superficie superior 120 y la superficie inferior 122 tie-
nen una altura de pared lateral sustancialmente unifor-
me 130 a la pared lateral 132 en una direccién trans-
versal al eje longitudinal 118.

La primera parte terminal 114 incluye una primera
superficie de soporte 138, una segunda superficie de
soporte opuesta 140, y una cara terminal 142 que se
extiende entremedio. Preferiblemente la primera su-
perficie de soporte 138 y la segunda superficie de so-
porte 140 incluyen superficies sustancialmente planas
141 y 146, respectivamente, adaptadas para engan-
char superficies de placas terminales de hueso cortical
en cuerpos vertebrales adyacentes. Cuando se insertan
dentro del espacio intervertebral preparado, la prime-
ra superficie de soporte 138 y la segunda superficie
de soporte 140 apoyan contra tejido éseo cortical pro-
ximo a la pared posterior de los cuerpos vertebrales.
Los implantes pueden soportar las fuerzas de com-
presién asociadas con la actividad normal y resistir
el receso al tejido esponjoso del hueso canceloso del
cuerpo vertebral. La altura deseada del disco se puede
mantener durante un periodo de tiempo prolongado
mientras que progresa la fusién del hueso. La primera
superficie de soporte 138 y la segunda superficie de
soporte 140 estdn separadas una distancia d3 selec-
cionada para restablecer la altura del espacio de disco
normal y la lordosis natural. Ademads, en un aspecto
preferido, la primera superficie de soporte 130 y la
segunda superficie de soporte 140 son sustancialmen-
te superficies planas que se extienden sustancialmen-
te paralelas al eje longitudinal 118. Se apreciard que
el implante 110 puede estar adaptado para insertarse
en espacios intervertebrales de vértebras distintas de
las vértebras lumbares. Por lo tanto, la distancia d3 se
puede variar para acomodar alturas de disco variables
y la lordosis natural.

En realizaciones preferidas, la primera y/o la se-
gunda superficie de soporte 138 y 140 incluyen ca-
racteristicas antiexpulsién 148, por ejemplo, crestas,
dientes, y otros salientes, adaptados para inhibir la
expulsién de implante 110 del espacio intervertebral.
En una realizacidn, las caracteristicas de la superfi-
cie antiexpulsion incluyen una arista transversal al eje
longitudinal 118. En una forma preferida, las caracte-
risticas antiexpulsion estdn adaptadas para minimizar

5
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la fuerza necesaria para insertar el implante 110 en el
espacio intervertebral preparado, inhibiendo al mis-
mo tiempo la expulsién de implante 110. Ejemplos de
tales formas preferidas incluyen crestas o dientes en
forma de trinquete que tienen un vértice que apunta
hacia el primer extremo terminal. Cuando estan confi-
gurados asi, las crestas o dientes en forma de trinquete
tallan mds profundamente en el tejido 6seo cortical en
respuesta a una fuerza de expulsidn dirigida posterior-
mente.

La cara terminal 142 incluye una porcién de en-
ganche de herramienta 150. La porcién de enganche
de herramienta 150 puede estar provista de varias ca-
racteristicas adaptadas para enganchar una herramien-
ta de introduccién para introduccién del implante 110
en el espacio intervertebral. Por ejemplo, la porcién
de enganche de herramienta 150 puede incluir va-
rias indentaciones y agujeros, que pueden estar rosca-
dos o no, para enganchar caracteristicas configuradas
correspondientemente en un accesorio de introduc-
ci6én, manipulacién (no representado) para facilitar el
implante y/o la rotacién de implante 110 en el espacio
intervertebral. En la realizacion preferida de las figu-
ras 8 y 9, la porcién de enganche de herramienta 150
incluye un agujero roscado que se extiende longitu-
dinalmente 151 y una indentacién de accionamiento
153.

