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ΠΡΟΛΟΓΟΣ

Α π ό  τη θ έ σ η  α υ τή  θ α  ή θ ελ α  ν α  ε κ φ ρ ά σ ω  τη ν ε υ γ ν ω μ ο σ ύ ν η  μ ο υ  σ ε  ό λ ο υ ς  

εκ είνους π ο υ  υ π ή ρ ξ α ν  δ ά σ κ α λ ο ί  μ ο υ .

Θ α  ή θ ελ α  ν α  ε κ φ ρ ά σ ω  τις ειλικρινείς ευ χα ρ ισ τίες  μ ο υ  και β α θ ιά  ε υ γ ν ω μ ο σ ύ ν η  

π ρ ο ς  τ ο ν  δ ιευθυντή  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  Κλινικής τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ια κ ο ύ  Ν ο σ ο κ ο μ ε ίο υ  

Ιω α νν ίνω ν  και εττιβλέποντα. Κ αθηγητή κ .Θ ε ό δ ω ρ ο  Ξ ενάκη για  την α ν ά θ ε σ η  το υ  

θ έ μ α τ ο ς  τη ς  δ ια τρ ιβή ς. Ή ταν α μ έρ ισ τη  η σ τή ρ ιξη  και η σ υ μ π α ρ ά σ τ α σ ή  τ ο υ  κα τά  την  

ε κ π ό ν η σ η  α υ τ ή ς  τ η ς  μ ελέτη ς. Η εμπειρία  το υ  και β α θ ιά  γ ν ώ σ η  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς , το  

ή θ ο ς  και η κρ ίση  τ ο υ  ή τ α ν  π α ρ ά δ ε ιγ μ α  γ ια  μ έ ν α  κα τά  τη ν  δ ιάρκ εια  τ η ς  ε κ π α ίδ ευ σ ή ς  

μ ο υ  σ τ η ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή , α λ λ ά  και σ τη  σ υ νέχεια . Ιδιαίτερα εκτιμώ τη ν  π ρ ο τ ρ ο π ή  και το  

ε ν δ ια φ έ ρ ο ν  τ ο υ  για  τη μ ετεκ π α ίδ ευ σ ή  μ ο υ  σ τ ο  εξω τερικ ό , η  ο π ο ία  α π ο τ έ λ ε σ ε  μ ο να δ ικ ή  

εμπειρία  και δ ιεύ ρ υ νε  σ η μ α ντ ικ ά  τις γ ν ώ σ ε ις  και ικ α νότη τές μ ο υ .

Είναι π ο λ ύ  β α θ ιά  η ε υ γ ν ω μ ο σ ύ ν η  π ο υ  ν ο ιώ θ ω  γ ια  τ ο ν  Κ α θη γη τή  τ η ς  

Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  τ η ς  Ιατρικής Σ χο λ ή ς  τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ίο υ  Α θ η ν ώ ν  και μ έ λ ο ς  τ η ς  τ ρ ιμ ε λ ο ύ ς  

σ υ μ β ο υ λ ευ τ ικ ή ς  ε π ιτ ρ ο π ή ς  κ .Π αναγιώ τη  Ν .Σ ουκ ά κ ο . Α ισ θ ά ν ο μ α ι  υ π ε ρ ή φ α ν ο ς  π ο υ  

υ π ή ρ ξ α  μ α θ η τ ή ς  τ ο υ , κατά την μ α κ ρ ό χ ρ ο ν η  θητεία  τ ο υ  ω ς  Κ α θ η γ η τή ς  τ η ς  

Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ίο υ  Ιω α ν ν ίνω ν . Μ ο υ  μ ετέδ ω σ ε  τη θεω ρ η τικ ή  και 

χειρ ουρ γική  γ ν ώ σ η  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς , δ ιεύ ρ υ νε  τ ο υ ς  ο ρ ίζ ο ν τ έ ς  μ ο υ  και με έ μ α θ ε  ν α  

σ κ έφ τομ α ι. Το ή θ ο ς ,  η  ευγένεια  και η κ α θολικ ή  α ν α γ ν ώ ρ ισ ή  τ ο υ  θ α  α π ο τ ε λ ο ύ ν  

έ μ π ν ευ σ η  σ ε  ό λ ε ς  τις ε π ιλ ο γ έ ς  μ ο υ . Η σ υ ν ε χ ή ς  π α ρ ό τ ρ υ ν σ η  και σ τή ρ ιξή  τ ο υ  κα τά  τη ν  

π ρ ό ο δ ο  τ η ς  π α ρ ο ύ σ α ς  μ ελέτη ς α λ λ ά  καί κατά τη μ ετεκ π α ίδ ευ σ ή  μ ο υ , έ δ ρ α σ α ν  

καταλυτικά.

Ο λ ό θ ε ρ μ α  ευ χ α ρ ισ τ ώ  τ ο ν  Κ αθηγητή  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ίο υ  

Ιω α νν ίνω ν  και μ έ λ ο ς  τ η ς  τ ρ ιμ ελ ο ύ ς  σ υ μ β ο υ λ ευ τ ικ ή ς  ε π ιτ ρ ο π ή ς  κ .Α λ έ ξ α ν δ ρ ο  Μ π ερ ή , 

για  τις γ ν ώ σ ε ις , τη ν  εμ πειρ ία  και α γ ά π η  π ο υ  μ ο υ  μ ετέδ ω σ ε για  τη ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή , ε ν ώ  

μ ο υ  δίδαξε τ ο  π ν ε ύ μ α  ερ γα τικ ό τη τα ς και α φ ο σ ί ω σ η ς  σ τ ο ν  ά ρ ρ ω σ τ ο .  Ιδιαίτερα  

κ α θορ ισ τικ ές υ π ή ρ ξ α ν  οι σ υ μ β ο υ λ έ ς  και οι υ π ο δ ε ίξε ις  τ ο υ  γ ια  τ η ν  ε κ π ό ν η σ η  τ η ς  

μελέτης.

Τον α ν α π λ η ρ ω τ ή  Κ αθηγητή  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  κ .Α ν α σ τ ά σ ιο  Γ εω ρ γ ο ύ λ η  

ευ χ α ρ ισ τώ  θ ε ρ μ ά . Δ ιε ύ ρ υ ν ε  τις θεω ρ η τικ ές  και π ρ α κ τ ικ ές  γ ν ώ σ ε ις  μ ο υ . Μ ε σ τ ή ρ ιξε  και 

μ ο υ  έ δ ω σ ε  π ο λ λ έ ς  ευκ α ιρ ίες  ν α  «ενηλικιω θώ » σ τ ο  κ ό σ μ ο  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς .

Τον Κ αθηγητή  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  τ ο υ  Π α νεπ ισ τή μ ιο υ  Θ ε σ σ α λ ία ς  κ .Κ ω νσ τα ντ ίνο  

Μ αλίζο , ευ χ α ρ ισ τ ώ  θ ζ ^ μ ά . Ή ταν α π ό  τ ο υ ς  π ρ ώ τ ο υ ς  π ο υ  με μ ύ η σ α ν  σ τ η ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή  

και μ ο υ  έ δ ω σ ε  κ ο υ ρ ά γ ιο  γ ια  τη σ υ νέχ ε ια , κα τά  τ ο  δ ιά σ τ η μ α  π ο υ  ε ρ γ ά ζ ο ν τ α ν  σ τ ο  

ν ο σ ο κ ο μ ε ίο  Ιω α ν ν ίν ω ν  ω ς  Ε π ίκ ο υ ρ ο ς  Κ α θ η γη τή ς τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς .

Στον Ε π ίκ ο υ ρ ο  Κ αθη γη τή  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ίο υ  Ιω α ν ν ίν ω ν  

κ .Γ ρ η γόρ ιο  Μ η τσιώ νη  ε κ φ ρ ά ζ ω  τις ευ χα ρ ισ τίες  μ ο υ  για  τη ν σ υ μ π α ρ ά σ τ α σ η  και την  

κ α θη μ ερ ινή  β ο ή θ ε ια  κα τά  τη ν Ειδίκευσή μ ο υ  σ τ η ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή  Κλινική τ ο υ  ΠΠΓΝΙ.



Σ το υς Λ έκ το ρ ες  τη ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ίου  Ιω α ν ν ίνω ν  κ .Α να σ τ ά σ ιο  

Κ ο ρ ο μ π ίλ ια  και κ .Μ ά ρ ιο  Βεκρή, ευ χ α ρ ισ τώ  ε π ίσ η ς  θ ε ρ μ ά . Υ π ή ρ ξ α ν  σ υ μ π α ρ α σ τ ά τ ε ς  

μ ο υ  σ τ η ν  κ α θ η μ ερ ιν ή  κλινική π ρ ά ξ η  και σ ε  π ο λ λ έ ς  επ ισ τη μ ο νικ ές  μελέτες. Με 

κ α θ ο δ ή γ η σ α ν  ο ρ θ ά  και με σ τ ή ρ ιξ α ν  επ α νειλ η μ μ ένα .

Έ να  μ ε γ ά λ ο  ε υ χ α ρ ισ τ ώ  α π ε υ θ ύ ν ω  σ τ ο υ ς  Επιμελητές τη ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  Κλινικής 

κ .Κ ω νσ τα ντ ίνο  Ζ α χα ρ ή , κ .Α λ έξ α ν δ ρ ο  Μ α υ ρ ο δ ο ντ ίδ η , κ .Ν ικ όλα ο  Γ εω ρ γ α κ ό π ο υ λ ο ,  

κ .Χ ρ ή σ το  Π α π α γ ε ω ρ γ ίο υ , κ .Κ ω νσ τα ντίνο  Σ ο υ λτά νη  και τ ο ν  κ .Ε υσ τά θιο  Μ ότσ η . Το 

υ ψ η λ ό  ε π ίπ εδ ο  γ ν ώ σ η ς  τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς , η ευ σ υ νε ιδ η σ ία  και η μ εγ ά λ η  χειρουργική  

εμ π ειρ ία  τ ο υ ς  α π ο τ έ λ ε σ α ν  κ ίνη τρ ο  για  ν α  τ ο υ ς  μ ιμ η θ ώ . Η κ α θ η μ ερ ινή  επαγγελματική  

και α ν θ ρ ώ π ιν η  ε π α φ ή  μ αζί τ ο υ ς  δ η μ ιο ύ ρ γ η σ ε  μια β α θ ιά  και α λ η θ ινή  φιλία.

Τ ο υ ς π α λ ιό τ ε ρ ο υ ς  και ν ε ό τ ε ρ ο υ ς  Ε ιδικ ευόμ ενους, με τ ο υ ς  ο π ο ί ο υ ς  σ υ ν υ π ή ρ ξ α  

β ο η θ ό ς  σ τ η ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή  Κλινική, ευ χ α ρ ισ τ ώ  θ ε ρ μ ά . Μ έσ α  α π ό  μια σ χ έσ η  

α λ λ η λ ο εκ τ ίμ η σ η ς  και α λ λ η λ ο σ ε β α σ μ ο ύ  γ εννή θ η κ ε  μια α λ η θ ινή  φ ιλία . Εκτιμώ ιδιαίτερα  

τη β ο ή θ ε ιά  τ ο υ ς  και τ ο υ ς  εύ χο μ α ι κ α λή  τύχη.

Τον σ υ ν ά δ ε λ φ ο  κ.Ηλία Κ ω τ σ ό β ο λ ο , με τ ο ν  ο π ο ίο  π ε ρ ά σ α μ ε  ατέλειω τες ώ ρ ε ς  

μ ελ ετ ώ ν τ α ς , ε υ χ α ρ ισ τ ώ  θ ε ρ μ ά . Π ολλοί α π ό  τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  .π α ρ ο υ σ ιά ζ ο ν τ α ι  σ τ η ν  

π α ρ ο ύ σ α  δ ιατριβή , α π ο τ ε λ ο ύ ν  ε π ίσ η ς  μ έ ρ ο ς  το υ  υλικού  τη ς  δικής τ ο υ  δ ιατριβή ς.

