0GOLNOPOLSKIE SYMPOZ)UM
BLEDY, ALERGIA, POWIKEANIA

| REHABILITACJA W ALOPLASTYCE KOLANA
- STANDARDY POSTEPOWANIA

Katowice, 12 kwietnia 2019

Biomechanika kolana po aloplastyce.
Czy istnieje implant uniwersalny?

Kosior Pawet
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Cele aloplastvki? o poprawa wyniku funkcjonalnego po TKR
ele aloplastyKir o najlepsze mozliwe potozenie implantéw z przywréceniem neutralnej osi konczyny

WSg rejestréw niezadowolenie z koricowego wyniku wystepuje u 20-25% pacjentéw po TKR.

protezy jedno-, wieloosiowe, stopniowo zmniejszajgce oS zgiecia
wktadki CR, PS, mobile-bearing, medial-pivot (ball-in-socket)

PSI (Patient Specific Instrumentation)

implanty custom-made

@)
@)
@)
@)

o technika operacyjna / krzywa uczenia (przyspieszone zuzycie, obluzowanie)

Jak je osiggngc?
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Budowa i osiowosc¢ stawu kolanowego

staw kolanowy — to fundamentalnie staw
zawiasowy z gtéwnym ruchem
zgiecia-wyprostu

Extension
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Slide

Moll and
slide
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ation, Evaluation, and Intervention, 3rd Edition:

Source: Dutton M: Dutton’s Orthopaedic Exar
wun.accessphysictherapy.com

Copyright @ The McGrawi-Hill Companies, Inc. All rights reserved,

*https://umalzer.de/deutsch/offen/medizin/asg/asgpub.htm

o

o

(©]

zaréwno promienie, jak i dtugosci powierzchni stawowych

kosci tworzgcych staw rdznig sie

ktykie¢ przysrodkowy k. udowej — wiekszy, bardziej

wystajgcy i wypukty

przysrodkowa powierzchnia stawowa piszczeli — wieksza,

wklesta
boczna powierzchnia stawowa — wyzsza, bardziej wypukta

taka budowa anatomiczna powoduje pochylenie
powierzchni stawowej piszczeli w strone przysrodkowa
oraz tym samym ustawienie szczeliny stawu w szpotawosci

(okoto 39)

* http://seltsft.eu/wp-content/uploads/2011/06/Mati_Pa%CC%88a%CC%88suke_po%CC%83Iveliigese_biomehaanika.pdf
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Budowa i osiowosc¢ stawu kolanowego

w przebiegu ztozonego ruchu w stawie, mozemy obserwowac zjawiska, ktore pozwalajg na ptynne ruchy stawu kolanowego

roll-back — podczas zgiecia stawu zachodzi rownoczesnie toczenie i $lizg (tylna translacja)
0]

ztozony ruch, ktéry zawiera ,$lizganie” powstaje w pewnym okresie, jako dodatek do ruchu ,toczenia pomiedzy dwiema kos¢mi”
srednia translacja ktykcia przysrodkowego —2mm

-
srednia translacja ktykcia bocznego - 21mm

o

[e]

(RI + S1)
medial pivot — rotacja piszczeli wzgledem uda (0$ obrotu znajduje
sie na przecieciu najbardziej napietych wtdokien WKP i WKT, bardziej i

przysrodkowo, na co rowniez ma wptyw budowa kiykcia
przysrodkowego)

Rl F.3.16

Lateral Medial

eMP™ Knee System exhibits a repeatable motion.

* http://ortho.microport.com/MPO/assets/Image/Product%20Images/Evolution/evo_webgraphics9.png
*http://seltsft.eu/wp-content/uploads/2011/06/Mati_Pa%CC%88a%CC%88suke_po%CC%83Iveliigese_biomehaanika.pdf
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Budowa i osiowosc¢ stawu kolanowego

o) Linia Mikulicza — 0$ mechaniczna konczyny

0$ mechaniczna uda: srodek gtowy kosci udowej — srodek dotu miedzyktykciowego uda

0$ mechaniczna piszczeli: sSrodek wyniostosci miedzyktykciowej — srodek powierzchni stawowej bloczka kosci skokowej
0$ mechaniczna koriczyny — srodek g.k.u. —j.w.