La segunda parte terminal 116 estd enfrente de la
primera parte terminal 114. La segunda parte terminal
116 puede incluir la tercera superficie de soporte 154,
la cuarta superficie de soporte opuesta 156, y una cara
de introduccién 152 que se extiende entremedio. La
tercera superficie de soporte 154 y la cuarta superfi-
cie de soporte 156 estdn adaptadas para apoyar contra
superficies de placas terminales de hueso cortical pro-
ximas a la pared anterior de cuerpos vertebrales adya-
centes. En formas preferidas, la tercera superficie de
soporte 154 y la cuarta superficie de soporte 156 se
han previsto como superficies curvadas que pueden
apoyar en superficies correspondientemente curvadas
de hueso cortical preparadas usando una herramien-
ta de corte/insercion (como se describe a continua-
cién). Las superficies de soporte tercera y cuarta 154
y 156, respectivamente, estan separadas una distancia,
d4. En la realizacién preferida ilustrada, la distancia
d4 se selecciona de manera que sea mds grande que
d3 para restablecer la altura anterior deseada del disco
de las vértebras, V1 y V2 y mantener una angulacién
deseada entre las vértebras. Aunque las superficies de
soporte tercera y cuarta 154 y 156 se representan co-
mo superficies curvadas, se entiende que estas super-
ficies de soporte pueden estar dispuestas en una varie-
dad de formas incluyendo convexa u ojival en el plano
horizontal o vertical o ambos, o sustancialmente pla-
nas como se ilustra con respecto a las superficies de
soporte primera y segunda 138 y 140, respectivamen-
te.

Ademés, las superficies de soporte tercera y cuarta
154 y 156 pueden incluir caracteristicas antiexpulsion
157 como se ha descrito con respecto a las superficies
de soporte primera y segunda 138 y 140. Las caracte-
risticas antiexpulsion estdn dispuestas preferiblemen-
te en una configuracién para facilitar la introduccién
del implante 110 al espacio intervertebral preparado
inhibiendo al mismo tiempo la expulsiéon del implan-
te.

La segunda parte terminal 116 incluye una cara
de introduccién 152 que se extiende entre la superfi-
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cie superior 120 y la superficie inferior 122. La cara
de introduccién 152 estd adaptada para minimizar la
fuerza necesaria para insertar el implante espinal 110
en una cavidad preparada en el espacio intervertebral
entre vértebras adyacentes. En una forma, la cara de
introduccion 152 se ha previsto como una superficie
curvada. En configuraciones alternativas, la cara de
introduccion 152 se puede prever como una superficie
convexa. Ademads, la cara de introduccioén 152 puede
incluir uno o més agujeros que proporcionan comuni-
cacion con la cavidad 124 del cuerpo 112 para facili-
tar la interdifusion de material osteogénico con tejido
6seo y promover asi el crecimiento del hueso de vér-
tebras adyacentes V1y V2.

Preferiblemente el implante 110 se realiza como
una sola pieza integral. El implante 110 se hace de
material fisioldgicamente aceptable que tiene la nece-
saria resistencia para resistir la fuerza de compresion
ejercida en la columna vertebral durante la actividad
normal. Los ejemplos de dicho material aceptable in-
cluyen titanio, compuestos, cerdmica, hueso, acero in-
oxidable y acero quirurgico.

Elimplante 110 se puede insertar en un espacio in-
tervertebral después de la preparacion de la placa ter-
minal de vértebras adyacentes usando la herramienta
de corte 180, que se describird ahora con referencia
a las figuras 10-12. La herramienta de corte 180 in-
cluye un cabezal de corte 182, un eje 184 que define
un eje longitudinal 186, y una porcién de enganche de
mango 188.

El cabezal de corte 182 estd unido al extremo dis-
tal del eje 184. El cabezal de corte 182 incluye un pri-
mer brazo 190 y un segundo brazo 192 que se extien-
den generalmente paralelos al eje longitudinal 186. El
primer brazo 190 y el segundo brazo 192 opuestos
incluyen dos caras longitudinales generalmente lisas
202 y 204. Las caras 202 y 204 estan configuradas pa-
ra facilitar la introduccidn del cabezal de corte 182 en
el espacio intervertebral, y estdn generalmente sepa-
radas una de otra una distancia d5.