Ε υ χα ρ ισ τώ  τ ο υ ς  σ υ ν ά δ ε λ φ ο υ ς  κ.Μ ιχαήλ Χ αντέ και κ .Χ α ρ ά λ α μ π ο  Ζ α λ α β ρ ά , π ο υ  

είχα ν σ υ γ κ ε ν τ ρ ώ σ ε ι τ ο  α ρ χ ικ ό  υλικό και μ ο υ  π ρ ο σ έ φ ε ρ α ν  τη β ά σ η  για  ν α  σ υ ν εχ ίσ ω .

Ε υ χα ρ ισ τώ  τ ο  σ υ ν ά δ ε λ φ ο  κ .Ν ικ όλα ο  Δ α ρ λ ή  π ο υ  συμμετείχε καταλυτικά σ τ η ν  

στατιστική α ν ά λ υ σ η  τ ο υ  υλικ ού .

Ε υ χα ρ ισ τώ  ε π ίσ η ς  το  σ υ ν ά δ ε λ φ ο  κ .Κ οσ μ ά  Σ τα φ υ λά , ο  ο π ο ί ο ς  π έ ρ α ν  τη ς  

β ο ή θ ε ιά ς  τ ο υ , α ν α γ ν ω ρ ίζ ω  ότι έχει κάνει μια μ εγ ά λ η  π ρ ο σ π ά θ ε ια ,  σ υ γ κ ε ν τ ρ ώ ν ο ν τ α ς  

και ο ρ γ α ν ώ ν ο ν τ α ς  σ χ ε δ ό ν  τ ο  σ ύ ν ο λ ο  τ ο υ  α ρ χ ε ίο υ  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  τη ς κλινικής π ο υ  

έ χ ο υ ν  υ π ο β λ η θ ε ί  σ ε  ε π ε μ β ά σ ε ις  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  ισχίου .

Α ν α γ ν ω ρ ίζ ω  τη β ο ή θ ε ια  π ο υ  π ρ ο σ έ φ ε ρ α ν  και ευ χ α ρ ισ τ ώ  τ ο υ ς  ια τ ρ ο ύ ς  και 

ν ο σ η λ ε υ τ έ ς  τ ο υ  Α ν α ισ θ η σ ιο λ ο γ ικ ο ύ  τ μ ή μ α τ ο ς , τις π ρ ο ϊσ τ ά μ ε ν ε ς  και τ ο υ ς  ν ο σ η λ ε υ τ έ ς  

τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  Κλινικής, τ ο υ ς  φ υ σ ιο θ ε ρ α π ε υ τ έ ς  και το  π ρ ο σ ω π ικ ό  το υ  

Α κ τινο λο γ ικ ο ύ  τ μ ή μ α τ ο ς  και τ ω ν  Ε ρ γ α σ τη ρ ίω ν .

Το π ρ ο σ ω π ικ ό  τ η ς  Π α νεπ ισ τη μ ια κ ή ς Γ ρ α μ μ α τεία ς τ η ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  κ.Σιώλου  

και κ.Σακκά και τη διοικητική υ π ά λ λ η λ ο  τη ς  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  Κλινικής κ .Π α π α νικ ο λ ά ο υ , 

ευ χ α ρ ισ τ ώ  θ ε ρ μ ά , γ ια  τη β ο ή θ ε ια  σ τη  σ υ γ κ έ ν τ ρ ω σ η  τ ο υ  υλικού .

Θ α  ή τ α ν  α δ ύ ν α τ ο  ν α  ο ρ γ α ν ώ σ ω  και ν α  φ έ ρ ω  εις π έ ρ α ς  α υ τή  τη σ υ γ γ ρ α φ ή  

χ ω ρ ίς  τη ν  α μ έρ ισ τη  υ π ο σ τ ή ρ ιξ η , α φ ο σ ίω σ η  και ηθική σ υ μ π α ρ ά σ τ α σ η  τη ς σ υ ζ ύ γ ο υ  

μ ο υ , κ .Ν ικ ολέτας Χ ήτα. Ή ταν α υ τή  π ο υ  μ ο υ  έδινε ώ θ η σ η  και κ ο υ ρ ά γ ιο  ν α  σ υ ν εχ ίσ ω . Την 

ευ χ α ρ ισ τ ώ  θ ε ρ μ ά  και ζη τώ  σ υ γ ν ώ μ η  α π ό  τις κ ό ρ ε ς  μ α ς  π ο υ  ό ν τ α ς  μ ικρές, θ ε ω ρ ο ύ ν  ότι 

π ρ ο τ ιμ ώ  την π α ρ έ α  τ ο υ  π ρ ο σ ω π ικ ο ύ  υ π ο λ ο γ ισ τ ή  μ ο υ  α π ό  τη δική τ ο υ ς .

Γ εώ ρ γιο ς  Μ α ντ έλ λ ο ς
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ

Η ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  το υ  ισχίου  α π οτελεί μία ιδιαίτερα επ ιτυχη μ ένη  ε π έ μ β α σ η  

ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  τη ν α ν α κ ο ύ φ ισ η  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  α π ό  τα σ υ μ π τ ώ μ α τ α  τη ς α ρ θ ρ ίτ ιδ α ς  το υ  

ισχίου και την β ελ τίω σ η  τ η ς  π ο ιό τ η τ α ς  ζ ω ή ς  τ ο υ ς .

Α νω  τ ω ν  6 .0 0 0 .0 0 0  ο λ ικ ώ ν α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν  έ χ ο υ ν  εμφ υτευτεί π α γ κ ο σ μ ίω ς ,  

α ρ ιθ μ ό ς  π ο υ  α υ ξά νε ι σ υ ν ε χ ώ ς  λ ό γ ω  τη ς β ελ τ ίω σ η ς  τ ο υ  μ έ σ ο υ  ό ρ ο υ  ηλικίας το υ  

π λ η θ υ σ μ ο ύ . Η ε φ α ρ μ ο γ ή  ν έ ω ν  υλικώ ν και μ ε θ ό δ ω ν  σ χ ε δ ία σ η ς  τ ω ν  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  και 

η α υ ξ α ν ό μ ε ν η  εμ π ειρ ία  τ ο υ  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ο ύ  Χ ε ιρ ο υ ρ γ ο ύ  σ τ ις  τεχνικές τ ο π ο θ έ τ η σ η ς  

α υ τώ ν , έ χ ο υ ν  ο δ η γ ή σ ε ι σ τ η ν  α ύ ξ η σ η  τ η ς  επ ιβ ίω σ η ς  τ ω ν  ο λ ικ ώ ν  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν . Η 

π λ η θ υ σ μ ια κ ή  α υ τή  ο μ ά δ α , π ο υ  υ π ο β ά λ λ ετ α ι σ ε  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  τ ο υ  ισ χ ίο υ , α φ ο ρ ά  

σ τη ν  συντριπτική  π λ ε ιο ψ η φ ία  η λ ικ ιω μ ένο υ ς α σ θ ε ν ε ίς  με π ρ ο σ δ ό κ ιμ ο  επ ιβ ίω σ η ς  

μ ικ ρ ότερ ο  α π ό  εκείνο τ η ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς . Α π ό  τη ν ά λ λ η  π λ ε υ ρ ά , κ α θ ώ ς  α υ ξά νε ι ο  

μ έ σ ο ς  ό ρ ο ς  ζ ω ή ς  τ ω ν  χ ε ιρ ο υ ρ γ η μ έ ν ω ν  α σ θ ε ν ώ ν ,  η  π ρ ω τ ο γ ε ν ή ς  ολική  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  π ρ έπ ε ι ν α  λειτουργεί για  μ εγ α λ ύ τερ η  χ ρ ο ν ικ ή  π ε ρ ίο δ ο , ο δ η γ ώ ν τ α ς  

σ υ χ ν ά  σ ε  φ θ ο ρ ά  ή α σ τ ά θ ε ια  α υ τ ή ς . Ε π ίσ η ς νέο ι α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  υ π ο β λ ή θ η κ α ν  σ ε  ολική  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  τ ο υ  ισ χ ίου , π α ρ ο υ σ ιά ζ ο υ ν  α υ ξ η μ έν η  φ υ σ ικ ή  δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ α  και 

ο δ η γ ο ύ ν , τα χύ τερ α  α π ό  τ ο υ ς  η λ ικ ιω μ ένου ς, σ ε  α π ο τ υ χ ία  τη ν  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή . Η 

καλύτερη  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  έχει μια σ υγκ εκ ρ ιμ ένη  δ ιάρκεια  ζ ω ή ς  και έτσι τ ο  10% α υ τ ώ ν  

καταλήγει σ ε  ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς .

Οι δ ύ ο  β α σ ικ ό τ ε ρ ε ς  ενδείξεις για  την ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  είναι ο  σ υ ν ε χ ή ς ,  

μη α νεκ τό ς  α π ό  τ ο ν  α σ θ ε ν ή  π ό ν ο ς  και η π ρ ο ο δ ευ τ ικ ή  οστική  α π ώ λ ε ια .

Π ολλοί π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  ό π ω ς  η οστική α π ώ λ ε ια , η α π ο σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τη ς  

ά ρ θ ρ ω σ η ς  τ ο υ  ισ χ ίου , η φ λ ε γ μ ο ν ή , το  κ ά τα γ μ α , η ψ ε υ δ ά ρ θ ρ ω σ η  τ ο υ  μ είζο να  

τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  και οι δ υ σ κ ο λ ίε ς  κατά τη ν α φ α ίρ ε σ η  τ η ς  π α λ α ιά ς  π ρ ό θ ε σ η ς  ή το υ  

τσιμ έντου , μ ε τ α τ ρ έ π ο υ ν  τη ν ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  σ ε  π ρ ό κ λ η σ η  για  τ ο ν  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό .  

Η σ ω σ τ ή  εκτίμηση ό λ ω ν  α υ τ ώ ν  τ ω ν  π α ρ α γ ό ν τ ω ν  και η επιτυχία  τ η ς  ε π έ μ β α σ η ς  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  π ρ ο ϋ π ο θ έ τ ε ι  την α π ά ν τ η σ η  σ ε  ερ ω τ ή σ ε ις  κλειδιά ό π ω ς :  Π οια είναι η 

σ ω σ τ ή  π ρ ο σ π έ λ α σ η ;  Πρέπει ν α  α ντικ α τα σ τα θεί και το  κοτυλια ίο  και το  μ η ρ ια ίο  

εμ φ ύτευμ α; Π ώ ς θ α  α φ α ιρ εθ ε ί το  π α λ α ιό  εμ φ ύ τευμ α ; Π οια μ έ θ ο δ ο ς  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς  

και τι ε ίδ ο υ ς  υλικό π ρ έπ ει ν α  επιλεχθεί; Π ώ ς θ α  επιτευχθεί σ τ α θ ε ρ ή  κ α θ ή λ ω σ η  τ η ς  ν έ α ς  

π ρ ό θ ε σ η ς ;  Π ώ ς θ α  α ντ ιμ ετ ω π ισ τ ο ύ ν  τα οστικά  ελλείμματα; Η π α ρ ο ύ σ α  μελέτη εστιάζει 

τα α ν ω τ έ ρ ω  ερ ω τ ή μ α τ α  σ τ η ν  α ν α θ ε ώ ρ η σ η  τη ς μ η ρ ια ία ς  π ρ ό θ ε σ η ς  και σ τ α  

π ρ ο β λ ή μ α τ α  π ο υ  π α ρ ο υ σ ιά ζ ε ι  το  μ η ρ ια ίο  ο σ τ ο ύ ν  μετά α π ό  μία α π ο τ υ χ η μ έ ν η  ολική  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  το υ  ισ χ ίο υ  και σ υ γκ εκ ρ ιμ ένα  σ τ η ν  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τ η ς  δ ο μ ή ς  τ ο υ  

μ η ρια ίου , τω ν  ο σ τ ικ ώ ν  ελ λειμ μ ά τω ν π ο υ  σ υ ν ή θ ω ς  εντ ο π ίζο ντ α ι σ τ ο  ε γ γ ύ ς  τρ ιτη μ όρ ιο



4

α υ τ ο ύ  και σ τ ο ν  κ α θ ο ρ ισ μ ό  τ ο υ  υ γ ιο ύ ς  τ μ ή μ α τ ο ς  τ ο υ  ο σ τ ο ύ  π ο υ  θ α  επιτρέψει την  

σ τ α θ ε ρ ή  ε μ φ ύ τ ε υ σ η  τ η ς  ν έ α ς  π ρ ό θ ε σ η ς .

