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Vanguardiaes Caracteristicas de KneeDesign

Introduccion

La herencia clinica de AGCe, Maximae,y ascensow
Sistemas totales de rodillaisy las caracteristicas de disefio
combinadas han permitido a Zimmer Biomet producir el
sistema completo de rodilla Vanguard. El sistema de
rodilla Vanguard ofrece la flexibilidad de cambiar de
retencidn cruzada (CR) a estabilizada posterior (PS) dentro
de un solo sistema. La transicién entre cada nivel de
restriccion se puede realizar con facilidad, lo que permite
al médico evaluar las deficiencias 6seas y de tejidos
blandos intraoperatoriamente sin comprometerse antes
de la operacion con el nivel de restriccién. VanguardKnee
se adapta a numerosos flujos de trabajo y técnicas.

Tecnologia avanzada

El sistema completo de rodilla Vanguard continda
avanzando en la artroplastia total de rodilla con
tecnologias innovadoras para brindar atencion
personalizada al paciente. Estas tecnologias incluyen:

* Vivacit-Es Tecnologia HXLPE

+ Firmaw~ Atencion personalizada al paciente

Tecnologia Vivacit-EHXLPE

Vivacit-E HXLPE esta disefiado especificamente para maximizar el
rendimiento a través de un proceso patentado que proporciona
una estabilidad oxidativa excepcional, un desgaste ultrabajo y una
resistencia mecanica mejorada, de un fabricante con una herencia

clinica confiable.sss 2126 Figura 1).

Consulte la pagina 11 para obtener mas informacién sobre los

cojinetes tibiales Vivacit-E HXLPE.

Figura 1
Cojinete tibial Vivacit-E HXLPE

Atencién al paciente personalizada exclusiva

Signature Personalized Patient Care utiliza guias de colocacién femoral
y tibial especificas del paciente basadas en resonancia magnética y
tomografia computarizada para ofrecer un enfoque individualizado
para la artroplastia total de rodilla. El sistema Signature, que se ajusta
a los componentes femoral y tibial de forma independiente, cuando se
utiliza con el sistema de rodilla VanguardComplete, ofrece una

solucién integral para la atencién personalizada del paciente (Figura 2).

Consulte la pagina 18 para obtener mas informacién sobre el
sistema Signature.

Figura 2

Firma-~Atencién personalizada al paciente



Caracteristicas del disefio femoral

Al disefiar el VanguardCompleteKneeSystem, se revisaron todos los
aspectos del fémur, la tibia y la rétula para detectar posibles mejoras
de rendimiento en todas las poblaciones de pacientes. Muchas de las
caracteristicas clinicamente exitosas que se encuentran en los
anteriores sistemas de rodilla total de Zimmer Biomet se pueden
encontrar en el sistema de rodilla VanguardComplete. Sin embargo, se

agregaron muchas caracteristicas Unicas.

El componente femoral Vanguard tiene cuatro caracteristicas de
disefio principales:

* Perfil sagital redondeado

« Surco troclear mas profundo y barrido hacia atras

* Surco troclear proximal mas ancho

+ Dimensionamiento

Perfil sagital redondeado

Dos disefios femorales distintos han evolucionado con el tiempo

(Figura 3):

« Perfil femoral anatémico (en forma de caja)

« Perfil femoral barrido hacia atras (mas redondo)

figura 3

Anatdémico (verde) vs.
Perfil sagital barrido hacia atrés Vanguard (gris)

Un perfil sagital redondo, como el que se encuentra en la rodilla
Vanguard, permite un rango de movimiento mayor que los

componentes femorales anatémicos y puede ser mas indulgente
con la retinaculumbia sin tensar demasiado los tejidos blandos.;
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Surco troclear mas profundo / barrido hacia atras

La ranura troclear es una caracteristica de disefio fundamental
para el desempefio de la rétula. Se ha demostrado que la
traslacion del surco troclear en la parte posterior del fémur resiste
la crepitacion y el ruido de la rétula.s

La ranura troclear Vanguard se ha disefiado para
retroceder posteriormente (Figura 4).