Los brazos primero y segundo 190 y 192 incluyen
un primer borde arqueado 194 y un segundo borde
arqueado opuesto 196. Asi, el cabezal de corte 182
incluye un total de cuatro bordes cortantes. Los bor-
des cortantes primero y segundo 194 y 196, respecti-
vamente, estdn dispuestos en una configuracién para
adaptarse sustancialmente a las superficies superior e
inferior arqueadas del implante 110. Ademads, los bra-
zos primero y segundo 190 y 192 y sus bordes cortan-
tes primero y segundo incluidos 194 y 196 estan adap-
tados para cortar y quitar una porcién de tejido dseo
cortical en placas terminales opuestas de vértebras ad-
yacentes V1 y V2, reteniendo al mismo tiempo sus-
tancialmente la curvatura concava natural de las pla-
cas terminales. Los bordes cortantes 194 y 196 tienen
una longitud d6 seleccionada para no cortar las por-
ciones anterior y posterior de las placas terminales y
la pared vertebral de vértebras seleccionadas para tra-
tamiento. La cavidad asi preparada con la herramienta
de corte 180 proporciona contacto con el material de
injerto en el implante 110 y el hueso esponjoso de las
dos vértebras. Las superficies de soporte de implante
110 estan dispuestos adyacentes a los bordes de los
agujeros de las placas terminales corticales y apoyan
contra las porciones restantes de las placas termina-
les para establecer una fuerte relaciéon de soporte de
carga.

El primer brazo 190 y el segundo brazo 192 es-
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tan generalmente opuestos y definen una cavidad 198
entremedio para recepcion de residuos dseos genera-
dos durante la operacién de corte. Los residuos dseos
recogidos de la operacion de corte pueden ser guar-
dados y empaquetados en la cavidad 124 del implan-
te 110 para promover la fusién vertebral. El extremo
proximo del primer brazo 190 y el segundo brazo 192
se une al término distal del eje 184. Los extremos
opuestos del primer brazo 190 y el segundo brazo 192
se unen a la porcién no cortante 200.

La porcién no cortante 200 del cabezal de corte
182 estd fijada al extremo distal del primer brazo 190
y el segundo brazo 192. Preferiblemente, la porcién
no cortante 200 tiene una primera dimensién trans-
versal al eje longitudinal sustancialmente a la misma
distancia d5 de manera que sea generalmente coex-
tensiva con las caras 202 y 204 de los brazos 194 y
196. La porcidén no cortante 200 también estd adap-
tada para alinear las caras 202 y 204a igual distancia
de las superficies opuestas de la placa terminal de vér-
tebras adyacentes para facilitar extraccién de iguales
cantidades de tejido dseo cortical de vértebras adya-
centes. Ademads, la porcién no cortante 200 esta adap-
tada para inhibir la extracciéon de hueso cortical de las
superficies anteriores de hueso cortical de vértebras
adyacentes. Aunque la porcidén no cortante se ilustra
como un tope cilindrico, se entiende que también se
incluyen configuraciones alternativas dentro de esta
invencién. Tales configuraciones alternativas incluyen
esférica, semiesférica, frustocénica y andlogos.

El eje 184 se recibe rotativamente dentro del man-
guito 206. El manguito 206 incluye el tope 208 adap-
tado para apoyar contra un cuerpo vertebral cuando
el borde cortante se inserta en el espacio interverte-
bral. Preferiblemente, el tope 208 estd adaptado para
inhibir la interferencia con los procesos interespinales
y cuerpos nerviosos asociados. En una realizacion, el
tope 208 estd adaptado para enganchar un solo cuerpo
vertebral. La porcion de enganche de mango 188 es-
ta unida al extremo préximo del eje 184. La porcién
de enganche de mango 188 estd adaptada para engan-
char soltablemente varias asas conocidas en la técni-
ca (no representadas) para facilitar la rotacion del eje
184 y el cabezal de corte 182. Alternativamente, se
entiende que la herramienta de corte 180 puede incluir
un mango fijamente unido al extremo préximo del
eje 184.