Επιτυχία μ ετά  α π ό  μία  ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  α π οτελεί η σ τ α θ ε ρ ή  κ α θ ή λ ω σ η  

.  τ ω ν  ν έ ω ν  εμ φ υ τ ε υ μ ά τ ω ν , η σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α  τη ς ά ρ θ ρ ω σ η ς ,  η  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τω ν  

ο σ τ ικ ώ ν  ελ λ ειμ μ ά τω ν  και η βελ τίω σ η  τη ς κλινικής ε ικ ό να ς  το υ  α σ θ ε ν ο ύ ς  με μ είω σ η  ή 

ε ξ α φ ά ν ισ η  τ ο υ  π ό ν ο υ .  Το ιδανικ ό  α π ο τ έ λ ε σ μ α  π ερ ιλ α μ β ά νε ι τ ο ν  σ υ ν δ υ α σ μ ό  υ ψ η λ ή ς  

ικ α ν ο π ο ίη σ η ς  α π ό  τ ο ν  α σ θ ε ν ή  με το  κ α λ ό  λειτουργικ ό  α π ο τ έ λ ε σ μ α  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  την  

β ά δ ισ η  και το  ε ύ ρ ο ς  κ ίν η σ η ς  α π ό  την ά ρ θ ρ ω σ η  το υ  ισχίου .

Για τη ν  α ν α θ ε ώ ρ η σ η  το υ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι δ ιά φ ο ρ ε ς  

τεχνικές. Α υ τές δ ια χω ρ ίζο ντ α ι σ ε  δ ύ ο  β α σ ικ ές  κ α τη γο ρ ίες: τεχνικές με τη χ ρ ή σ η  

α κ ρ υ λ ικ ο ύ  τ σ ιμ έντο υ  και τεχνικές χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  α υ τ ο ύ .

Η ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  με την χ ρ ή σ η  α κ ρ υ λ ικ ο ύ  τσ ιμ έντου  π ρ ο ϋ π ο θ έτ ε ι  

τη ν ύ π α ρ ξ η  ικ α νο π ο ιη τ ικ ο ύ  ο σ τ ικ ο ύ  υ π ο σ τ ρ ώ μ α τ ο ς  σ τ ο  κεντρικό τρ ιτη μόριο  του  

μ η ρ ια ίο υ  και σ υ ν ή θ ω ς  α φ ο ρ ά  α σ θ ε ν ε ίς  ηλικίας ά ν ω  τ ω ν  6 0  ετώ ν. Κατά την δεκαετία  

τ ο υ  1980 και μ ε τη ν  π ρ ώ τ η ς  γ ε ν ιά ς  τεχνική έ γ χ υ σ η ς  τ ο υ  τσ ιμ έντου , το  π ο σ ο σ τ ό  

α π ο τ υ χ ία ς  κ υ μ α ίν ο ν τ α ν  α π ό  3  έ ω ς  38%216-2'7. Η βελτιω μένη  τεχνική έ γ χ υ σ η ς  "δεύτερης*  

γ ε ν ιά ς  ε φ α ρ μ ό σ τ η κ ε  κατά  τ ο  τ έ λ ο ς  τη ς δεκαετίας του  1980 και σ τη  σ υ νέχεια  κατά το  

δ εύ τ ερ ο  μ ισ ό  τ η ς  δ εκ α ετία ς τ ο υ  1990 η τεχνική βελτιώ θηκε π ερ α ιτέρ ω  (τρίτης γεν ιά ς). 

Π ερ ιλ ά μ β α νε π ρ ο σ εκ τικ ή  π ρ ο ε τ ο ιμ α σ ία  τ ο υ  α υ λ ο ύ  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  και την έγ χ υ σ η  υ π ό  

π ίεσ η  τ ο υ  α κ ρ υ λ ικ ο ύ  π ο λ υ μ ε ρ ο ύ ς .  Ε μφανίζει σ η μ α ντικ ά  κ α λ ύ τερ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  ό σ ο ν  

α φ ο ρ ά  την α π ο φ υ γ ή  τη ς  ά σ η π τ η ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  σ ε  σ χ έ σ η  με την τεχνική 

" π ρ ώ τ η ς  γ εν ιά ς"  π ο υ  ε φ α ρ μ ο ζ ό τ α ν  κατά την π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν η  δεκαετία. Τα π ο σ ο σ τ ά  

α π ο τ υ χ ία ς  κ υ μ α ίνο ντα ι κ α τά  μ έ σ ο  ό ρ ο  σ τ ο  10% σ ε  π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η  10 ετ ώ ν '25· 2” . 

Α κ όμ η  ό μ ω ς  και με τη ν  βελτιω μ ένη  τεχνική, τα  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  σ τ ις  επ εμ β ά σ εις  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  είναι σ η μ α ντ ικ ά  φ τ ω χ ό τ ε ρ α  σ ε  σ χ έ σ η  α υ τ ά  μετά α π ό  την αρχική ολική  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  τ ο υ  ισ χ ίου .

Το 1993  ο  Ling και οι σ υ ν ε ρ γ ά τ ε ς  τ ο υ ', κ α θ ώ ς  ε π ίσ η ς  και ο  G ie  και σ υ ν .2 

π α ρ ο υ σ ί α σ α ν  μία ν έ α  τεχνική ε φ α ρ μ ο γ ή ς  μ η ρ ια ία ς  π ρ ό θ ε σ η ς  με τσιμ έντο , α φ ο ύ  είχε 

π ρ ο η γ η θ ε ί  ε μ π ά κ τ ω σ η  ο σ τ ικ ώ ν  σ π ο γ γ ιω δ ώ ν  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  σ τ ο  μ η ρ ια ίο  α υ λ ό . Τα 

π ρ ώ ιμ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  κ ρ ίνο ντα ι ιδιαίτερα ικανοποιητικά .

Μ ια π λ η θ ώ ρ α  π ρ ο θ έ σ ε ω ν  χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  α κ ρ υ λ ικ ο ύ  τσιμ έντου  

χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  γ ια  τις α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ . Α π ό  τα  μ έ σ α  τη ς  δεκαετίας του  

1980 τα  μ η ρ ια ία  σ τελέχη  με π ο ρ ώ δ η  κεντρική επ ιφ ά νεια  (proxim ally p o rou s c o a t e d  

s te m s), χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  ε υ ρ έ ω ς . Π α ρ ό λ α  α υ τά , τα  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  επ ιβ ίω σ η ς τω ν  

π ρ ο θ έ σ ε ω ν  α υ τ ώ ν  είναι α π ο γ ο η τευ τ ικ ά  3·4. Τα στελέχη  με εκτεταμένη π ο ρ ώ δ η  επ ιφ άνεια  

( u n c e m e n t e d  e x te n s iv e ly  p o r o u s - c o a t e d  stem s) π ο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι αρκετά  σ υ χ ν ά  

με κ α λ ά  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α , επ ιτ υ γ χ ά ν ο υ ν  σ τ α θ ε ρ ή  ε ν σ φ ή ν ω σ η  α ρ χικ ά  σ τ η ν  άθικτη  

δ ιά φ υ σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , α ν  και α ρ γ ό τ ε ρ α  ενδέχεται ν α  εμ φ ανισ τεί το  φ α ιν ό μ ε ν ο



υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν  (stress sh ie ld in g ). Οι L a w r e n c e  και P ap rosk y5· 6,. α ν α κ ο ίν ω σ α ν  

καλή σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  και ε ν θ α ρ ρ υ ν τ ικ ά  μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  με α υ τ ό ν  τ ο ν  

τ ύ π ο  μ η ρ ια ίου  σ τ ε λ έ χ ο υ ς . Τ έλος εκτεταμένα οστικ ά  ελλείμ ματα  τ ο υ  κεντρ ικού  μ η ρ ια ίου  

έχ ο υ ν  αντιμετω πιστεί με επιτυχία με α κ έρ α ια  φ λ ο ιώ δ η  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  (strut g ra fts)7·8·9.

Μία εναλλακτική και π ο λ λ ά  υ π ο σ χ ό μ ε ν η  τεχνική π ε ρ ιγ ρ ά φ η κ ε  το  1990  α π ό  τ ο ν  

κα θη γη τή  H einz W a g n e r  και τ ο υ ς  σ υ ν ε ρ γ ά τ ε ς  τ ο υ 10 Κάνει χ ρ ή σ η  ε ν ό ς  μ α κ ρ ο ύ ,  

κω νικού σ χ ή μ α τ ο ς , με περιμετρικά  επιμήκη ο ξ ύ α ιχ μ α  π τ ερ ύ γ ια , μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  

κ α τ α σ κ ευ α σ μ έν ο υ  α π ό  κ ρ ά μ α  τιτανίου. Το σ τ έ λ ε χ ο ς  εμ φ υτεύετα ι σ τ ο  π ερ ιφ ερ ικ ό  υ γιές  

μη ρια ίο , χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  α κ ρ υ λ ικ ο ύ  τσ ιμ έντου , σ υ χ ν ά  α φ ο ύ  έχει π ρ ο η γ η θ ε ί  η δ ιά νο ιξη  

οσ τικ ού  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  σ τ ο  κεντρικό τμή μ α  το υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ  για  τη ν α φ α ίρ ε σ η  τω ν  

π α λ α ιώ ν  υλικώ ν και τ ο υ  τσ ιμ έντο υ . Μία ιδιαίτερη και π ο λ ύ  σ η μ α ντικ ή  π α ρ α τ ή ρ η σ η  έχει 

α π οτελέσ ει η οστική α ν α γ έ ν ν η σ η  π ο υ  εμ φ ανίζετα ι σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  μετά  την χ ρ ή σ η  

α υ τ ή ς  τη ς  τεχνικής, είτε έ χ ο υ ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί ο σ τ ικ ά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  είτε όχι.

Στην Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή  Κλινική τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ίου  Ι ω α ν ν ίν ω ν  η  τεχνική α υ τή  με τη 

χ ρ ή σ η  το υ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r  ε φ α ρ μ ό ζ ε τ α ι α π ό  τ ο  1992, έ χ ο ν τ α ς  

α π οτελέσ ει μια π ο λ ύ  κ α λή  λ ύ σ η  σ τ ις  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  εκείνες ό π ο υ  τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  

εμ φ ανίζεται δομικ ά  ελλειμματικό κατά τη ν ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  μ ια ς  α π ο τ υ χ η μ έ ν η ς  

ολικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς . Λ ό γ ω  τ ο υ  σ η μ α ντ ικ ο ύ  τ ο υ  μ ή κ ο υ ς , επιτρέπει ά ρ ισ τ η  ά μ ε σ η  

περιφ ερική  ε ν σ φ ή ν ω σ η  και α τ ρ ο φ ικ ή  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α . Η ελ α σ τικ ότη τα  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  

π ρ ο λ α μ β ά ν ε ι  τη ν ε κ δ ή λ ω σ η  τ ο υ  'φ α ιν ο μ έ ν ο υ  υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν  σ τ ο  κεντρικό  

μ η ρια ίο , β ο η θ ώ ν τ α ς  τη ν οστική α ν α γ έ ν ν η σ η  και τη δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τη ς  

π ρ ό θ ε σ η ς  σ τ ο  κεντρικό τμ ή μ α  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , με σ υ ν έ π ε ια  τη ν επίτευξη ικ α νοπ οιη τικ ού  

κλινικού α π ο τ ε λ έ σ μ α τ ο ς .