o) neutralna — przebiega przez srodek szpary stawu kolanowego

LBA LBA LBA

JY
e
3

NEUTRAL VALGUS
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Budowa i osiowosc¢ stawu kolanowego

0$ mechaniczna konczyny — prawidtowo jest bliska ,neutralnej” (-1.0° to —1.3°), jednak duze odchylenie standardowe
wskazuje, ze u znacznej czesci populacji spasowana jest koslawo lub szpotawo — co moze by¢ czynnikiem

predysponujgcym rozwoju choroby zwyrodnieniowej w przysztosci.

Study Hip-Knee-Ankle angle SD
Moreland? -1.3° 2.0
Hsu? -1.2° 2.2
Cooke3 -1.0° 2.8
Chao? -1.2° 2.2

1 Moreland JR, Bassett LW, Hanker GJ. Radiographic analysis of the axial alignment of the lower extremity. J Bone Joint Surg Am 1987;69:745-9.

2 Hsu RW, Himeno S, Coventry MB, et al. Normal axial alignment of the lower extremity and load-bearing distribution at the knee. Clin Orthop Relat Res 1990;255:215-27.

3 Cooke D, Scudamore A, Li J, et al. Axial lower-limb alignment: comparison of knee geometry in normal volunteers and osteoarthritis patients. Osteoarthritis Cartilage 1997;5:39-47.
4 Chao EY, Neluheni EV, Hsu RW, et al. Biomechanics of malalighment. Orthop Clin North Am 1994;25:379-86.
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Konstrukcja TKA  ELLIPSE DESIGNS

MULTI-RADIUS DESIGNS

SINGLE-RADIUS DESIGNS

STOPNIOWO ZMNIEJSZAJACE OS ZGIECIA

WIELOOSIOWE

JEDNOOSIOWE
o) bazujg na osi miedzynadktykciowej

o) state napiecie tkanek miekkich i stabilnos¢
podczas ruchu

* http://synthes.vo.llnwd.net/016/LLNWMB8/US%20Mobile/Synthes%20North%20America/Product%20Support%20Materials/White%20Papers/0612-66-513_ATTUNE_Gradius_Curve_Whitepaper.pdf
*https://musculoskeletalkey.com/historic-development-classification-and-characteristics-of-knee-prostheses-2/
*http://www.pacificsurgical.ph/products/orthopedics/join-reconstruction/advance-medial-pivot-total-knee-replacement.html




ELLIPSE DESIGNS
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Konstrukcja TKA
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MULTI-RADIUS DESIGNS

SINGLE-RADIUS DESIGNS

STOPNIOWO ZMNIEJSZAJACE OS ZGIECIA

WIELOOSIOWE
zaprojektowane w celu nasladowania naturalnego ruchu kosci udowej
mniejsza tylna o$ umozliwia ruch toczenia i tylnej translacji podczas

i o
JEDNOOSIOWE ©

gtebszego zginania stawu

problemem jest podatno$¢ na gwattowne przesuniecia wzgledem

o
piszczeli podczas zgiecia oraz mniejsza stabilnosé

* http://synthes.vo.llnwd.net/016/LLNWMB8/US%20Mobile/Synthes%20North%20America/Product%20Support%20Materials/White%20Papers/0612-66-513_ATTUNE_Gradius_Curve_Whitepaper.pdf

*https://musculoskeletalkey.com/historic-development-classification-and-characteristics-of-knee-prostheses-2/
*http://www.pacificsurgical.ph/products/orthopedics/join-reconstruction/advance-medial-pivot-total-knee-replacement.html
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&Dvﬁoh‘n\ I reﬂo oq“(p\\\TRAUM.Vc(%
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L) ! Konstrukcja TKA .
év Ae % 1 5 ‘J

MULTI-RADIUS DESIGNS

SINGLE-RADIUS DESIGNS

STOPNIOWO ZMNIEJSZAJACE OS ZGIECIA

o) tworzy potencjalnie ptynne przesuniecie
wzgledem piszczeli

o zwiekszona stabilno$¢ stawu — redukuje
mozliwos¢  wystagpienia  niepozgdanego
efektu przedniej translacji