La herramienta de corte 180 se puede prever para
uso en unién con el manguito de guia 210 ilustrado en
la figura 12. Cuando se usa con un manguito de guia,
la herramienta de corte 180 se puede recibir deslizan-
temente dentro del manguito de guia para proteger
tejido nervioso y procesos espinales relacionados y
orientar con respecto al espacio de disco. Varios man-
guitos de guia adecuados para uso con esta invencién
son conocidos y usados cominmente en procedimien-
tos quirdrgicos. El manguito de gufa 206 puede incluir
varias caracteristicas estructurales adaptadas para fa-
cilitar la distraccion de las vértebras y la fijacién de
las vértebras seleccionadas e instrumentos asociados
para llevar a cabo cirugia espinal. Tales caracteristi-
cas estructurales pueden incluir, por ejemplo, aletas
de introduccion 212, pasadores (no representados) y
abrazaderas (no representadas).

El implante y los instrumentos quirirgicos asocia-
dos descritos y/o explicados en esta solicitud se pue-
den prever como un kit quirdrgico. El kit quirdrgico
puede incluir varios implantes como se describe aqui
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incluyendo implantes que tiene dimensiones variables
para uso con pacientes de varias edades y tamaios,
y para implante junto a diferentes vértebras de la co-
lumna vertebral. Los instrumentos quirdrgicos asocia-
dos incluyendo la herramienta de corte, distractores y
manguito de guia estdn configurados y dimensiona-
dos para facilitar el implante de implantes de varias
dimensiones.

A continuacién se describen varias realizaciones
no limitadoras de un procedimiento de fijacién o fu-
sién espinal. Un procedimiento se caracteriza por: (a)
cortar las vértebras V1 'y V2 y el disco 2 con la herra-
mienta 180 como preparacién para implantar el im-
plante 110, y (b) insertar el implante 110 entre cuer-
pos vertebrales V1’ y V2’. Otro procedimiento méis
detallado para fusionar dos vértebras juntamente se
describe en términos de las etapas procedimentales A-
H siguientes:

(A) El cirujano descubre las vértebras que pre-
cisan fusién usando técnicas quirdrgicas
conocidas. El cirujano separa entonces el
manguito dural formando una extension de
la médula 6sea si el procedimiento es en la
regién lumbar y posteriormente lleva a ca-
bo una disquectomia para proporcionar un
espacio para el implante 110 en el espacio
de disco.

(B) El cirujano inserta entre los dos cuerpos
vertebrales V1, V2 desde atrds (parte pos-
terior) dos distractores conocidos en la téc-
nica. Los distractores pueden ser inserta-
dos lateralmente con respecto a la cavidad
proporcionada por la disquectomia y des-
pués girarse 90° con el fin de separar los
cuerpos vertebrales y de restablecer la al-
tura del disco. Si se prevé un dngulo lor-
dético, los distractores pueden incluir su-
perficies ahusadas previstas para estable-
cer la angulacién deseada. A continuacién
se quita uno de los distractores.

(C) Elcirujano inserta entonces la herramienta
de corte 180 entre los cuerpos vertebrales
V1y V2 de modo que las caras 202 y 204
estén en contacto con las placas terminales
vertebrales como se representa en la figu-
ra 13. Cuando el cabezal de corte 182 estd
colocado correctamente en la regién cen-
tral de las placas terminales corticales, el
tope 208 contacta la superficie exterior de
V1 o0 V2, y la porcién no cortante 200 estd
proxima a la pared interior del hueso cor-
ticalde V1y V2.