Η π ρ ω τ ο τ υ π ία  τ ο υ  θ έ μ α τ ο ς  έγκειται σ τ ο  γ ε γ ο ν ό ς  ότι ε ν ώ  το  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  

σ τ έλ ε χ ο ς  εφ α ρ μ ό ζ ετ α ι για  ν α  γ ε φ υ ρ ώ σ ε ι  τα οσ τικ ά  ελλείμ ματα  και ν α  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  ά μ ε σ η  

σ τ α θ ερ ό τ η τ α  σ τ η ν  ά ρ θ ρ ω σ η  το υ  ισχίου  σ ε  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  ό π ο υ  η χ ρ ή σ η  σ υ μ β α τ ικ ώ ν  

σ τελ εχώ ν είναι α δ ύ ν α τ η , οδη γεί και σ ε  έν α  ά λ λ ο  φ α ιν ό μ ε ν ο .  Ε υοδ ώ νετα ι η α ν α σ ύ ν θ ε σ η  

του  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ  κεντρικά, με τη δ η μ ιο υ ρ γ ία  και ε ν α π ό θ ε σ η  ν ε ο σ χ η μ α τ ισ μ έ ν ο υ  

οστίτη ισ το ύ  γ ύ ρ ω  α π ό  τ ο  μ η ρ ια ίο  σ τ έλ ε χ ο ς , το  ο π ο ίο  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιε ίτ α ι δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ώ ς .  

Τ α υ τ ό χ ρ ο να  το  δ ομ ικ ά  ελλειμματικό μ η ρ ια ίο  α π ο κ τ ά  ξ α ν ά  ισ χ υ ρ ή  α ν τ ο χ ή  σ ε  μ η χα νικ ές  

κ α τ α π ο ν ή σ ε ις , ε ν ώ  θ α  μ π ο ρ ε ί ν α  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  π λ ο ύ σ ιο  ο σ τ ικ ό  υ π ό σ τ ρ ω μ α  σ ε  π ιθ α ν ή  

μελλοντική α ν α θ ε ώ ρ η σ η . Το φ α ιν ό μ ε ν ο  τη ς  ο σ τ ικ ή ς  α ν α γ έ ν ν η σ η ς  είναι μ ο ν α δ ικ ό  και 

ό π ω ς  έχει π α ρ α τ η ρ η θ ε ί σ ε  μ ε γ ά λ ε ς  δ η μ ο σ ιε υ μ έν ες  σ ε ιρ έ ς , σ υ μ β α ίνε ι χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  

οσ τικ ώ ν μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ^ η  ά λ λ ω ν  π α ρ α γ ό ν τ ω ν  π ο υ  π ρ ο ά γ ο υ ν  τη ν ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η .

Ο  σ κ ο π ό ς  τ η ς  ε κ π ό ν η σ η ς  τη ς  π α ρ ο ύ σ α ς  δ ιδα κ τορ ικ ή ς δ ια τρ ιβ ή ς  π ερ ιλ ά μ β α νε :

Την β ιβ λ ιο γρ α φ ικ ή  α ν α σ κ ό π η σ η  τη ς π α θ ο φ υ σ ι ο λ ο γ ί α ς  τ η ς  α π ο τ υ χ ία ς  τη ς  

μ η ρ ια ία ς  ε ν δ ο π ρ ό θ ε σ η ς  μ ια ς  ολ ικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  ισ χ ίο υ  και τ η ς  ο σ τ ικ ή ς  α π ώ λ ε ια ς  

του  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ .



A

Την ανασκόπηση πις βιολογίας των οστικών μοσχευμάτων και τον  

υποκατάστατων.

Την λεπτομερή περιγραφή των χαρακτηριστικών και της τεχνικής εφαρμογής 

—>  του μηριαίου στελέχους περιφερικής στήριξης τόπου Wagner.

^  Την αναδρομική μελέτη και αξιολόγηση των αποτελεσμάτων από την εφαρμογή

αυτής της τεχνικής σε 95 ασθενείς στην Ορθοπαιδική Κλινική του Πανεπιστημίου 

ΙωαννΙνων κατά το χρονικό διάστημα 1992 -  2000. Η μελέτη αυτή έχει ήδη παρουσιαστεί 

από τον συγγραφέα στο Πσνευρωπάίκό συνέδριο Ορθοπαιδικής και Τραυματολογίας 

(EFFORT) που διοργσνώθηκε στη Ρόδο το 2001, ενώ ένα σημαντικό μέρος αυτής, με τα 

μεσοπρόθεσμα αποτελέσματα, έχει ήδη δημοσιευτεί12, στο τεύχος 3 του 2001, της 

Ελληνικής Εταιρείας Χειρουργικής Ορθοπαιδικής και Τραυματολογίας.
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1.ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑ ΤΗΣ ΑΠΟΤΥΧΙΑΣ ΤΗΣ ΟΛΙΚΗΣ ΑΡΘΡΟΠΛΑΣΤΙΚΗΣ ΤΟΥ ΙΣΧΙΟΥ

Η ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  είναι η β α σ ικ ή  αιτία α π ο τ υ χ ία ς  π ο υ  ο δ η γε ί σ τ η ν  α ν ά γ κ η  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  τη ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  π ε ρ ίπ ο υ  σ ε  90% τ ω ν  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ω ν 750. Η β ιολογικ ή  

διαδικασία  π ο υ  οδ η γεί σ ε  α υ τή  την κ α τ ά σ τ α σ η  θ α  α ν α π τ υ χ θ ε ί  σ τ ο  ε π ό μ ε ν ο  κ εφ ά λ α ιο . 

Εδώ θ α  α ν α π τ υ χ θ ο ύ ν  οι π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  π ο υ  σχετίζοντα ι με τη ν ε π ιτ ά χ υ ν σ η  α υ τ ή ς  τη ς  

κ α τα σ τ ρ ο φ ικ ή ς  δ ια δ ικ α σ ία ς  και α φ ο ρ ο ύ ν  τα  υλικά και τη ν σ χ ε δ ία σ η  τω ν  

εμ φ υ τευ μ ά τω ν, κ α θ ώ ς  ε π ίσ η ς  και την χειρ ουρ γικ ή  τεχνική.

Α. ΑΠΟΤΥΧΙΑ ΤΟΥ ΥΛΙΚΟΥ

Το υλικό κ α τ α σ κ ευ ή ς  τω ν  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  είναι β α σ ικ ό  σ το ιχείο  για  την επ ιβ ίω σ η  

της ολικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς . Μ ο λ ο νό τι τα κ α κ ώ ς σ χ ε δ ια σ μ έ ν α  εμ φ υ τ εύ μ α τ α  έχ ο υ ν  

ο δ η γή σ ει σ ε  π ρ ό ω ρ η  α π ο τ υ χ ία  ε ν τ ό ς  2 ή 3  ετώ ν μετά  την ε π έ μ β α σ η , τα φ τ ω χ ά  υλικά  

κ α τα σ κ ευ ή ς ό μ ω ς ,  έ χ ο υ ν  ο δ η γ ή σ ε ι σ ε  κ α τ α σ τ ρ ο φ ικ ά  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  ά μ ε σ α  μετά  την 

επ έμ β α σ η . Έ να π α ρ ά δ ε ιγ μ α  α π οτελεί η χ ρ ή σ η  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  te f lo n  και κ ε φ α λ ώ ν  α π ό  

τιτόνιο κατά τις α ρ χ έ ς  τη ς  δεκαετίας τ ο υ  1980, π ο υ  ο δ ή γ η σ α ν  σ ε  π ρ ό ω ρ η  φ θ ο ρ ά .  

Ε πίσης, π α λ α ιό τ ε ρ α , οι θ ρ α ύ σ ε ις  τω ν  μ η ρ ια ίω ν  σ τ ελ εχώ ν  δ εν  α π ο τ ε λ ο ύ σ α ν  σ π ά ν ιο  

φ α ινό μ ενο (Ε ικ .Ι). Η χ ρ ή σ η  ό μ ω ς  σ ύ γ χ ρ ο ν ω ν  ισ χ υ ρ ώ ν  υλικ ώ ν α π ό  κ ρ ά μ α τ α  μ ετ ά λ λ ω ν  

έχει σ χ ε δ ό ν  εξαλείψει α υ τή  την επ ιπ λ οκ ή .

Εικόνα 1. Θ ρα ύση  ενό ς  μοντέρνου  μηριαίου στελέχους. (Υλικό α π ό  το αρχείο της 

Πανεπιστημιακής Ο ρθοπαιδικής Κλινικής Ιωαννίνων),



Είναι ξ ε κ ά θ α ρ ο  ότι δ εν  είναι κ α τά λ λ η λ α  ό λ α  τα  υλικά για  την κατασκ ευή  τω ν  

ε μ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν . Κατ’ α ρ χ ή ν  είναι β α σ ικ ό , ν α  είναι β ιο λ ο γ ικ ώ ς  α ν ε ν ε ρ γ ό .  Υλικά π ο υ  

υπόκειντα ι σ ε  δ ιά β ρ ω σ η  ή ε ν ε ρ γ ο π ο ιο ύ ν  το  α ν ο σ ο π ο ιη τ ικ ό  σ ύ σ τ η μ α  είναι βέβ α ιο  ότι 

θ α  α π ο τ ύ χ ο υ ν  με τη ν  π ά ρ ο δ ο  τ ο υ  χ ρ ό ν ο υ .  Α π ό  την ά λ λ η  π λ ε υ ρ ά , θ ε ω ρ ώ ν τ α ς  ότι α υ τά  

π ρ έπ ει ν α  α ν έ χ ο ν τ α ι σ χ ε δ ό ν  τρεις φ ο ρ έ ς  το  σ ω μ α τικ ό  β ά ρ ο ς  σ ε  σ υ ν ε χ ή  και μ όνιμη  

β ά σ η , π ρ έπ ε ι ν α  είναι ισ χ υ ρ ά . Τα υλικά α υ τ ά  π ρ έπ ει ν α  κ α λ ύ π τ ο υ ν  τ α υ τ ό χ ρ ο ν α  δ ύ ο  

λ ε ιτο υ ρ γ ίες , τ η ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς  και τη ς  δ ιά ρ θ ρ ω σ η ς ,  κάτι εξαιρετικά απαιτητικό  

εμ β ιο μ η χα νικ ά . Λ α μ β ά ν ο ν τ α ς  υ π ' ό ψ ιν  ό λ α  α υ τά  τα στοιχεία , η επ ιλ ο γή  τ ο υ  α τ σ α λ ιο ύ  

α ρ χικ ά , ω ς  υλικό  κ α τ α σ κ ευ ή ς , φ ά ν τ α ζ ε  λογικ ή . Οι θ ρ α ύ σ ε ις  α υ τ ο ύ  το υ  τ ύ π ο υ  τω ν  

σ τ ελ ε χ ώ ν  ή τ α ν  σ υ χ ν έ ς ,  ο δ η γ ώ ν τ α ς  στη  χ ρ ή σ η  π ιο  ανθεκ τικ ώ ν υλικώ ν, ό π ω ς  τα  

κ ρ ά μ α τ α  κ ο β α λ τ ίο υ -χ ρ ω μ ίο υ  ή κ ρ α μ ά τ ω ν  τιτανίου. Ε ν ισ χ ύ ο ν τ α ς  την α ν τ ο χ ή  του  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς , π α ρ α τ η ρ είτ α ι α π ώ λ ε ια  τ η ς  ελ α σ τικ ότη τα ς α υ τ ο ύ , με α π ώ τ ε ρ η  σ υ νέπ ε ια  την  

ε μ φ ά ν ισ η  τ ο υ  φ α ιν ο μ έ ν ο υ  υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν  σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  και ο σ τ ε ό λ υ σ η ς .  