Figura 4

Surco troclear estandar (verde) vs.Vanguard mas profundo /
Surco troclear barrido hacia atras

Surco troclear proximal mas ancho

La captura rotuliana durante la flexion debe equilibrarse con la
necesidad de una menor restriccién rotuliana en extension. El piso
troclear de VanguardKnee se ha ensanchado para reducir las
fuerzas restrictivas en extension. La trayectoria de la rétula
proporciona una angulacién en valgo de 6,5 grados y un surco
troclear lateralizado de 2 mm dentro de 0 a 15 grados del valgo
(Figura 5). "Se ha demostrado que la angulacién en valgo reduce

las tensiones de cizallamiento rotuliano".,

Figura 5

Variabilidad del angulo Q (entre 0y 15 grados) Permitida
por Vanguard Trochlear Groove
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Dimensionamiento

El sistema completo de rodilla Vanguard ofrece diez tamafios
femorales disefiados especificamente para una cobertura 6sea

6ptima de todas las poblaciones de pacientes.

* Los tamafios femorales aumentan A/ P en un promedio de

2,4mmyM/Lpor26mm en los dieztamafios

(Figura 6)
+ El reborde anterior estrecho mantiene un perfil pequefio para Figura 7

reducir la probabilidad de un voladizo femoral Tacos CR extraibles

* Esquinas redondeadas de la brida anterior para abordar

aun mas el voladizo femoral

* Los condilos posteriores aumentan de tamafio proporcionalmente para
reducir el relleno excesivo del espacio de flexiéon en fémures mas
pequefios y la posibilidad de que los céndilos posteriores sean

inferiores al tamafio de los fémures mas grandes.

Una mejor cobertura de los céndilos posteriores ayuda a lograr una

alta flexion y restaurar el desplazamiento femoral. La geometria del

Figura 8
céndilo posterior también se ha optimizado para proporcionar areas Aumento unido a la rodilla CR

de contacto mas grandes en flexion profunda para disipar las fuerzas

sobre el rodamiento de manera mas efectiva.s

Disefio de caja femoral PS

El sistema completo de rodilla Vanguard ofrece un componente

femoral de caja cerrada y de caja abierta.

Vanguard Instrumentation ofrece tres resecciones que se
adaptan a los disefios de componentes femorales de caja

| abierta y cerrada (Figura 9). El nivel de reseccién de caja
cerrada (CL) se utiliza cuando se implanta un componente
femoral de caja cerrada. El componente femoral de caja
abierta se puede implantar utilizando el nivel de reseccién de

caja abierta (OP) o de conservacion dsea (BC).

Figura 6 2
3 o 5
Diez tamafios femorales S o ¢ 2
S £ 5 0
g *e
< o
)
Aumentos / orejetas femorales extraibles
Las orejetas femorales VanguardCR son extraibles y —
pueden usarse junto con aumentos distales (Figuras 7 y 8).
Esta caracteristica permite el aumento posterior y distal
en una artroplastia total de rodilla primaria o el uso de un
componente primario en la revision de una artroplastia de
rodilla unicompartimental.
Figura 9

Resecciones de caja PS
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Diseﬁo de |evas y postes La activacién de la leva de flexién media evita el contacto de la leva y el

L poste durante las actividades del ciclo, pero proporciona estabilidad durante
El componente femoral Vanguard PS se ha disefiado
" . o las actividades de carga.
especificamente para mejorar el rendimiento. Los

elementos clave en el disefio de Vanguard PS incluyen:

AltoDislocaciénAltura
» Cdmara extendida
La leva se acopla relativamente bajo en el poste de apoyo

* Compromiso con la cdmara y el poste tibial y permanece baja en todo el rango de movimiento.

* Altura de dislocacién Las fuerzas en la interfaz del hueso tibial y el mecanismo
de bloqueo disminuyen, mientras se mantiene una altura
ExtendedCam . ) . o
de dislocacién de apoyo elevada. La altura de dislocacion
El VanguardPS cuenta con una camara extendida (Figura 10) para del Vanguard PS nunca es inferior a 17,3 mm a 90 grados
una mayor resistencia a la dislocacién en flexiéon profunda. de flexion o mas (Figura 12). El componente Vanguard PS

permite 10 grados de hiperextensién antes del
pinzamiento del poste anterior.