WIELOOSIOWE

JEDNOOSIOWE . . .
o mniejsza powierzchnia kontaktu
powierzchni stawowych w zgieciu (moze
prowadzi¢ do przyspieszonego zuzycia
polietylenu)

* http://synthes.vo.llnwd.net/016/LLNWMB8/US%20Mobile/Synthes%20North%20America/Product%20Support%20Materials/White%20Papers/0612-66-513_ATTUNE_Gradius_Curve_Whitepaper.pdf

*https://musculoskeletalkey.com/historic-development-classification-and-characteristics-of-knee-prostheses-2/
*http://www.pacificsurgical.ph/products/orthopedics/join-reconstruction/advance-medial-pivot-total-knee-replacement.html
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Konstrukcja TKA

Int Orthop. 2014 Feb; 38(2) 227-233. PMCID: PMC3923950 [nn Wed Surg (Lond). 2017 Mar 28:17:33-37. dot: 10.1016f,amsu.2017.03.032. sCollection 2017 May.
Published online 2014 Jan 14. doi- 10 1007/s00264-013-2245-2 PMID: 24420156

Case series report of navigation-based in vivo knee kinematics in total knee arthroplasty with a
Design and kinematics in total knee arthroplasty gradually reducing femoral radius desu_:|n

Vitantonio Digennaro,™ Francesco Zambianchi, Andrea Marcovigi, Raffaele Mugnai, Francesco Fiacchi, and

Fabio Catani
o TKA z uzyciem protezy ze stopniowo zmniejszajaca sie
0sig zgiecia
o minimalizacja ryzyka wystapienia
Jednoosiowe Wieloosiowe paradoksalnego efektu przedniej translacji
(Stryker Scorpio NRG ) (S&N Journey Bi-Cruciate Stabilised - BCS) o brak zjawiska niestabilnoéci podczas

czesciowego zgiecia

o statystycznie istotny lepszy wynik kliniczny
(w kategorii bélu oraz QOL -skala KOOS)
t o dobra rotacja osiowa o wiekszy ROM ($rednio >3.5°) @
b.mA
o lepsza konstrukcja bloczka w ﬁ
o niefizjologiczny wzorzec ruchu
o sztywnos$¢ (zbyt duza tylna translacja —>
= | © mniejszy ROM napigcie tkanek migkkich —> metaplazja Zjawisko ,niestabilnosci w cze$ciowym zgieciu”
o bél przedziatu przedniego (mniej przyjazna widknista i zapalenie btony maziowej)
konstrukcja bloczka) Zmniejszajacy sie promien krzywizny --> zmniejszenie

napiecia wiezadet pobocznych w trakcie zginania stawu -->
odczucie bélu i wrazenie niestabilnosci przy czynnosciach
takich jak wchodzenie po schodach lub wstawanie z krzesta.

http://seltsft.eu/wp-content/uploads/2011/06/Mati_Pa%CC%88a%CC%88suke_po%CC%83Iveliigese_biomehaanika.pdf
https://encrypted-tbn0.gstatic.com/images?q=tbn:ANd9GcTMMxvTuzNWXmURtFKxt52_uqvwC24zI0_zA1YAE2BXVirG1OmBBQ
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&
PS/CR
T

Migdzynarodowy Portsl Medyc

PCL w zgieciu stawu umozliwia toczenie i slizg (tylng translacje) ktykci kosci udowej wzgledem piszczeli.