Σ ή μ ερ α , το  τιτάνιο και το  κ ρ ά μ α  κ ο β α λ τ ίο υ -χ ρ ω μ ίο υ  α π ο τ ε λ ο ύ ν  τα σ υ ν η θ έ σ τ ε ρ α  υλικά  

κ α τ α σ κ ευ ή ς  π ρ ο θ έ σ ε ω ν .  Τα κ ρ ά μ α τ α  τιτανίου ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  έν α  κ α λ ό  δείκτη 

ελ α σ τικ ό τη τα ς . Χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι με ή χ ω ρ ίς  τσιμέντο και είναι δ υνα τή  η επικάλυψ η της  

ε π ιφ ά ν ε ιά ς  τ ο υ ς  με ά λ λ α  μεταλλικά ή μη  υλικά π ο υ  ε υ ο δ ώ ν ο υ ν  την σ τ ε ρ έ ω σ η  της  

π ρ ό θ ε σ η ς .  Η έ ρ ε υ ν α  σ υ νεχίζετα ι γ ια  την α ν α κ ά λ υ ψ η  το υ  υλικού  π ο υ  θ α  έχει μ εγά λ η  

α ν τ ο χ ή , ιδ ίω ς σ ε  διατμητικές δ υ ν ά μ ε ις , ε ν ώ  τ α υ τ ό χ ρ ο ν α  η ελαστικότητά  τ ο υ  θ α  είναι 

π α ρ ό μ ο ια  με τ ο υ  ο σ τ ο ύ .

Κατά τις π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ε ς  δεκαετίες, οι α π ο τ υ χ ίες  και η  χ α λ ά ρ ω σ η  τω ν ολικ ώ ν  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν  α π ο δ ιδ ό τ α ν  σ τ η ν  α σ τ ο χ ία  το υ  τσ ιμ έντου  ν α  δ ιατηρήσει την  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τω ν  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  σ τ ο  π έ ρ α σ μ α  τ ο υ  χ ρ ό ν ο υ .  Η κ α τ ά σ τ α σ η  αυτή  

ή τα ν  γ ν ω σ τ ή  ω ς  ν ό σ ο ς  το υ  τσ ιμ έντου  « c e m e n t  d is e a s e » . Η έν α ρ ξ η  ε φ α ρ μ ο γ ή ς  

β ελ τ ιω μ ένω ν  τεχνικ ώ ν έ γ χ υ σ η ς  τ ο υ  τ σ ιμ έντο υ  κατά την δεκαετία το υ  1980, η ε ισ α γ ω γ ή  

τ ο υ  α κ ρ υ λ ικ ο ύ  π ο λ υ μ ε ρ ο ύ ς  και η π α ρ α τ ή ρ η σ η  χ α λ ά ρ ω σ η ς  σ τελεχώ ν  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ω ν  με ε ν σ φ ή ν ω σ η , ο δ ή γ η σ α ν  σ τη  σκ έψ η  ότι ίσ ω ς  ν α  μ η ν  είναι το  

τσ ιμ έντο  υ π ε ύ θ υ ν ο  για  τις π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Η π ρ ο σ ο χ ή  τότε σ τ ρ ά φ η κ ε  σ τη ν  

α ρ θ ρ ικ ή  επ ιφ ά νε ια  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ , σ τ η ν  φ θ ο ρ ά  α υ τ ή ς  και σ τ η ν  βιολογική  

α ν τ ίδ ρ α σ η  π ο υ  ενερ γ ο π ο ιε ίτα ι α π ό  τα π ρ ο ϊό ν τ α  φ θ ο ρ ά ς  . Ν εώ τερ ες  μελέτες π ά ν τ ω ς ,  

έ χ ο υ ν  σ υ σ χετ ίσ ει και τ ο ν  τ ύ π ο  τ ο υ  τσ ιμ έντου  π ο υ  χρη σ ιμ οπ οιείτα ι με την α π ο τ υ χ ία  μ ια ς  

ο λ ικ ή ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς .  Μία τέτοια π ολυκ εντρ ικ ή  μελέτη, π ο υ  δη μοσ ιεύτη κε το 2002  

α π ό  την Ν ο ρ β η γικ ή  Εταιρεία Μ ελέτης Α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν 13, έδειξε ότι η επ ιλ ογή  του  

τ ύ π ο υ  τ ο υ  τ σ ιμ έντο υ  επ η ρ εά ζε ι την επ ιβ ίω σ η  μ ια ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς . Η δεκαετής  

επ ιβ ίω σ η  σ ε  17323 α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  τ ύ π ο υ  C h a rn ley  κ υ μ α ίν ο ν τ α ν  α π ό  83% έ ω ς  94.1%  

α ν ά λ ο γ α  με τ ο ν  τ ύ π ο  τ σ ιμ έντο υ  π ο υ  είχε χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί. Το π ο σ ο σ τ ό  α π ο τ υ χ ία ς  σ τα  

δέκα έτη μετεγχειρητικά ή τα ν  5.9% με τη χ ρ ή σ η  τσ ιμ έντου  P a la c o s  με ή χ ω ρ ίς



γενταμυκίνη  (0.5 gr  α ν 6  4 0  gr  τσιμ έντου) (S ch er in g -P lo u g h  In tern a tio n a l. K enilw orth. 

N e w  Jersey ), ε ν ώ  α ν έβ α ιν ε  σ τ ο  17% με τη χ ρ ή σ η  τσ ιμ έντο υ  τ ύ π ο υ  C M W 3 (D eP u y), 

μ ο λ ο νό τ ι χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ν  σ ύ γ χ ρ ο ν ε ς  τεχνικές έ γ χ υ σ η ς  και γ ια  τ ο υ ς  δ ύ ο  τ ύ π ο υ ς  

τσιμέντω ν.

Η φ θ ο ρ ά  του  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  φ αίνεται ν α  α π οτελεί τ ο ν  σ η μ α ν τ ικ ό τ ε ρ ο  

π α ρ ά γ ο ν τ α  π ο υ  περ ιορ ίζει την μ α κ ρ ό χ ρ ο ν η  επ ιβ ίω σ η  μ ια ς  ο λ ικ ή ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς ,  

π α ρ ό λ ο  π ο υ  υ π ά ρ χ ο υ ν  σ ε ιρ έ ς  ό π ο υ  το  π ο λ υ α ιθ υ λ έ ν ιο  λ ε ιτ ο ύ ρ γ η σ ε  σ ω σ τ ά  επί 2 0  έτη. 

Η π ρ ο σ π ά θ ε ια  σ τ ρ ά φ η κ ε  σ τη  βελτίω σ η  τ ω ν  χα ρ α κ τη ρ ισ τ ικ ώ ν  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  

ώ σ τε ν α  π ερ ιορ ισ τεί κατά το  δ υ ν α τ ό ν  η π α ρ α γ ω γ ή  μ ικ ρ ο σ ω μ α τιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς .  Α υτό  

ο δ ή γ η σ ε  σ τ η ν  α π ώ λ ε ια  ά λ λ ω ν  χα ρ α κ τη ρ ισ τικ ώ ν του , ό π ω ς  η ελ α σ τικ ότη τα , ο δ η γ ώ ν τ α ς  

ξ α ν ά  σ ε  α π ο τ υ χ ία . Τα π ρ ο ϊό ν τ α  φ θ ο ρ ά ς  το υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  π ο υ  μ π ο ρ ε ί ν α  

π ρ ο έ ρ χ ο ν τ α ι α π ό  δ ιά φ ο ρ ε ς  π ε ρ ιο χ έ ς  α υ τ ο ύ , ό π ω ς  α π ό  την μη  α ρ θ ρ ικ ή  επ ιφ ά νεια , 

π ρ ο κ α λ ο ύ ν  φ λ ε γ μ ο ν ώ δ η  α ν τ ίδ ρ α σ η , και σ υ χ ν ά  κ α τ α λ ή γ ο υ ν  σ ε  ε κ σ ε σ η μ α σ μ έ ν η  

ο σ τ ε ό λ υ σ η , π α ρ ά  το  γ ε γ ο ν ό ς  ότι τα εμ φ υ τ εύ μ α τ α  μ π ο ρ ε ί ν α  είναι σ τ α θ ε ρ ά  (Εικ. 2 ). Η 

τεχνική α π ο σ τ ε ίρ ω σ η ς  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  παίζει σ η μ α ν τ ικ ό  ρ ό λ ο .  Είναι α π ο δ ε κ τ ό  ότι 

α π ο σ τ ε ίρ ω σ η  με τη χ ρ ή σ η  γ -α κ τ ιν ο β ο λ ία ς  σ ε  α έ ρ α  ο δ η γε ί σ ε  επ ιτ α χ υ ν ό μ ε ν η  ο ξ ε ίδ ω σ η  

με την π α ρ α γ ω γ ή  ε λ ε υ θ έ ρ ω ν  ρ ιζώ ν  και π ρ ό ω ρ η  κ α τ α σ τ ρ ο φ ή . Ε ναλλακτικά  υλικά ό π ω ς  

ά ρ θ ρ ω σ η  κ ερ α μ ικ ή ς κ οτυ λια ία ς ε ν δ ο π ρ ό θ ε σ η ς  με κεραμική  κ ε φ α λ ή  ή μ ετ ά λ λ ο υ  με  

μ έτα λλο  είναι σ ε  π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν η  ε φ α ρ μ ο γ ή  επί 25  και π λ έ ο ν  έτη. Α υτά  επ α νεκ τιμ ο ύ ντα ι και 

α ν α σ χ εδ ιά ζο ν τ α ι κατά τα τελευταία έτη.

Εικόνα 2. Ακτινογραφία γυναίκας 68 ετών, εννέα έτη μετά την αρχική ολική αρθροπλαστική  του 

ισχίου, Σημαντική φ θ ο ρ ά  του πολυαιθυλενίου και άσηπτη χα λά ρ ω σ η  των εμφυτευμάτων. (Υλικό 

α π ό  το αρχείο της Πανεπιστημιακής Ο ρθοπαιδικής Κλινικής Ιωαννίνων).
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Β. ΑΠΟΤΥΧΙΑ ΤΗΣ ΣΧΕΔΙΑΣΗΣ

Η επ ίπ τ ω σ η  τ η ς  σ χ ε δ ία σ η ς  ε ν ό ς  εμ φ υ τ εύ μ α τ ο ς  σ τ η ν  επ ιβ ίω ση  της  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  φ α ίνετα ι ν α  αποτελεί τ ο ν  δ υ σ κ ο λ ό τ ε ρ α  εκ τιμ ούμ ενο  π α ρ ά γ ο ν τ α .  

Υ π ά ρ χ ο υ ν  ελ ά χ ισ τες  μ α κ ρ ο χ ρ ό ν ιε ς  σ ε ιρ έ ς  για  κ ά π ο ιο  σ υ γκ εκ ρ ιμ ένο  μ ο ντέλ ο  

σ χ ε δ ία σ η ς . Α κ όμ η  και τότε ό μ ω ς  το  α ρ χικ ό  σ χέδ ιο  μ π ο ρ ε ί ν α  μ η ν  είναι π ια  δ ια θ έσ ιμ ο . 

Α υ τό  σ υ μ β α ίνε ι γιατί ό λ ε ς  οι ν έ ε ς  π ρ ο θ έ σ ε ις  υπόκεινται σ ε  α λ λ α γ έ ς  στη  σ χ εδ ία σ ή  τ ο υ ς  

με σ κ ο π ό  ν α  λ υ θ ο ύ ν  π ρ α κ τικ ά  ή θ εω ρ η τικ ά  π ρ ο β λ ή μ α τ α  π ο υ  π α ρ ο υ σ ιά ζ ο ν τ α ι  κατά τη 

χ ρ ή σ η  τ ο υ ς . Η τακτική α υ τή  π ο λ λ έ ς  φ ο ρ έ ς  ο δ ή γ η σ ε  σ ε  α π ο τ υ χ ία  το υ  τ ρ ο π ο π ο ιη μ έ ν ο υ  

σ χ εδ ίο υ . Σ ή μ ερ α  υ π ά ρ χ ε ι  π λ η θ ώ ρ α  δ ια θ έσ ιμ ω ν  σ χεδ ίω ν , α λ λ ά  δ εν  είναι τυχα ίο  ότι ό λ ο ι  

οι κ α τ α σ κ ε υ α σ τ έ ς  π α ρ ά γ ο υ ν  σχεδ ια στικά  π α ρ ό μ ο ιε ς  μ ετα ξύ  τ ο υ ς , π ρ ο θ έ σ ε ις .