2

17.3

o
S

Figura 10

Camara extendida
Figura 12

Puntos de contacto de levas y postes

Compromiso de Camand Post

La leva, del componente femoral Vanguard PS, esta El disefio de caja abierta permite una preservacion adicional del hueso
disefiada para acoplar el poste del cojinete tibial a 45 distal. La utilizacién de la reseccién conservadora de hueso con el
grados de flexién (Figura 11). disefio de caja abierta conservara el hueso en la parte anterior
mientras que se realiza una reseccion de caja adicional para el disefio
El analisis de la marcha demuestra que la fase de soporte de de caja cerrada (Figura 13). Si es necesario, IMnails se pueden utilizar
peso se produce entre 0y 45 grados..n Después de que ocurre la en la muesca intercondilar con el componente femoral de caja abierta.

fase de carga de peso, la leva

- Volumen de la caja

engancha el poste para

proporcionar estabilidad y aumentar

eficiencia de cuadriceps,

especificamente durante
actividades como
ascendentey

descendente

Volumen de la caja (cm # 3)

escaleras.s

Tamafio femoral

Figura 11

45 grados de leva y poste Figura 13

Compromiso Volumen maximo de caja para Vanguard PSKn ee



6 | VanguardComplete Knee Systemjustificacion del disefio

Funciones de articulaciéon

El sistema completo de rodilla Vanguard presenta una
articulacion tibiofemoral optimizada basada en el
disefilo mejorado de los siguientes elementos:

* Geometria coronal

* Geometria sagital

* Articulacion curva

Geometria coronal

El sistema completo de rodilla Vanguard proporciona una
articulacién moderadamente céncava totalmente congruente
(coronalmente) para reducir las tensiones del polietileno, al
tiempo que permite el movimiento fisiolégico. La geometria
condilar 1: 1 proporciona flexibilidad quirurgica al permitir una

intercambiabilidad tibial-femoral completa * (Figura 14).

Figura 14

Contacto tibiofemoral

* con la excepcion del rodamiento anterior estabilizado (AS) Vanguard

La geometria coronal presenta bordes intercondilares M /
L suavizados. Esta mejora del radio proporciona un area
de contacto aumentada cuando la rétula se articula sobre
los condilos en flexién (Figura 15).

Figura 15

El analisis de elementos finitos demuestra una dispersién gradual
de fuerzas a lo largo de la rétula

Geometria sagital

La rodilla Vanguard se ha disefiado para permitir hasta
145 grados de flexion sin resecciones adicionales del
condilo posterior (Figura 16).

Figura 16

Rango de movimiento de 145 grados con cortes dseos primarios



Los cojinetes tibiales Vanguard tienen un relieve anterior
profundo para acomodar el tenddn de la rétula durante la
flexién alta (Figura 17).

Figura 17

Alivio del tendén rotuliano de alta flexion

Articulacién Curvada

Para aumentar el drea de contacto con la rotacién axial, la
rodilla Vanguard cuenta con una superficie de apoyo de
articulaciéon girada (Figura 18). En comparacién con una
articulacion lineal, una articulacion curva puede evitar el
aumento de las tensiones de contacto y mejorar la
durabilidad frente al desgaste.i2

Figura 18

Superficie de apoyo de articulacién girada
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Articulacién rotuliana
El sistema completo de rodilla Vanguard ofrece multiples
opciones de rétula:
* Serie Aw
- Clavija simple (1 clavija)

- Tres clavijas (3 clavijas)

Serie APatella

Ritter, Lombardi, Insall, Ranawat, et a/. han mostrado excelentes
resultados a largo plazo con disefios rotulianos abovedados.is:La
rétula abovedada puede proporcionar un contacto congruente de

manera confiableisFigura 19).

Figura 19

Rétula abovedada

Las rétulas Serie A estan disponibles en unay tres opciones
de clavija (Figura 20), y estan disponibles en grosor estandar,
asi como en un perfil bajo que es en promedio

1,5 mm mas fina que la rétula estandar.

