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PROTESI DOPO OSTEOTOMIA
VS
PROTESI PRIMARIA

Tecnicamente piu difficile?

Stessi risultati?



PERCHE’ E’ FALLITAL'OSTEOTOMIA?

. Esaurimento fisiologico dopo anni

. Mancata correzione della deformita, progressione
dell’usura mediale

. Eccessiva ipercorrezione, deformita in valgismo della
tibia, obliquita della rima articolare

. Deformita sul piano sagittale, procurvato o recurvato
del ginocchio

. Errata indicazione, la tibia non era vara. E’ diventata
valga con rima articolare obligua
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PROTESI DOPO OSTEOTOMIA

» Aderenze cicatriziali: ostacolano la lussazione della rotula
e I’isolamento del piatto tibiale (asportazione corpo Hoffa)
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e Mancata consolidazione dell’ osteotomia (infezione?)
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Case Report

A Reversed Tibial Flip Autogralt Technique
for Correcting Over-Valgus Knee After
High Tibial Closing-Wedge Osteotomy

in Total Knee Arthroplasty

The Joumnal of Arthroplasty Vol. 21 No. 5 2006

Akira Nagumo, MD (Clinical Fellow), Yasuyuki Ishibashi, MD (Assistant Professor)
Enchi Tsuda, MD (Lecturer). and Satosha Toh, MD (Prolessor)




Total Knee Arthroplasty in Combination With a
One-Stage Tibial Osteotomy

A Technique lor Correction ol a Gonarthrosis With a Severe The Journal of Arthroplasty Vol. 17 No. 5 2002

(=157 Tibial Extra-Articular Deformiry

Stefan Radike, MDD and Juergen Radke, MDD, PhD+

- Planning pre-op

- Resezione tibiale per I’'impianto protesico
parallela alla rima articolare

- 1° taglio osteotomico parallelo alla resezione
epifisaria

- 2° taglio osteotomico perpendicolare all’asse
diafisario (corrispondente al planning)

- Asportazione del cuneo

- Verifica dell’asse

- Impianto della protesi (fittone non cementato)
- Eventuale osteosintesi aggiuntiva
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* Presenza mezzi osteosintesi

e Cicatrice cutanea
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Inserire piatti tibiali con off-set e
Impianto lateralizzato della componente
tibiale
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e Mancata consolidazione dell’osteotomia (infezione?)
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PROTESI DOPO

 Mancata consolidazione dell
e Presenza mezzi osteosintesi
 Cicatrice cutanea
» Aderenze cicatriziali
» Deformita epifisi tibiale
* Rotula bassa

- osteotomia addizione

- Immobilizzazione post-op




Evaluation of patellar height

Rilat Lrgwner

Tahir Ogut and measurement methods after

Yuksel Tonchecioglu

INSALL - SALVATI INDEX

A 080-1.20
B

BLACKBURNE - PEEL INDEX

A - 054-1.06
B
CATON INDEX

A _ 0.96 £0.134 (maschio)

B 0.99+0.129 (femmina)




PROTESI DOPO OSTEOTOMIA

e Mancata consolidazione dell’osteotomia (infezione?)
e Presenza mezzi osteosintest

 Cicatrice cutanea

» Aderenze cicatriziali

» Deformita epifisi tibiale
e Rotula bassa

e Dismetria




PROTESI DOPO OSTEOTOMIA

> Lesione del collaterale mediale nelle osteotomie in addizione

> Lassita laterale nelle osteotomie in sottrazione
» Deformita post-osteotomia dell’epifisi tibiale

 Bilanciamento legamentoso



PROTESI DOPO OSTEOTOMIA
VS
PROTESI PRIMARIA

Stessi risultati?



PROTESI DOPO OSTEOTOMIA

INFERIORI UGUALI

Eccellenti / Buoni Eccellenti / Buoni
64% - 81% 88% - 89%

VS VS
89% - 100 % 90% - 95 %




PROTESI DOPO OSTEOTOMIA

 La malattia e iniziata prima

* Il ginocchio ha gia subito un intervento



CONCLUSIONI

 |_a protesizzazione dopo osteotomia presenta maggiori difficolta
chirurgiche rispetto alla protesizzazione primaria

e | risultati sono sovrapponibili se I’osteotomia non ha creato:
- una severa deformita
- un difetto osseo importante
- uno squilibrio legamentoso grave
E se al termine dell’intervento si sono ottenuti:
- I’allineamento dell’arto
- 1l bilanciamento legamentoso
- 1l corretto orientamento della rima articolare
- la corretta posizione della rotula

* E’ consigliabile avere a disposizione una protesi stabilizzata



GRAZIE