Η ιδανική π ρ ό θ ε σ η  δ εν  έχει σχεδ ιαστεί και ίσ ω ς  α υ τή  ν α  είναι η εξατομικευμένη, 

για  κ ά θ ε  σ υ γ κ ε κ ρ ιμ έν ο  α σ θ ε ν ή ,  π ρ ό θ ε σ η .  Η εμπειρία  τ ω ν  π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ω ν  δεκαετιώ ν έχει 

δείξει π ο ια  σ χ έδ ια  δ εν  λ ε ιτ ο ύ ρ γ η σ α ν  σ ω σ τ ά . Στελέχη σ χ ε δ ια σ μ έ ν α  για  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  

με τσ ιμ έντο  δ εν  π ρ έπ ε ι ν α  είναι κ υ ρ τά  ή ν α  φ έ ρ ο υ ν  α κ μ ές . Στελέχη π ο υ  φ έ ρ ο υ ν  

π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν η ς  έ κ τ α σ η ς  π ο ρ ώ δ η  υ φ ή  κεντρικά δ εν  μ π ο ρ ε ί ν α  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ο ύ ν  

β α σ ιζ ό μ ε ν α  μ ό ν ο  σ ε  α υ τή  την επ ιφ ά νεια . Ε π ίση ς η π ο ρ ώ δ η ς  υ φ ή  π ρ έπ ει ν α  είναι 

σ τ α θ ε ρ ά  ε ν σ ω μ α τ ω μ έ ν η  σ τ η ν  δ ο μ ή  το υ  εμ φ υ τ εύ μ α τ ο ς . Π ρ ο θ έσ ε ις  κ α τ α σ κ ευ α σ μ ένες  

α π ό  το  ίδιο υλικό ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  τελείω ς δ ια φ ορ ετ ικ ά  π ο σ ο σ τ ά  α π ο τ υ χ ία ς , εξα ρ τώ μ ενα  

α π ό  την σ χ ε δ ία σ ή  τ ο υ ς .  Π ρ ο θ έ σ ε ις  σ χ ε δ ια σ μ έ ν ε ς  ν α  ε ν σ φ η ν ώ ν ο ν τ α ι  π ερ ιφ ερ ικ ά , έχ ο υ ν  

ο δ η γ ή σ ε ι σ ε  ε π ίμ ο ν ο  μ η ρ ια ίο  π ό ν ο ,  ε ν ώ  λ ό γ ω  τη ς α π ο φ ό ρ τ ισ η ς  τ ο υ  ε γ γ ύ ς  μ η ρια ίου , 

κ α τ α λ ή γ ο υ ν  σ ε  σ ο β α ρ ή  οστική  α π ο ρ ρ ό φ η σ η  α υ τ ο ύ . Ο  α ρ χ ικ ό ς  ε ν θ ο υ σ ια σ μ ό ς  για  τη 

χ ρ ή σ η  π ρ ο θ έ σ ε ω ν  με επ ικ ά λυ ψ η  υ δ ρ ο ξ υ α π α τ ίτ η  π ο υ  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  ισ χ υ ρ ή  αρχική  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  φ α ίνετα ι ν α  μετριάζεται κ α θ ώ ς  π λ η θ α ίν ο υ ν  οι δ η μ ο σ ιε ύ σ ε ις  για  μέτρια  

μ ε σ ο π ρ ό θ ε σ μ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  π ο υ  σχετίζοντα ι με ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  σ ε  π ο σ ο σ τ ά  6 

έ ω ς  25% σ υ ν ή θ ω ς  έξι έ ω ς  ο κ τώ  έτη μετεγχειρητικά'4· ,5· '6· Ι7. Η χ α λ ά ρ ω σ η  φ αίνεται ν α  

α φ ο ρ ά  και τη ν  κ οτυλια ία  π ρ ό θ ε σ η  π ο υ  φ έρει επ ικ άλυψ η  υ δ ρ ο ξ υ α π α τ ίτη , σχετίζεται με 

α υ ξ η μ έν η  φ θ ο ρ ά  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ , π ιθ α ν ώ ς  λ ό γ ω  π α ρ α γ ω γ ή ς  σω μ α τιδ ίω ν  

υ δ ρ ο ξ υ α π α τ ίτ η , ε ν ώ  η επ ικ ά λυψ η  α π ο κ ο λ λ ά τ α ι και η αρχική  οστική εν σ ω μ ά τ ω σ η  

χά νετα ι (d is in te g ra tio n ).

Γ. ΑΠΟΤΥΧΙΑ ΣΧΕΤΙΖΟΜΕΝΗ ΜΕ ΤΗΝ ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΤΕΧΝΙΚΗ

Οι τεχνικές ε μ φ ύ τ ε υ σ η ς  σ υ ν ε χ ώ ς  βελτιώ νοντα ι και ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς  π ρ έπ ει ν α  

ενη μ ερ ώ νετα ι και ν α  τις ε φ α ρ μ ό ζ ε ι. Έτσι η δ εύ τ ερ η ς  και τρίτης γ ε ν ιά ς  τεχνική ε φ α ρ μ ο γ ή ς  

τ ο υ  τσ ιμ έντο υ  σ τ ο  μ η ρ ια ίο  πλεονεκτεί σ α φ ώ ς  α υ τ ή ς  τη ς  π ρ ώ τ η ς  γ ε ν ιά ς  και πρόκειται 

για  έ ν α  κ α θ α ρ ά  τεχνικό θ έ μ α 18. Ε μφ υτεύμ ατα  τ ο π ο θ ετ η μ έν α  σ ε  ρ α ιβ ό τη τα  ή σ ε  ά λ λ ες  

μη ικ α νοπ οιη τικ ές θ έ σ ε ις  σ υ ν ή θ ω ς  ο δ η γ ο ύ ν  ά μ ε σ α  ή α π ώ τ ε ρ α  σ ε  μη ικανοποιητικά  

α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α 18. Η π ρ ό κ λ η σ η , διεγχειρητικά, π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ώ ν  κ α τα γ μ ά τω ν  και η μη  

ικανοποιητική  σ τ ε ρ έ ω σ η  τ ω ν  π ρ ο θ έ σ ε ω ν  επ η ρ εά ζει α ρ νη τικ ά , τα μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ α



13.

α π ο τ ελ έσ μ α τ α . Ε π ίσ η ς η  ά ρ ισ τ η  γ ν ώ σ η  τ η ς  α ν α τ ο μ ία ς  τ η ς  π ε ρ ιο χ ή ς  και ο  σ ε β α σ μ ό ς  

τ ω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  και τ ω ν  π ρ ο σ φ ύ σ ε ω ν  α υ τ ώ ν  σ τ α  ο σ τ ά ,  είναι α π α ρ α ίτ η τ ο ς  γ ια  * 

τη ν δ ια τή ρ η σ η  τ η ς  β ιω σ ιμ ό τη τ ά ς  τ ο υ ς .

Ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς  π ρ έπ ε ι ν α  επιλέγει τη ν  π ρ ό θ ε σ η  π ο υ  θ α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή σ ε ι  σ τ η ν  

π ρ ω τ ο γ ε ν ή  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή , π ρ ο σ π α θ ώ ν τ α ς  ν α  επιτύχει τ η ν  ελ ά χισ τη  δ υ ν α τ ή  

α π ο μ ά κ ρ υ ν σ η  υ γ ιο ύ ς  ο σ τ ο ύ  κ α τά  τη ν εμ φ ύ τ ευ σ ή  τη ς , τη ν  δ ια τ ή ρ η σ η  τ ο υ  ο σ τ ικ ο ύ  

υ π ο σ τ ρ ώ μ α τ ο ς  μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ α ,  τη ν  μ α κ ρ ο β ιω σ ιμ ό τ η τ α  τ η ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  και τη ν  

εύκολη  α φ α ίρ ε σ ή  τη ς , ε ά ν  α π α ιτη θεί α ν α θ ε ώ ρ η σ η  σ τ ο  μ έ λ λ ο ν , χ ω ρ ίς  ν α  κ α τ α σ τ ρ α φ ε ί  

το  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο .

%
*

·>
*
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2. ΠΑΘΟΓΕΝΕΙΑ ΤΗΣ ΟΣΤΕΟΛΥΣΗΣ ΚΑΙ ΤΗΣ ΑΣΗΠΤΗΣ ΧΑΛΑΡΩΣΗΣ

Η ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  και η ο σ τ ε ό λ υ σ η  είναι οι κ υ ρ ιό τερ ες  μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ ε ς  

επ ιπ λ ο κ ές  τ η ς  ο λ ικ ή ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  ισχίου . Α π ο τ ε λ ο ύ ν  την ένδειξη για  π ε ρ ίπ ο υ  90% 

τ ω ν  ε π ε μ β ά σ ε ω ν  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς .

Π ρ ώ τ ο ς  ο  C h a r n le y  π α ρ α τ ή ρ η σ ε  το  φ α ιν ό μ ε ν ο  τ η ς  ο σ τ ε ό λ υ σ η ς  σ ε  ολικές  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ε ς  με α κ ρ υ λικ ό  π ο λ υ μ ε ρ έ ς , α λ λ ά  το  α π έ δ ω σ ε  σ ε  

φ λ ε γ μ ο ν ή . Α ρ γ ό τ ε ρ α , ο  Ham's και σ υ ν .19 α φ ο ύ  π α ρ α τ ή ρ η σ α ν  π ε ρ ιο χ έ ς  ο σ τ ε ό λ υ σ η ς  

γ ύ ρ ω  α π ό  χ α λ α ρ ω μ έ ν α  μ η ρ ια ία  στελέχη  με τσιμέντο, π ρ ο χ ώ ρ η σ α ν  σ ε  ιστολογική  

α ν ά λ υ σ η  ισ τ ώ ν  α π ό  α υ τ ά  τα  σ η μ εία . Η α ν ά λ υ σ η  έδειξε την επ ικ ρ ά τη σ η  μ α κ ρ ο φ ά γ ω ν  

και ε ν ό ς  ά γ ν ω σ τ ο υ ,  εκείνη την επ ο χ ή , δ ιπ λ ο δ ια θ λ α σ τ ικ ο ύ  υλικού . Ο  Jasty  και οι σ υ ν .2° 

π ε ρ ιέ γ ρ α ψ α ν  α ν ά λ ο γ α  ευ ρ ή μ α τ α  γ ύ ρ ω  α π ό  κ α λ ά  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ε ς  π ρ ο θ έ σ ε ις  με 

τσ ιμ έντο . Α υτή η π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ή  οστική  α π ο ρ ρ ό φ η σ η  π ο υ  ε μ φ α ν ιζ ό τ α ν  μαζί με την 

ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  μ η ρ ια ίω ν  σ τ ελ εχώ ν  π ο υ  είχαν σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ε ί  με τσιμέντο, 

χ α ρ α κ τη ρ ίσ τη κ ε ω ς  " ν ό σ ο ς  τ ο υ  τσιμέντου" ( c e m e n t  d is e a s e ) .  Σ ήμερα  γ ν ω ρ ίζ ο υ μ ε  ότι 

α υ τή  ή τ α ν  μια λ ά θ ο ς  ο ν ο μ α σ ία  τ ο υ  φ α ιν ο μ έ ν ο υ  α υ τ ο ύ .