W prawidtowym stawie

o ksztatt plateau piszczeli nie ogranicza ruchu
contact contact
o takotki przesuwaja sie ku tytowi wraz z koscig udowa
CR
zastgpienie PCL mechanizmem ,cam and post” o przy zachowaniu PCL powierzchnia piszczeli musi by¢ ptaska lub tytopochylona
o odtwarza tylng translacje (rollback) o uzycie wklestej wktadki doprowadzi do powstania konfliktu tylnego
o pozwala na uzycie wklestej-dopasowanej wktadki  © koniecznos¢ dobrego zbalansowania tkanek miekkich
bez ryzyka powstania konfliktu tylnego o trudnosci z balansem i pézne zerwanie PCL prowadza do niestabilnosci w zgieciu

i rafic
curflict

@ % @ PCL present PCL absent
0° 45° 90

1 Passnve stop against posterior displacement in flexion

perextensnon stop in extension
https://musculoskeletalkey. com/h|stor|c development-classification-and-characteristics-of-knee-prostheses-2/
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PS/CR

Argumenty za wycieciem wiezadet krzyzowych Argumenty przeciwko wycieciu wiezadet krzyzowych

o korekcja deformacji (wazny element w uwolnieniu tkanek miekkich w znacznych
deformacjach oraz lepszy wglad do tylnej czesci torebki — przykurcz zgieciowy)
. . . .. . q . o mniejszy zakres ruchomosci (bez PCL lub mechanizmu ,cam and post”
o tatwiejsza technika operacyjna (lepszy wglad, tatwiej osiggnaé¢ prawidtowe . . . . . .
N , nie wystepuje tylna translacja, co teoretycznie ogranicza zakres zgiecia)
potozenie implantow)
o mniejsze zuzycie wktadki (stosowanie lepiej dopasowanych wktadek)

T -

o zachowanie naturalnego PCL — lepsze odwzorowanie normalnego ruchu niz uzycie
mechanizmu ,cam and post”; jednak badania nie potwierdzity tej tezy
w odniesieniu do protez CR

w wielu przypadkach wystepuje paradoksalne przemieszczenie uda do przodu —
spowodowane nieprawidtowym napieciem PCL, co moze prowadzi¢
do zmniejszenia zgiecia, zmniejszonej wydajnosci aparatu wyprostnego i szybszego
zuzycia polietylenu

o pomimo, ze protezy PS nie odwzorowuja idealnie normalnego ruchu stawu,
zachowana jest tylna translacja
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PS / CR — propriocepcja

ACL i PCL zawierajg mechanoreceptory — zachowanie naturalnego wiezadta krzyzowego tylnego bedzie
prowadzito do lepszych wynikéw po TKA?

Co moéwia badania?

Simmons and associates o brak przewagi propriocepcji u pacjentéw po TKA CR vs PS
Warren and coworkers o wszyscy pacjenci odczuli poprawe proprocepcji bez wzgledu na rodzaj zastosowanej endoprotezy
o jednak wieksza poprawa w grupie CR
o poprawa w obu grupach za sprawa zmniejszenia bdlu, przywrdcenia zbornosci stawu oraz napiecia

wiezadet pobocznych i tkanek miekkich

Kleinbart and colleagues o znaczne zmiany degeneracyjne w PCL — u pacjentdw z chorobg zwyrodnieniows (istotnie wieksze niz w grupie
kontrolnej)

fe) nalezy zatozy¢, ze zachowany PCL u pacjentéw z endoprotezg typu CR nie funkcjonuje prawidtowo
biomechanicznie, ani proprioceptywnie
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PS / CR — korekcja deformacji

o) pacjenci ze znacznymi deformacjami (koslawymi/szpotawymi) moga by¢ z powodzeniem leczeni z uzyciem endoprotez typu CR
o) nalezy pamietaé, ze balans PCL moze by¢ trudny
o) uzycie protezy PS jest technicznie mniej wymagajgce i pozwala na uzyskanie lepszej korekcji

o niepowodzenie w balansie PCL moze prowadzi¢ do zmniejszonego zgiecia lub niestabilnosci w zgieciu

Co méwia badania?