Figura 20

Serie A estandar de unay tres clavijas rétulas
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Opciones de rodamientos CR

Los rodamientos tibiales Vanguard CR estan disponibles en
ambos, ArCome Polietileno moldeado por compresién directa
y tecnologia Vivacit-E HXLPE. Hay tres opciones de disefio de
cojinetes disponibles para usar con la rodilla CR (Figura 21).

* CR estandar
* CR con labios
* Estabilizado anterior (AS)

Estas opciones proporcionan flexibilidad intraoperatoria para satisfacer las

necesidades del paciente y las preferencias del cirujano.

CR estandar:
« Pendiente posterior de 3 grados

+ Rotacién interna / externa de 15 grados

« Sin restriccién en varo / valgo

CR con labios:
« Labio posterior realzado

* Rotacién interna / externa de 15 grados

« Sin restriccién en varo / valgo

=

COMO Teniendo:
« Disefio de plato hondo ultracongruente

* Rotacién interna / externa de 6 grados

* Sin restricciéon en varo / valgo

Figura 21

Opciones de rodamientos CR

Opciones de rodamientos PS

Los cojinetes tibiales Vanguard PS estan disponibles en
polietileno moldeado por compresion ArComDirect y
tecnologia Vivacit-E HXLPE.

Hay dos opciones de disefio de cojinetes disponibles para usar

con la rodilla PS.

*PD
* PS Plus

Disefio de rodamiento PS

La geometria del poste Vanguard PS esta redondeada para
minimizar las fuerzas en el poste debido a la rotaciéon femoral
(Figura 22).

P e

Figura 22

Poste PS redondeado Vanguard



Disefio de rodamientos PS Plus

El prominente labio anterior del cojinete PS Plus ayuda a
resistir el deslizamiento femoral anterior paradéjico durante
la marcha (Figura 23). Este efecto de apoyo controla el
componente femoral en la superficie de articulacion sin
sacrificar la libertad de rotacién. La combinacién del
acoplamiento de la leva de 45 grados con un labio anterior
prominente limita el desgaste prematuro del poste tibial y
proporciona estabilidad a la flexién media.

Figura 23

Labio anterior prominente

El rodamiento PS Plus esta mas restringido que el rodamiento
PS estandar (Figura 24). El rodamiento PS Plus esta
desarrollado para su uso en una situacién primaria cuando se
desea mas estabilidad y restriccién inicial para resistir la
rotacién y el despegue en varo / valgo. El cojinete PS Plus
limita la rotacién a +/- 2 grados y el despegue en varo / valgo
a 2 grados. El cojinete PS estandar no limita la rotacién del

fémur ni el despegue en varo / valgo.

Figura 24

Rodamiento PS y rodamiento PS Plus (verde)
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POLIETILENOS
SON CREADOS IGUALES

La formulacién del polietileno es compleja. Si bien un paso puede ayudar con una caracteristica del material,

puede comprometer a otro.

* Los radicales libres en HXLPE se pueden reducir mediante la * Los HXLPE de antioxidantes combinados estabilizados
estabilizacién pasiva mediante el procesamiento térmico por activamente que son irradiados en frio (gamma) resuelven el
debajo de la temperatura de la temperatura (recocido, incluido en vivo problema de oxidacién pero sacrifica la
secuencialmente), que conserva la resistencia inicial del material; resistencia al desgaste del material.decissis

sin embargo, hacerlo se produce a expensas de la estabilidad

oxidativa debido a la eliminacién incompleta de los radicales * Los HXLPE de antioxidantes mezclados activamente estabilizados

libres.aecses que son irradiados con calor (haz de electrones) resuelven el

problema de oxidacién sin comprometer la resistencia del

+ Por el contrario, los radicales libres en los HXLPE se pueden eliminar material y la resistencia al desgaste.aedses

mediante la estabilizacién pasiva mediante el procesamiento térmico

L] . i i
por encima de la temperatura de la misma (refundicién); sin embargo, Nota: Las pruebas de labaratorio no son necesariamente

hacerlo se produce a expensas de la resistencia y la tenacidad iniciales. indicativo de desempeno clinico.

dieciséis

¢Su polietileno esta funcionando tan bien como deberia?