Η θ ε ώ ρ η σ η  ότι η χ ρ ή σ η  τσ ιμ έντου  ή τα ν  η β α σ ικ ή  αιτία για  την α νά π τ υ ξ η  

χ α λ ά ρ ω σ η ς ,  ο δ ή γ η σ ε  σ τ ο  σ χ ε δ ία σ μ ά  ν έ ω ν  π ρ ο θ έ σ ε ω ν ,  τ ω ν  ο π ο ίω ν  η σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  

γ ιν ό τ α ν  με τεχνική ε ν σ φ ή ν ω σ η ς  σ τ ο ν  α υ λ ό  το υ  μ η ρ ια ίο υ . Π α ρ ά  ό μ ω ς  την α π ο φ υ γ ή  

χ ρ ή σ η ς  τ σ ιμ έντο υ , τ ο  π ρ ό β λ η μ α  π α ρ έμ εινε . Π ρώ τοι οι Brown και Ring το 1985, 

π α ρ α τ ή ρ η σ α ν  ο σ τ ε ό λ υ σ η  σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  σ ε  μ η ρ ια ία  σ τελέχη  α π ό  κ ρ ά μ α  κοβα λτίου

- χ ρ ω μ ίο υ  π ο υ  είχα ν  τ ο π ο θ ετ η θ εί χ ω ρ ίς  ν α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί τ σ ιμ έντο 21. Ο  M a lo n e y  

α ν α κ ο ίν ω σ ε  το  1993  ο σ τ ε ό λ υ σ η  π ο υ  εν τ ο π ιζό τ α ν  κ υ ρ ίω ς σ τ η ν  δ ιά φ υ σ η  τ ο υ  μ η ρια ίου , 

σ ε  16 ισχία  μ ε α κ τινολογικ ούς σ τ α θ ε ρ ά  μ η ρια ία  στελέχη  α π ό  κ ρ ά μ α  τιτανίου ή κ οβ α λτίου

-  χ ρ ω μ ίο υ 22.

Ο  ό ρ ο ς  "εστιακή ο σ τ ε ό λ υ σ η "  ( fo c a l  o steo ly sis) έχει χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί για  ν α  

π ερ ιγ ρ ά φ ε ι τη ν  ε ν τ ο π ισ μ έ ν η  οστική α π ο ρ ρ ό φ η σ η  γ ύ ρ ω  α π ό  τις χ ω ρ ίς  τσιμέντο  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ε ς  π ρ ο θ έ σ ε ις .  Έτσι μ ο λ ο ν ό τ ι ιστορ ικ ά  οι δ ύ ο  ό ρ ο ι  ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  

και ο σ τ ε ό λ υ σ η  φ α ίνετα ι ν α  α ν α φ έ ρ ο ν τ α ι  σ ε  δ ια φ ορ ετικ ές κ α τα σ τά σ εις , α π ό  

β ιο λ ο λ ο γ ικ ή ς  σ κ ο π ιά ς  φ α ίνετα ι ν α  ταυτίζονται. Η β ιολογικ ή  εξέλιξη της ά σ η π τ η ς  

χ α λ ά ρ ω σ η ς  π ο υ  ο δ η γε ί σ τ η ν  α ν ά π τ υ ξ η  εκτεταμένης γ ρ α μ μ ο ε ιδ ο ύ ς  ο σ τ ε ό λ υ σ η ς  σ τη ν  

π ερ ιο χ ή  ε π α φ ή ς  π ρ ό θ ε σ η ς  ή τσ ιμ έντου  και ο σ τ ο ύ  είναι τ α υ τ ό σ η μ η  με την διατατική, 

εστιακή ο σ τ ε ό λ υ σ η  π ο υ  έχει συσχετιστεί με τη χ ρ ή σ η  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  χ ω ρ ίς  τσιμέντο. Οι 

δ ια φ ο ρ έ ς  τ ο υ ς  έ χ ο υ ν  σ χ έ σ η  με την ακτινολογική εικόνα , η ο π ο ία  με τη σ ε ιρ ά  της δεν  

σχετίζεται με το  β ιο λ ο γ ικ ό  υ π ό σ τ ρ ω μ α , α λ λ ά  με την δ υ να τ ό τη τ α  δ ιά χ υ σ η ς  του  

α ρ θ ρ ικ ο ύ  υ γ ρ ο ύ  και τ ω ν  σ ω μ α τ ιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς  (w e a r  d eb ris) α ν ά μ ε σ α  σ τ η ν  επ ιφ άνεια  

ε π α φ ή ς  π ρ ό θ ε σ η ς  ή τσ ιμ έντο υ  - ο σ τ ο ύ .

I
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Η εξέλιξη τη ς π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ή ς  ο σ τ ικ ή ς α π ο ρ ρ ό φ η σ η ς ,  η ο π ο ία  α κ τινολογικ ά  

εμφ ανίζεται είτε ω ς  διάχυτη γ ρ α μ μ ο ε ιδ ή ς  είτε ω ς  εστιακή ο σ τ ε ό λ υ σ η , σχετίζεται με τρεις  

β α σ ικ ο ύ ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς :  Π ρ ώ τ ο ν  με την δ η μ ιο υ ρ γ ία  τ ω ν  μ ο ρ ια κ ώ ν  σ ω μ α τ ιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς  

(p a r tic u la te  d eb ris), δ εύ τ ερ ο ν  με την δ υ να τ ό τη τ α  δ ιά χ υ σ η ς  τ ο υ  α ρ θ ρ ικ ο ύ  υ γ ρ ο ύ  π ο υ  

περιέχει τα σ ω μ α τίδ ια  φ θ ο ρ ά ς  σ τ η ν  επ ιφ ά νεια  ε π α φ ή ς  π ρ ό θ ε σ η ς  και ο σ τ ο ύ  και τρίτον  

με την βιολογική  α ν τ ίδ ρ α σ η  π ο υ  π ρ ο κ α λ ο ύ ν  τα π ρ ο ϊό ν τ α  φ θ ο ρ ά ς ,  ε ν ε ρ γ ο π ο ιώ ν τ α ς  τα  

μ α κ ρ ο φ ά γ α  και τ ο υ ς  ο σ τ ε ο κ λ ά σ τ ε ς , ο δ η γ ώ ν τ α ς  σ ε  οστική  κ α τ α σ τ ρ ο φ ή . Το π α ρ ό ν  

κ εφ ά λ α ιο  εστιάζει σ τ η ν  π α θ ο φ υ σ ιο λ ο γ ία  τη ς  ά σ η π τ η ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς  και της  

ο σ τ ε ό λ υ σ η ς , α ν α λ ύ ο ν τ α ς  α υ τ ο ύ ς  τ ο υ ς  τρεις β α σ ικ ο ύ ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς .

Α. ΔΗΜΙΟΥΡΓΙΑ ΣΩΜΑΤΙΔΙΩΝ ΦΘΟΡΑΣ

Η π α ρ α γ ω γ ή  μ ικ ρ ο σ ω μ α τιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς  έχει α να δ ειχθ εϊ ω ς  σ ο β α ρ ό  π ρ ό β λ η μ α  

σ τ η ν  μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ η  επ ιβ ίω σ η  τ ω ν  ο λ ικ ώ ν  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν  τ ο υ  ισ χ ίο υ . Τα 

σω μ α τίδ ια  δ εν  π α ρ ά γ ο ν τ α ι  μ ό ν ο  α π ό  τη ν τριβή  α λ λ ά  και α π ό  τ ο ν  θ ρ υ μ μ α τ ισ μ ό . Η 

κυριότερη  εστία  π α ρ α γ ω γ ή ς  α υ τ ώ ν  είναι η π ερ ιο χ ή  ά ρ θ ρ ω σ η ς  τ η ς  κ ε φ α λ ή ς  με την  

κοτυλιαία π ρ ό θ ε σ η  και π ρ ο έ ρ χ ο ν τ α ι  σ υ ν ή θ ω ς  α π ό  τ ο  π ο λ υ α ιθ υ λ έ ν ιο . Ο  α ρ ιθ μ ό ς  τω ν  

σ ω μ α τιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς  π ο υ  π α ρ ά γ ε τ α ι  είναι εν τ υ π ω σ ια κ ά  μ ε γ ά λ ο ς ,  ό π ω ς  α π ο δ ε ίχ θ η κ ε  

α π ό  την μελέτη τ ο υ  M cK ello p  και τ ω ν  σ υ ν ε ρ γ α τ ώ ν  τ ο υ 23. Φ ά νη κ ε  ότι π α ρ ά γ ο ν τ α ι  

5 0 0 .0 0 0  σω μ α τίδ ια  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  μ ικ ρ ό τερ α  τ ο υ  1 μτη σ ε  δ ιά μ ετ ρ ο , σ ε  κ ά θ ε  κύκλο  

β ή μ α τ ο ς . Δ ιά φ ο ρ ο ι  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  π ο υ  β ρ ίσ κ ο ντ α ι υ π ό  τ ο ν  έ λ ε γ χ ο  τ ο υ  χ ε ιρ ο υ ρ γ ο ύ  

σχετίζονται με την φ θ ο ρ ά  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ . Ο  π ρ ώ τ ο ς  είναι το  μ έ γ ε θ ο ς  τη ς t » 

κ εφ α λ ή ς . Ό σ ο  μ εγ α λ ύ τερ η  σ ε  δ ιά μ ετρ ο  είναι α υτή , τ ό σ ο  μ εγ α λ ύ τ ε ρ η  η επ ιφ ά ν ε ια  τρ ιβή ς  

με το  π ο λ υ α ιθ υ λ έ ν ιο  και σ υ ν ε π ώ ς  μ εγ α λ ύ τερ η  η π ο σ ό τ η τ α  τ ω ν  π α ρ α γ ό μ ε ν ω ν  

μ ικ ρ ο σ ω μ α τιδ ίω ν . Εξαιτίας α υ τ ή ς  τη ς  π α ρ α τ ή ρ η σ η ς ,  έχει π ερ ιο ρ ισ τε ί σ η μ α ντικ ά  η 

χ ρ ή σ η  κ ε φ α λ ώ ν  δ ια μ έτ ρ ο υ  3 2  χ ιλ ιο σ τώ ν , π ρ ο τ ιμ ώ ν τ α ς  α υ τ έ ς  με δ ιά μ ετ ρ ο  28  ή και 22  

χ ιλ ιοσ τώ ν. Π α ρ ό λ ο  π ο υ  ερ γ α σ τ η ρ ια κ έ ς  μελέτες δ εν  έ χ ο υ ν  α π ο δ είξει την σ υ σ χ έτ ισ η  

μεταξύ  τ ο υ  π ά χ ο υ ς  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  και τ η ς  φ θ ο ρ ά ς ,  η κλινική εμ π ειρ ία  έχει 

αποδείξει ότι π ο λ ύ  λ επ τά  π ο λ υ α ιθ υ λ έ ν ια  δ εν  έ χ ο υ ν  α π ο δ ώ σ ε ι  κ α λ ά . Γενικά, είναι σ ω σ τ ό  

ν α  υ π ά ρ χει π ά χ ο ς  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  τ ο υ λ ά χ ισ τ ο ν  6 έ ω ς  8  χ ιλ ιο σ τ ώ ν . Η ε φ α ρ μ ο γ ή  και η 

σ τ α θ ερ ό τ η τ α  μ ετα ξύ  τ ο υ  κ ε λ ύ φ ο υ ς  τη ς  κ οτυ λια ία ς π ρ ό θ ε σ η ς  και τ ο υ  εσ ω τ ερ ικ ο ύ  της  

π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  π ρ έπ ει ν α  είναι ά ρ ισ τ η , κ α θ ώ ς  και α υτή  η π ε ρ ιο χ ή  τ η ς  ο π ίσ θ ια ς  

επ ιφ ά νε ια ς  το υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  π ο υ  ε φ α ρ μ ό ζ ε ι σ τ ο  κ έ λ υ φ ο ς , έχει συσχετιστεί με 

α υ ξη μ ένη  φ θ ο ρ ά .
t*, ·

Η οξειδωτική φ θ ο ρ ά  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίω ν  τα  ο π ο ία  έ χ ο υ ν  α π ο σ τ ε ιρ ω θ ε ί  με γ- 

α κ τινοβ ολία  σ ε  π ε ρ ιβ ά λ λ ο ν  α έ ρ α , α π οτελεί ά λ λ ο  έ ν α  θ έ μ α  α υ ξ α ν ό μ ε ν η ς  α ν η σ υ χ ία ς . Η 

α κ τ ιν ο β ό λ η σ η  δ η μ ιο υ ρ γεί ε λ ε ύ θ ε ρ ε ς  ρ ίζες , οι ο π ο ίε ς  χημικά  α π ο τ ε λ ο ύ ν  

ε ν ε ρ γ ο π ο ιη μ έ ν ε ς  θ έ σ ε ις . Οι ε λ ε ύ θ ε ρ ε ς  ρ ίζες  μ π ο ρ ε ί ν α  α ν τ ιδ ρ ά σ ο υ ν  με το  ο ξ υ γ ό ν ο  

π α ρ ά γ ο ν τ α ς  κετόνη , ε σ τ έ ρ α  και ο μ ά δ ε ς  α ν θ ρ α κ ο ξ υ λ ικ ο ύ  ο ξ έ ο ς ,  π ο υ  α ν α σ τ έ λ λ ο υ ν  τ ο ν
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α ν α σ υ ν δ υ α σ μ ό  και μ ε ιώ ν ο υ ν  τ ο  μ ο ρ ια κ ό  β ά ρ ο ς  τ ο υ  υ λικ ού , την α ν τ ο χ ή  εξελκ υσ μ ού  

και την α ν τ ο χ ή  σ ε  θ ρ α ύ σ η .  Το γ ε γ ο ν ό ς  α υ τ ό  ο δ ή γ η σ ε  τις εταιρείες κ α τα σ κ ευ ή ς σ τη ν  

δ ια δικ α σ ία  α π ο σ τ ε ίρ ω σ η ς  τ ω ν  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίω ν  με τη χ ρ ή σ η  α κ τ ινο β ο λ ία ς  σ ε  κενό

' "■* α έ ρ α  ή τη χ ρ ή σ η  ά λ λ ω ν  μ ε θ ό δ ω ν  α π ο σ τ ε ίρ ω σ η ς , ό π ω ς  σ ε  οξείδιο  το υ  α ιθ υ λ εν ίο υ .
V* . . . .