(D) A continuacién, el cirujano gira el mango
188, haciendo que el cabezal de corte 182
gire alrededor del eje longitudinal 186. Ti-
picamente, el cirujano gira el mango 188
solamente una rotacidn parcial para engan-
char los bordes cortantes 194 y 196 con
el hueso cortical de las placas terminales
adyacentes y después cambia la direccién
par a generar una accioén de corte oscilan-
te. La accion de corte continda hasta que se
quita la cantidad apropiada de la placa ter-
minal vertebral. Cuando la porcién no cor-
tante 200 estd colocada correctamente en-
tre porciones interiores del hueso cortical
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de vértebras adyacentes V1 y V2, el pri-
mer borde cortante 194 y el segundo borde
cortante 196 cortan igualmente las placas
terminales 244 y 246. Las porciones res-
tantes de las placas terminales 246 y 248
apoyan contra la porcidn no cortante 200 y
el eje no rotativo 206. Los residuos 6seos
generados por el corte de hueso cortical se
reciben en la cavidad 198 entre el primer
brazo 190 y el segundo brazo 192.

A continuacion, el cirujano retira la herra-
mienta de corte 180 del espacio interver-
tebral. Los residuos 6seos presentes en la
cavidad 198 pueden ser recogidos enton-
ces y empaquetados dentro de la cavidad
124 del implante 110.

El cirujano implanta entonces el implante
110, previamente llenado con material os-
teogénico o residuos Oseos, entre las pla-
cas terminales 244 y 246 desde la par-
te posterior de los cuerpos vertebrales V1
y V2. El implante 110 se coloca de mo-
do que la superficie superior arqueada 120
y la superficie inferior 122 enganchen las
porciones cortantes de las placas termina-
les 244 y 246, mientras que las porciones
no cortadas restantes de las placas termi-
nales 244 y 246 apoyan contra las super-
ficies de soporte 138 y 140. Ademds, las
superficies de soporte 154 y 156 en la se-
gunda porcién terminal del implante 110
contactan las superficies interiores no cor-
tadas del hueso cortical de vértebras adya-
centes. El implante 110 se puede presentar
plano, de modo que las paredes laterales
134 y 136 contacten porciones cortadas de
las placas terminales 244 y 246. A conti-
nuacion, el cirujano gira el implante 110
un cuarto de vuelta alrededor de su eje lon-
gitudinal 118 con el fin de colocarlo en la
posicion con las paredes 134 y 136 perpen-
diculares a las placas terminales corticales
y su superficie superior arqueada 120 y la
superficie inferior 122 en contacto con la
porcién de corte de placas terminales 260
y 262 como se representa en la figura 15.
Cuando implante 110 estd en su posicion
final, en la que estd estabilizado, un injer-
to éseo u otro material osteogénico esta en
contacto con la porcién esponjosa, promo-
viendo la fusién del hueso.

El cirujano quita entonces el segundo dis-
tractor y repite las secuencias precedentes
de las etapas (A) a (G) para montar un se-
gundo implante espinal 110 colocdndolo
en posicidon generalmente paralela al pri-
mer implante espinal 110 como se ilustra
en la figura 16.

En otras realizaciones, se contempla que las etapas
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descritas se puedan alterar, suprimir, combinar, repe-
tir o resecuenciar, como pensardn los expertos en la
técnica. A modo de ejemplo no limitador, el procedi-
miento segun la presente invencion puede utilizar una
o mas herramientas diferentes para preparar la colum-
na vertebral para fijacion por el implante de la presen-
te invencién. En otro ejemplo, las herramientas de la
presente invencién pueden ser utilizadas para preparar
un lugar quirdrgico para un implante.