Reticulacion DU Oxidativo Mejorado

" , . Ultra bajo
Estabilizacién » Mecanico )
Proceso , Estabilidad Vestir
Método Fuerza

HXLPE (procesado térmicamente)

X3~ Stryker Gama Recocido

XLPE (S & N) Gama Refundido

HXLPE (con antioxidantes)

Mezclas de vitamina E

m Mezcl
ECIMA~ Corin) Gama ezclado

AOX~DePuy) Gama Mezclado

HXLPE (con antioxidantes y WarmE-Beam)

© © OO0
© © 0
© O @6

Vivacit-EHXLPE WarmE-Beam Mezclado



Tecnologias de rodamientos

El legado clinico de polietileno probado de Zimmer Biomet y su
compromiso con la mejora de las tecnologias de rodamientos
para abordar los efectos de la oxidacién ha producido algunas de
las tecnologias de rodamientos mds avanzadas de la industria.

Estas tecnologias incluyen:

* Polietileno ArCom

* Tecnologia Vivacit-E HXLPE

ArComPolietileno

La oxidacién impacta negativamente en las propiedades
mecanicas del polietileno al causar picaduras y delaminacién
en las superficies de apoyo de las rodillas. Siguiendo el
enfoque de ingenieria tradicional de Zimmer Biomet, fue la
primera empresa en utilizar gas inerte (argén) para
reemplazar la oxigenacién durante el proceso de
esterilizacién y envasado. El uso de argén reduce los efectos
degradantes del oxigeno en los cojinetes de polietileno.i7

Zimmer Biomet ha continuado su compromiso con los
cojinetes tibiales moldeados por compresion directa (DCM)
dentro del sistema completo de rodilla Vanguard para
minimizar el potencial de degradacién oxidativa del
polietileno. La capacidad de Zimmer Biomet para
proporcionar un polietileno clinicamente probadois-2junto
con un método de consolidacién clinicamente probado para
el sistema completo de rodilla Vanguard, acentua el
compromiso de Zimmer Biomet con el éxito clinico a largo
plazo con sus tecnologias de rodamientos. Se ha demostrado
clinicamente que el polietileno DCM es resistente al desgaste,
la delaminacién y la oxidacién, con una supervivencia del 97,8
por ciento informada a los 20 afios, sin que los implantes
hayan sido revisados por desgaste de polietileno.:
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Tecnologia Vivacit-EHXLPE

Vivacit-E HXLPE esta disefiado especificamente para
maximizar el rendimiento a través de un proceso patentado
que proporciona una estabilidad oxidativa excepcional, un
desgaste ultrabajo y una resistencia mecanica mejorada, de
un fabricante con una herencia clinica confiable..sg 212

Figura 25

Cojinete tibial enriquecido con vitamina E Vivacit-E HXLPE
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VIVACIT - EHXLPE:

DISENADO PARA

A LARGO PLAZO
RENDIMIENTO

La eleccién del polietileno adecuado para su uso en el reemplazo de articulaciones podria

significar la diferencia entre el rendimiento a largo plazo y la necesidad prematura de una
cirugia de revisién.

Vivacit-E HXLPE estd diseflado especificamente para maximizar el rendimiento a través de
un proceso patentado que proporciona una estabilidad oxidativa excepcional, un

desgaste ultrabajo y una resistencia mecanica mejorada, de un fabricante con una
herencia clinica confiable.sss; 212

Estabilidad oxidativa excepcionalss

La oxidacién es un mecanismo de degradacién primario del polietileno que puede provocar ostedlisis y fallo
del implante..zs0 La vitamina E en Vivacit-E HXLPE es un poderoso antioxidante que apaga continuamente los
radicales libres dafiinos para prevenir la degradacién oxidativa.s

Después de un envejecimiento acelerado durante 33 semanas, mas de 16 veces mas que el estandar de la industria,
Vivacit-E HXLPE no mostré signos de oxidacién ni cambios significativos en las propiedades mecanicas.s

100% Vivacit-EHXLPE

Ciclo de envejecimiento estandar (2 semanas)

ASTMF2003

80%

60%

Estabilidad oxidativa

40%

‘Euopua/\um ad

20%

0246810121416 18202224 2628303234

Tiempo de envejecimiento acelerado (semanas)

Vivacit-E HXLPE retuvo la resistencia mecéanica y no mostré
oxidacion después de 33 semanas de envejecimiento acelerado.