Laskin o gorsze wyniki u pacjentéw ze znacznymi deformacjami przekraczajgcymi 15 st.,
u ktérych zostata uzyta endoproteza typu CR vs PS
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PS / CR — obluzowanie

o  wendoprotezie typu CR teoretycznie moze wystapié¢ , efekt hustawki”

o zmiana miejsca kontaktu
o z przodu —w wyproscie
o do tytu — w zgieciu

o badania z dtugoterminowym okresem obserwacji nie wykazaty istotnego klinicznie problemu zwigzanego z tym modelem
teoretycznym — w obu typach protez wystepowaty jedynie sporadyczne przypadki aseptycznego obluzowania

extension fiexion

~

e
v

/ il
seesaw effect

https://musculoskeletalkey.com/historic-development-classification-and-characteristics-of-knee-prostheses-2/
https://encrypted-tbn0.gstatic.com/images?q=tbn:ANd9GcRRW5Dt2guzOl0dzdt92PbiDWWOVi48JyXdYI30jDzC_OkBbWFH4A
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Fixed bearing / Mobile bearing / Medial-pivot (ball-in-socket)

Whktadka mobilna — wskazania:

o mtodzi, aktywni, z nadwaga
o teoretycznie dtuzsza zywotnosc¢ i mniejsze zuzycie polietylenu — zwiekszona powierzchnia kontaktu, mniejszy nacisk
o wymaga wiekszego wsparcia tkanek miekkich — przy ostabieniu tkanek miekkich (starsi pacjenci) — wystepuje wieksze ryzyko zwichniecia wktadki PE
o gorszy wynik w przypadku braku prawidtowego zbalansowania stawu — zabieg bardziej wymagajgcy technicznie
Campbell:
o metaanaliza nie wykazata istotnych réznic w odniesieniu do wynikéw klinicznych jak i oceny subiektywnej pacjentéw
o kinematyczne badania fluoroskopowe in vivo wykazaty, ze rotacja wktadki podczas ruchu u niektérych pacjentéw nie odzwierciedla

jednak ruchu fizjologicznego

Rotating Platform Fixed Bearing

https://www.healthbase.com/hb/lib/knee/knee_rotating_vs_fixed.jpg
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Fixed bearing / Mobile bearing / Medial-pivot (ball-in-socket)

WWNZ J Surg. 2014 Mar,84(3):172-8. doi: 10.1111/ans.12428. Epub 2013 Oct 28.

Midterm results using a medial pivot total knee replacement compared with the Australian
National Joint Replacement Registry data.

Brinkman Jl'u11, Bubra PS, Walker P, Walsh WR, Bruce WJ.

przedziat przy$rodkowy jest zwarty, zapewnia stabilno$¢
przedziat boczny pozwala na tylng translacje

o generuje mniejsze zuzycie wktadu PE w porédwnaniu do endoprotezy typu PS

o istnieje potrzeba dalszych badan nad oceng korzysci ze stosowania
tego typu implantéw

https://ai2-s2-public.s3.amazonaws.com/figures/2017-08-08/f1ec59183435532339d5f338a237112d255fbb5f/2-Figure1l-1.png
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Patient-Specific Instrumentation

N
l'""w.pg\t"”
W Healthc Eng. 2017; 2017: 9298061, PMCID: PMCA697132
Published online 2017 Mov 7. doi: 10.1155/2017/9298061 PMID: 29238512

o pomaga w dopasowaniu osi podczas zabiegu
An Approach to Developing Customized Total Knee Replacement Implants o
Kimyu Li, 1 Changjiang Wang, 1 2van Guo, 1 and Weiyi ChenIZ1

zmniejsza utrate tkanki kostnej i optymalizuje potozenie implantéw

konieczno$¢ uzycia MRl lub CT
= Author information = Article notes - Copyright and License information Disclaimer

Frye et al. o PSI wytworzone na bazie obrazéw MRI s3 lepiej dopasowane w poréwnaniu do CT
Goyal et al. o uzycie PSI moze mie¢ wptyw na precyzje resekcji kosci i dopasowanie implantéw
Rodrigues and Gutierres o PSI nie wykazaty lepszej efektywnosci kosztowej vs standardowe TKR
brak istotnej poprawy w aspekcie wyniku klinicznego
Alcelik et al. o

PSI nie wykazuje przewagi w stosunku do standardowego instrumentarium w pierwotnej TKR

http://www.kneereplacementcenter.org/images/psi.jpg
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Patient-Specific Instrumentation

lann Trans| Med. 20168 Apr4(7)126. doi: 10.21037/atm.2016.03.33.

Patient specific instrumentation in total knee arthroplasty: a state of the art.