No se contempla que el alcance de la invencién
se limite a la realizacion descrita y también puede in-
cluir variantes dentro del alcance de las reivindica-
ciones acompanantes. Por ejemplo, las superficies de
soporte 138, 140, 154, y 156 pueden tener cualquier
forma, tal como curvada o cilindrica, con placas ter-
minales 244 y 246 cortadas correspondientemente pa-
ra poder colocar la superficie de soporte en una posi-
cién adecuada. Ademads, estas superficies de soporte
se pueden interconectar en pares para formar un so-
lo elemento. Ademas, las superficies de soporte tam-
bién pueden incluir varias caracteristicas estructurales
adaptadas para inhibir la expulsién del implante 110
del espacio intervertebral.

Igualmente, el cuerpo 112 del implante 110 pue-
de incluir cualquier forma, preferiblemente bordes de
retencioén que sobresalen de las porciones de contac-
to de la placa terminal. En particular, el cuerpo pue-
de tener miiltiples celdas residentes dentro de la cavi-
dad interior 124. Ademds, se deberd indicar en ge-
neral que el implante 110 y la herramienta 180 de
la presente invencién pueden estar adaptados a una
geometria de la columna vertebral con respecto a lor-
dosis, cifosis, o placas terminales vertebrales parale-
las. Asi, la presente invencidn incluye la aplicacién a
vértebras adyacentes distintas de las vértebras lumba-
res. Correspondientemente, el implante y la porcién
de corte de la herramienta pueden tener una forma di-
ferente, tal como una geometria cilindrica, distinta de
la geometria general de 1dgrima ilustrada. Ademas, en
lugar de usar el implante descrito 110, el espacio espi-
nal preparado por la herramienta 180 se puede llenar
con cualquier otro material como pensaran los exper-
tos en la técnica.

Segtn otras realizaciones, los implantes aqui des-
critos pueden estar constituidos parcial o totalmente
por materiales porosos rehabitables u otros materia-
les resorbibles que favorecen la osteointegracién. Ta-
les realizaciones incluyen: (a) un implante segin la
geometria ilustrada hecho totalmente de un material
resorbible o rehabitable; (b) un implante en el que to-
da la parte central se hace de un material resorbible
o rehabitable; o (c) un implante en el que la periferia
de la parte central es de un material metélico u otro
y la parte interior es de un material que favorece la
osteointegracién que puede estar en un estado inicial-
mente sélido, pastoso o liquido. Preferiblemente, el
implante 110 de la presente invencién se hace de un
metal biocompatible, tal como titanio o acero quirtr-
gico.

La presente solicitud es divisional de EP-A-
1221914.
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REIVINDICACIONES

1. Un implante (110) para introduccién entre una
primera vértebra y una segunda vértebra, teniendo la
primera vértebra una primera pared periférica que se
extiende de forma generalmente vertical y una prime-
ra placa terminal de hueso cortical y teniendo la se-
gunda vértebra una segunda pared periférica que se
extiende de forma generalmente vertical y una segun-
da placa terminal de hueso cortical, donde el implante
incluye:

una primera parte terminal (114) que define una
primera superficie de soporte (138) adaptada para
apoyar contra una porcién de la placa terminal de hue-
so cortical préxima a la primera pared periférica y una
segunda superficie de soporte opuesta (140) adaptada
para apoyar contra una porcién de la segunda placa
terminal de hueso cortical préxima a la segunda pa-
red periférica;

un cuerpo alargado (112) incluyendo una parte
central (113) que se extiende desde dicha primera
parte terminal, definiendo dicha parte central un eje
longitudinal (118) y teniendo una superficie superior
de soporte (120) y una superficie inferior de soporte
(122), donde la superficie superior de soporte y la su-
perficie inferior de soporte estdn arqueadas a lo largo
del eje longitudinal;

una segunda parte terminal (116) enfrente de di-
cha primera parte terminal, caracterizado porque di-
cha segunda parte terminal tiene una cara de introduc-
cion (152) que se extiende de forma arqueada desde
la primera superficie superior de enganche de hueso a
la segunda superficie inferior de enganche de hueso.