Nota: Las pruebas de laboratorio no son necesariamente indicativas de desempefio clinico.



Desgaste ultrabajo

La ostedlisis inducida por particulas de desgaste ha sido
reconocida como una de las principales causas de falla a largo
plazo en el reemplazo total de articulaciones. Vivacit-E HXLPE se
irradia a un equivalente de 10MRad con radiacién de haz de
electrones caliente (e-beam), lo que da como resultado un HXLPE
de uso ultrabajo que se ha probado en 100 millones de ciclos (Mc)

en una prueba de simulador de desgaste de 40 mm.s

El rendimiento de desgaste de Vivacit-E HXLPE se mantiene incluso
después del envejecimiento por oxidacién acelerada.s Las pruebas
de desgaste no mostraron diferencias estadisticamente

significativas entre los grupos de Vivacit-E HXLPE de edad extrema

de 2y 6 semanas (Figura 26).6

Fuerza mecanica mejorada

200

150

100

50
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Retencion de las propiedades de desgaste después de un envejecimiento prolongado

. Vivacit-EHXLPE 6 semanas de edad

. Vivacit-EHXLPE 2 semanas de edad

. Convencional 2 semanas de edad

0.0 1.0 2.0 3,0 4.0

Figura 26

El polietileno convencional se ha considerado durante mucho tiempo el estandar de oro en propiedades mecanicas.

Vivacit-E HXLPE ha demostrado una resistencia a la traccién superior al polietileno convencional debido a un proceso de
irradiacién con haz de electrones caliente que injerta vitamina E en el polietileno. Este proceso da como resultado que

Vivacit-E conserve su resistencia mecanica incluso después de desafios de oxidaciéon y envejecimiento a largo plazo.ss

Resistencia a la traccion

30

25

20

Vivacit-EHXLPE

Nota: Las pruebas de laboratorio no son necesariamente indicativas de desempefio clinico.

Herencia clinica confiable

Convencional

Vivacit-E HXLPE se basa en una herencia de excelencia de 40 afios que ha convertido a Zimmer Biomet en un fabricante

de polietileno de confianza.
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Espesor de polietileno

Meding, et al. demostraron excelentes resultados a largo
plazo con cojinetes tibiales DCM de espesor minimo de 4,4
mm.1s El sistema completo de rodilla Vanguard
proporciona un espesor minimo de 6 mm de polietileno
en todos los componentes (Figura 26).

Tamafio Espesor
(mm)

10 12 14 e 18 20 22 24

Polietileno
Articulando 6 8 10 12 14 e 18 20
Espesor (mm)

Figura 26

Polietileno Tamafio / Espesor €SS

Fijacion de componentes

El Vanguard Complete Knee System incorpora

dos tipos de fijacion:

* Acabado Interlok

+ PPSe Recubrimiento por pulverizaciéon de plasma poroso

Acabado Interlok

El acabado Interlok permite la interdigitacion adecuada
del cemento en la superficie para una unién mas segura
en aplicaciones cementadas (Figura 27).

Figura 27

Acabado Interlok

Recubrimiento por pulverizacién de plasma poroso PPS

Desde su introduccion en 1981, el PPS de Zimmer Biomete

El revestimiento ha sido utilizado por cirujanos de todo
el mundo para lograr la fijacién en una multitud de
productos, incluido el AGC.e, Maximae,y ascenso=
Sistemas de rodilla. Los estudios de seguimiento a largo plazo
muestran que los cirujanos estan observando tasas extremadamente
bajas de ostedlisis y una supervivencia del 97 por ciento a los 20 afios

con PPSe protesis recubiertass: Figura 28).