Mattei L7, Pellegring P, Cald M", Bistolfi &', Castoldi F'.

Potencjalne korzysci?

o) wieksza powtarzalno$¢é w odtwarzaniu neutralnej osi koriczyny

o) krotszy czas zabiegu

o wieksza wydajnos¢ procedury i efektywnosé kosztowa

Wskazania

o gdy nie mozna uzyé przymiardow srodszpikowych, np. w deformacjach pourazowych k. udowej

Watpliwosci?

o brak danych w literaturze odnosnie istotnej statystycznie poprawy:
o w prawidtowym ustawieniu implantéw .
o czasie zabiegu ¢ of post-traumatic femoral deformity that doesn't allow the use of intra-medullary femoral guide
o utracie krwi
o wyniku funkcjonalnym
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Customized individually made (CIM) implants

o kazdy implant ma unikalny ksztatt, dopasowany do osobniczej anatomii na podstawie badania CT
o indywidualna o$ ktykci elementu udowego (krzywa J) oraz wciecia bloczka
o indywidualny offset dystalny i tylny elementu udowego dostosowany do wysokosci wktadki PE
o zwiekszona stabilnos¢
o znaczgco wieksza powierzchnia kontaktu z wktadka piszczelowg (2-4x)
o projekt i produkcja zajmuje okoto 6 tygodni

o implanty przeznaczone dla oséb aktywnych
o wymaga udowodnienia czy rzeczywiscie CIM uzyskujg poprawe wynikéw funkcjonalnych
w poréwnaniu do obecnych implantow Pl
o bardziej kosztowne od konwencjonalnych TKR?
o nizsze koszty posrednie — produkcji przymiaréow, magazynowania i dostaw, sterylizacji, etc.
o wymaga udowodnienia czy mogg by¢ produkowane na czas i czy bedg optacalne

https://bonesmart.org/wp-content/uploads/2011/06/Total-Knee-iTotal-vs-Traditional-v2.jpg
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Customized individually made (CIM) implants

[Basic Science

Customized versus Patient-Sized Cruciate-

Rt'atalnlng Total Kﬂee' Al‘thl‘OP-IaStY: An In Vivo o kinematyka CIM TKR bardziej zblizona do zdrowego
Kinematics Study Using Mobile Fluoroscopy kolana w poréwnaniu do CR TKR

lan M. Zeller M5 * &, Adrija Sharma PhD *, William B Kurtz MD b Mathew R Anderle BS®, Richard D. Komistek
PhD =

\rthroplast Today. 2017 Jun 8;3(4):257-283. doi: 10,1016/ artd 2017.05.001. eCollection 2017 Dec.

Comparison of adverse events rates and hospital cost between customized individually made
implants and standard off-the-shelf implants for total knee arthroplasty.

Culler SD', Martin GM?, Swearingen A%,

o CIM TKR - znaczaco rzadziej:
o przetoczenia krwi

o nieplanowane przeniesienie do o. rehabilitacji lub intensywnej opieki medyczne;j

o efektywnosc kosztowa poréwnywalna z tradycyjng TKR
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Whioski

Obecne kierunki postepu w implantologii:

o anatomiczny ksztatt implantéow

o uzyskanie maksymalnie duzego zgiecia

o mobilne wktadki Brinkman, J., et al.

o rozwoj implantéw specyficznych dla ptci, rasy oraz typu custom-made o brak obecnie dowoddw i dtugoterminowych obserwacji
o proba zachowania obydwu wigzadet krzyzowych czy poszczegdlne modyfikacje implantéw prowadza

do poprawy wynikdéw klinicznych

Mtodsi, aktywni pacjenci

o endoprotezy wieloosiowe / custom-made, z nawigacja i planowaniem Nawigacja komputerowa / PSI / custom-made:

o jedynie pomagaja chirurgowi lepiej odwzorowac
neutralng mechaniczng o$ koriczyny

Starsi, mniej wymagajacy pacjenci

o endoprotezy jednoosiowe

o szybsza rehabilitacja, dobry wynik funkcjonalny
o tatwiejsze w implantacji, mniejsze ryzyko btedu
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Dziekuje za uwage
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