2. El implante de la reivindicacién 1, siendo dicha
primera superficie de soporte sustancialmente plana,
siendo dicho soporte opuesto sustancialmente plano;
definiendo dicha segunda parte terminal una tercera
superficie de soporte adaptada para apoyar contra la
primera placa terminal de hueso cortical y una cuarta
superficie de soporte adaptada para apoyar contra la
segunda placa terminal de hueso cortical; extendién-
dose dicha parte central desde dicha primera parte ter-
minal a dicha segunda parte terminal, teniendo dicho
cuerpo una cavidad para recepcién de material osteo-
génico 6seo.

3. El implante de la reivindicacién 1, donde el
cuerpo define una cavidad (124) para recibir material
osteogénico 6seo.

4. El implante de la reivindicacién 1, donde la se-
gunda parte terminal incluye una tercera superficie de
soporte (154) proporcionada para apoyar contra una
porcion de la placa terminal de hueso cortical préxi-
ma a la primera pared periférica y una cuarta super-
ficie de soporte opuesta (156) adaptada para apoyar
contra una porcién de la segunda placa terminal de
hueso cortical proxima a la segunda pared periférica.

5. El implante de la reivindicacién 2 o 4, donde la
tercera superficie de soporte y la cuarta superficie de
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soporte incluyen caracteristicas antiexpulsién (157).

6. El implante de la reivindicacién 2 o 4, donde
la tercera superficie de soporte y la cuarta superficie
de soporte incluyen una caracteristica antiexpulsion
157).

7. El implante de cualquier reivindicacion prece-
dente, donde la primera superficie de soporte y la se-
gunda superficie de soporte incluyen al menos una ca-
racteristica antiexpulsion (148).

8. El implante de cualquiera de las reivindicacio-
nes 5, 6 o 7, donde la caracteristica antiexpulsién in-
cluye una arista (148) transversal al eje longitudinal.

9. El implante de la reivindicacion 5, 6 o 7, donde
la caracteristica antiexpulsién incluye crestas trans-
versales al eje longitudinal.

10. El implante de la reivindicacién 2 o 4, donde
la tercera y la cuarta superficie de soporte estdn cur-
vadas.

11. El implante de la reivindicacién 1, donde la
primera superficie de soporte y la segunda superficie
de soporte son sustancialmente planas.

12. El implante de cualquier reivindicacién pre-
cedente, donde la superficie superior de enganche de
hueso y la superficie inferior de enganche de hueso
incluyen agujeros (126) en la cavidad.

13. El implante de la reivindicacién 1 o 3, donde la
superficie superior de enganche de hueso y la superfi-
cie inferior de enganche de hueso incluyen al menos
un agujero (126) en la cavidad y una superficie peri-
métrica continua.

14. El implante de cualquier reivindicacién pre-
cedente, donde la superficie superior de enganche de
hueso y la superficie inferior de enganche de hueso
estdn adaptadas para enganchar hueso canceloso de
las vértebras primera y segunda.

15. El implante de cualquier reivindicacién pre-
cedente, donde la superficie superior de enganche de
hueso estd configurada para acoplar con la primera
placa terminal de hueso cortical y la superficie infe-
rior de enganche de hueso estd configurada para aco-
plar con la segunda placa terminal de hueso cortical.

16. El implante de cualquier reivindicacién prece-
dente, donde dicha cara de introduccién se ha previsto
para facilitar la introduccién del implante entre la pri-
mera vértebra y la segunda vértebra.

17. El implante de cualquier reivindicacién pre-
cedente, donde la primera superficie de soporte y la
segunda superficie de soporte estdn separadas una pri-
mera distancia (d3) y la tercera superficie de soporte
y la cuarta superficie de soporte estdn separadas una
segunda distancia (d4) mds grande que la primera dis-
tancia.

18. El implante de cualquier reivindicacién prece-
dente, estando compuesto dicho implante de un mate-
rial compuesto.

19. El implante de la reivindicacién 5, 6 o 7, don-
de dicha antiexpulsién incluye dientes, una arista o
cualquier otro saliente.
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Fig. 7
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