Recubrimiento PPS

Ademads, se ha demostrado que el revestimiento PPS:

* Proporciona mas fijacion biolégica que el material CoCry ha
demostrado ser superior con respecto a la biocompatibilidad
y el ajuste de los componentes sobre la malla de fibra de
titanio.ss

* Mantener la resistencia a la fatiga inherente del
implanteiz sass

« Proporciona una fijacién en una etapa temprana, lo que ayuda a prevenir los

micromovimientos.s

« Proporciona una fijacién en la Ultima etapa, lo que ayuda a
aliviar las tensiones entre el implante y el hueso.»



Caracteristicas del disefio de la bandeja tibial

Se han planteado preocupaciones acerca de la modularidad y el
micro movimiento de los cojinetes como contribuyentes a la
ostedlisis y al fallo temprano.sz«1 Feng, et al. han descubierto que
el desgaste mas severo del polietileno ocurre en la periferia,

donde el componente tibial tenia un borde metalico elevado.«
Estas preocupaciones se han abordado con el disefio de

bandeja tibial modular de Zimmer Biomet.

El disefio modular de la bandeja tibial Vanguard se basa en las
caracteristicas de los anteriores sistemas de rodilla total de
Zimmer Biomet, que incluyen:

* Mecanismo de bloqueo

+ Dimensionamiento

+ Opciones de placa base tibial

» StemOptions
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Mecanismo de bloqueo

El espesor efectivo del polietileno se determina evaluando
no solo el espesor en el centro del cdndilo tibial, sino
también midiendo la periferia del inserto de polietileno.
Muchos componentes de la competencia proporcionan un
espesor adecuado en el centro, pero comprometen el
espesor alrededor de los bordes debido al disefio del
mecanismo de bloqueo.

Las caracteristicas del disefio del mecanismo de bloqueo incluyen

(Figura 29):

* El grosor del polietileno periférico se mantiene
colocando el mecanismo de bloqueo en la parte
anterior y dentro del area intercondilar.

* El mecanismo de bloqueo Vanguard comprime el cojinete
de polietileno contra la bandeja utilizando una barra de
bloqueo de titanio de gran tamafio que fuerza el cojinete

contra un saliente posterior de 10 grados

Figura 29

Mecanismo de bloqueo compresivo anterior
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Dimensionamiento

Muchos sistemas de rodilla ofrecen una variedad de tamafios de
bandeja tibial. Sin embargo, pocos sistemas ofrecen un tamafio
uniforme. Basado en el trabajo de Mench y Amstutz,«: El sistema
VanguardKnee ofrece nueve placas base tibiales simétricas que

cambian en intervalos consistentes de 4 mm M / L (Figura 30).

Micro Macro Macro

LN 5O 63 67 71 75 79 83 87 91
ViR 33 41 43 46 48 51 53 56 58

Figura 30

Dimensionamiento de la placa base tibial Zimmer Biomet

Incavo, et al. examind ocho disefios de bandeja tibial,
que constan de seis placas base simétricas y dos
asimétricas. El estudio demostré que la justificaciéon del
dimensionamiento del AGCe Total Knee System, que es
muy similar al Vanguard Knee System, ofrece una
cobertura 6ptima en comparacién con los disefios
asimétricos de la competencia.ioFigura 31).

Figura 31

Disefio de bandeja tibial simétrica Vanguard

De todas las bandejas tibiales probadas en un estudio, el disefio
de bandeja modular de la rodilla AGC se clasific6 como el mejor
en cobertura total de meseta tibial, cubriendo el 81 por ciento de
la superficie tibial.io

Opciones de placa base tibial

Las bandejas tibiales primarias estan hechas de aleaciones de
titanio y cromo cobalto. Las placas de base primarias modulares
de titanio estan disponibles con un acabado Interlok para
aplicaciones cementadas o revestimiento PPS para aplicaciones

sin cemento.

Las placas base recubiertas de PPS aceptan hasta cuatro tornillos para
hueso esponjoso de 6,5 mm (Figura 32) cuando se utiliza un

componente tibial no cementado.

Figura 32
PPSsPlato base



El sistema de rodilla VanguardComplete es compatible con las
siguientes opciones de placa base de cromo cobalto: vigaen I,
con aletas cruzadas o microplastias Bandeja con Interloke

Termine (Figura 33).

Bandeja de viga en 1 Bandeja con aletas cruzadas

Figura 33

Opciones de placa base de cromo cobalto

Las placas base con vigas en Iy con aletas cruzadas presentan un disefio de
vastago de 40 mm, mientras que el disefio de vastago cruzado de 20 mm de
la bandeja tibial de microplastia permite un procedimiento menos invasivo y
se arquea en la parte posterior para aumentar la resistencia contra la

extraccion.

La placa base tibial desplazada Interlok, la placa base con vastago
Interlok y la placa base PPS se pueden utilizar con aumentos de
bloque o en cufia. Todos los aumentos se fijan a las placas base
mediante pernos, lo que permite un bloqueo mecanico entre la

bandeja y los aumentos.
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StemOptions

La placa base primaria modular de titanio permite la seleccién del vastago
intraoperatorio para satisfacer las necesidades especificas del paciente. Un
vastago primario de viga en I estd disponible en 40 mm de longitud,
mientras que la aleta cruzada y los vastagos primarios estriados estan

disponibles en longitudes de 40 mm y 80 mm. (Figura 34).

Figura 34

Véstagos de bandeja tibial modular

La combinacién de un cono de tipo Morse y una fijacion
con tornillos ayuda a mantener una conexion sélida entre
el vastago y la placa base. Cuando se desea mas fijacion,
la bandeja con vastago o offset aceptara un 40, 80, 120,
Extensién del vastago de 160 o 200 mm (Figura 35). Las
extensiones de vastago estan disponibles en acabados estriados,
lisos y pulidos con chorro de arena. Las extensiones de vastago
arqueadas, estriadas, lisas y granalladas se ofrecen en longitudes
de 160y 180 mm.

Figura 35

Extensiones de tallo
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Atencion al paciente

Signature Personalized Patient Care utiliza guias de posicionamiento
femoral y tibial especificas del paciente desarrolladas a partir de la
modalidad de imagenes de resonancia magnética y tomografia
computarizada para ofrecer un enfoque individualizado para el
reemplazo total de rodilla. El sistema Signature se adapta a los
componentes femoral y tibial de forma independiente. Cuando se
utiliza con el sistema completo de rodilla Vanguard, ofrece una
solucién integral para la atencién personalizada del paciente. Las

caracteristicas del sistema de firmas incluyen:

» Puntos emblematicos de planificacion
« Software Signature Total Knee Planning

* Guias de posicionamiento de firmas

Puntos emblematicos de planificacién

Signature System cuenta con algoritmos de
planificacién patentados para generar un plan
preoperatorio inicial que incorpora guias de reseccién
tradicionales y permite que el cirujano verifique la
posicién intraoperatoria.

Estos puntos de referencia incluyen (Figura 36):

Eje anterior / posterior

Eje epicondilar

Eje mecanico femoral distal

Céndilo femoral distal lateral

Cdéndilo femoral distal medial

Eje condilar posterior

Meseta lateral

Punto de referencia del eje mecanico tibial proximal
Meseta medial

Tercio medial del tubérculo tibial

00060060 6G OO

Software de planificacién de rodilla Signature Total

El software integrado en Signature System permite a los
cirujanos visualizar y especificar una posiciéon de implante

para cada plan de paciente.

* Los algoritmos de planificacion automatizados generan
un plan preoperatorio basado en el eje mecanico

« Software facil de usar para el ajuste fino del cirujano

* Las guias de posicionamiento incorporan la alteracién

preoperatoria del cirujano

El resultado de la planificacién quirlrgica preoperatoria es
una intervenciéon mas focalizada con los instrumentos
necesarios para la cirugia, asi como el plan operatorio.

Las guias de posicionamiento femoral se registran en el cojinete
femoral para establecer:

* Reseccion femoral distal

« Angulo en valgo femoral distal

« Angulo de flexién femoral distal

* Rotacion del componente femoral

* Posicion A/ P

+ Dimensionamiento del componente femoral

Las guias de posicionamiento tibial se registran en el antero-medial.
meseta tibial para establecer:

* Reseccion tibial

* Angulo varo / valgo
+ Angulo de inclinacién tibial

* Rotacion tibial

Figura 36
Firma-~Planificacion

Lugares emblematicos
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