Οι μ α κ ρ ο σ κ ο π ικ ή  φ θ ο ρ ά  τω ν  υλικώ ν και κ υ ρ ίω ς τη ς κ ε φ α λ ή ς  κατα την

τ ο π ο θ έ τ η σ ή  τ η ς  παίζει π ο λ ύ  σ η μ α ντ ικ ό  ρ ό λ ο .  Μία κ εφ α λ ή  με κ α τεσ τρ α μ μ ένη  επ ιφ ά νεια  

α π ό  λ ά θ ο ς  χ ε ιρ ισ μ ό , μ π ο ρ ε ί ν α  π ρ ο κ α λ έ σ ε ι  δ ε κ α π λ ά σ ια  π α ρ α γ ω γ ή  π ρ ο ϊό ν τ ω ν  

φ θ ο ρ ά ς  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ 24.

Εκτός τη ς ε π ιφ ά ν ε ια ς  ά ρ θ ρ ω σ η ς  κ ε φ α λ ή ς  και π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  υ π ά ρ χ ο υ ν  και 

ά λ λ ε ς  εσ τίες  δ υνη τικ ή ς π α ρ α γ ω γ ή ς  μ ικ ρ ο σ ω μ α τιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς .  Π ρ ο ϊό ντα  ο ξ ε ίδ ω σ η ς  

α π ό  την π ε ρ ιο χ ή  ε π α φ ή ς  κ ε φ α λ ή ς  και α υ χ έ ν α  μ π ο ρ ε ί ν α  μ ε τ α ν α σ τ ε ύ σ ο υ ν  σ τ ο υ ς  

π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ο ύ ς  ισ τ ο ύ ς  και σ τ η ν  α ρ θ ρ ικ ή  επ ιφ ά νεια  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ 25(Εικ. 3 ). 

Α υτά  είναι μ ε γ α λ ύ τ ε ρ α  σ ω μ α τίδ ια  χ ρ ω μ ίο υ  και είναι β ιολογικ ά  ε ν ε ρ γ ά  κ α θ ώ ς  

β ρ ίσ κ ο ντ α ι και μ έ σ α  σ ε  ισ τιοκ ύττα ρ α  ή π ερ ιβ ά λ λ ο ντα ι α π ό  γ ιγ α ντο κ ύ τ τα ρ α  τ ύ π ο υ  

ξ έ ν ο υ  σ ώ μ α τ ο ς .

Εικόνα 3. Οξείδωση στην περιοχή επαφ ή ς κεφαλής -  αυχένα. Η περιοχή αυτή μπορεί να  

αποτελέσει εστία π α ρ α γ ω γ ή ς  μικροσωματιδίων φ θ ο ρ ά ς . (Α νατύπω ση α π ό  Steinberg Μ, Garino 

J, Revision total hip arthroplasty).

Τ έλος μ ικ ρ ό τ ε ρ η ς  σ η μ α σ ία ς  εστίες α π ο τ ε λ ο ύ ν  τα σ ύ ρ μ α τ α  π ο υ  

χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  γ ια  τη ν  ο σ τ ε ο σ ύ ν θ ε σ η  το υ  μ ε ΐζο να  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  ή για  ν α  

κ α θ η λ ώ σ ο υ ν  ο σ τ ικ ά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  γ ύ ρ ω  α π ό  το  μ η ρ ια ίο . Τα σ ω μ α τίδ ια  εδώ  έχ ο υ ν  

μ εγ α λ ύ τερ η  δ ιά μ ετ ρ ο  και η σ η μ α σ ία  τ ο υ ς  έγκειται σ τ ο  γ ε γ ο ν ό ς  ότι μ ε τ α ν α σ τ ε ύ ο υ ν  μ έσ α  

σ τ η ν  ά ρ θ ρ ω σ η  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  - κ εφ α λ ή ς , π ρ ο κ α λ ώ ν τ α ς  φ θ ο ρ ά  ( th r e e -b o d y  w e a r ).  

Α λ λ ες  π ε ρ ιο χ έ ς  π α ρ α γ ω γ ή ς  π ρ ο ϊό ν τ ω ν  φ θ ο ρ ά ς  α π ο τ ε λ ο ύ ν  η επ ιφ ά νεια  ε π α φ ή ς  

μ ετά λ λ ο υ -τ σ ιμ έντο υ , ο  θ ρ υ μ μ α τ ισ μ ό ς  τ ο υ  τσ ιμ έντου , η επ ιφ ά νεια  τ σ ιμ έντο υ -ο σ τ ο ύ  ή 

μ ε τ ά λ λ ο υ -ο σ τ ο ύ  σ ε  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  τσ ιμ έντου .
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Η μ ο ρ φ ο λ ο γ ία  και το  μ έ γ ε θ ο ς  τ ω ν  σ ω μ α τ ιδ ίω ν  μ ελετήθηκε τ ο  -1993 α π ό  τ ο ν  

M a lo n e y  και τ ο υ ς  σ υ ν ε ρ γ ά τ ε ς  τ ο υ 26. Τα σ ω μ α τίδ ια  α π ο μ ο ν ώ θ η κ α ν  α π ό  τ ο υ ς  

υ π ό λ ο ιπ ο υ ς  ισ τ ο ύ ς  και σ τη  σ υ νέχ ε ια  εξ ετ ά σ θ η κ α ν  σ τ ο  η λ εκ τρ ο νικ ό  μ ικ ρ ο σ κ ό π ιο  και με 

μ ικ ρ ο α ν ά λ υ σ η  με ακ τίνες X. Ο  μ έ σ ο ς  ό ρ ο ς  μ ε γ έ θ ο υ ς  τ ω ν  μ ικ ρ ο σ ω μ α τιδ ίω ν  

π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  ή τ α ν  0 .5  μ πι. Τα μεταλλικά μ ικ ρ ο σ ω μ ά τ ια  ε μ φ ά ν ιζ α ν  π α ρ ό μ ο ιο  

μ έ γ ε θ ο ς  0 .7  μ π ι. Το 90% α υ τ ώ ν  ή τα ν  κά τω  τ ω ν  0 .9 5  μ π ι. Ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  τη ν π υ κ νό τ η τά  

τ ο υ ς  ή τα ν  κατά  μ .ο . 1.7 δ ισ εκ α το μ μ ύ ρ ια  α ν ά  γ ρ α μ μ ά ρ ιο  ισ τ ο ύ .

Β. Η ΔΙΑΧΥΣΗ ΣΤΟΝ ΠΕΡΙΠΡΟΘΕΣΙΚΟ ΧΩΡΟ

Η π α ρ ο υ σ ία  και η  εντ ό π ισ η  τ ω ν  ο σ τ εο λ υ τ ικ ώ ν  β λ α β ώ ν  σ ε  ολική  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  με ή χ ω ρ ίς  τσ ιμ έντο  δ εν  εξα ρ τά τα ι μ ό ν ο  α π ό  τη ν π α ρ α γ ω γ ή  τω ν  

σ ω μ α τιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς ,  α λ λ ά  και α π ό  την δ υ να τ ό τ η τ α  δ ιά χ υ σ η ς  α υ τ ώ ν  σ τ η ν  επ ιφ ά νεια  

ε π α φ ή ς  π ρ ό θ ε σ η ς - ο σ τ ο ύ .  Η π ερ ιο χ ή  α υ τή  ο ν ο μ ά σ τ η κ ε  " δ ρ α σ τ ικ ό ς  α ρ θ ρ ικ ό ς  χ ώ ρ ο ς "  

( e f fe c t iv e  joint s p a c e ) .  Ο  χ ώ ρ ο ς  α υ τ ό ς  π ερ ιλ α μ β ά νε ι τις π ε ρ ιο χ έ ς  γ ύ ρ ω  α π ό  το  

εμ φ ύ τευμ α  ό π ο υ  το  α ρ θ ρ ικ ό  υ γ ρ ό ,  μ αζί με τα  σ ω μ ά τ ια  φ θ ο ρ ά ς  π ο υ  περιέχει, έχει την  

ικανότητα δ ιά χ υ σ η ς . Κ ατά τις κ α θ η μ ερ ιν ές  δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ ες , τ ο  α ρ θ ρ ικ ό  υ γ ρ ό  υπόκειται 

σ ε  υ ψ η λ ές  π ιέσ εις  π ο υ  το  ο δ η γ ο ύ ν  σ τ ις  π ε ρ ιο χ έ ς  εκείνες π ο υ  ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  μ ικρ ότερη  

α ντ ίσ τα σ η . Έτσι τα σ ω μ α τίδ ια  φ θ ο ρ ά ς  μ ετ α φ έρ ο ν τ α ι με τ ο  α ρ θ ρ ικ ό  υ γ ρ ό  α π ό  την  

ά ρ θ ρ ω σ η  σ τ ο υ ς  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ο ύ ς  ισ τ ο ύ ς . Οι π ε ρ ιο χ έ ς  " χ α μ η λ ή ς  α ντ ίσ τ α σ η ς"  

κ α θ ο ρ ίζο ντα ι α π ό  τ ο ν  τ ρ ό π ο  ε μ φ ύ τ ε υ σ η ς , το  σ χ ε δ ία σ μ ά  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  και την 

π α ρ ο υ σ ία  ο σ τ ικ ή ς α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς  γ ύ ρ ω  α π ό  το  ε μ φ ύ τ ε υ μ α 27·28·29 (Εικ. 4 ).

Ειδική α ν α φ ο ρ ά  θ α  γίνει για  την δ ιά χυ σ η  α υτή  σ τ ο ν  χ ώ ρ ο  γ ύ ρ ω  α π ό  το  μ η ρ ια ίο  

εμ φ ύ τευμ α , σ η μ ε ιώ ν ο ν τ α ς  ότι α ν ά λ ο γ ο  φ α ιν ό μ ε ν ο  π α ρ α τ η ρ είτ α ι και σ τ α  κοτυλιαία  

εμ φ υ τεύμ α τα .

Η σ χ εδ ία σ η  τη ς μ η ρ ια ία ς  π ρ ό θ ε σ η ς  παίζει σ η μ α ν τ ικ ό  ρ ό λ ο  σ τ η ν  επ ίπ τ ω σ η  και 

σ τ η ν  εντ ό π ισ η  τη ς ο σ τ ε ό λ υ σ η ς .  Ο  M a lo n e y 30 το  α π έδειξε  α υ τ ό  το  1997  

π α ρ ο υ σ ιά ζ ο ν τ α ς  μία συγκριτική μελέτη σ τη  ο π ο ία  σ ε  μία ο μ ά δ α  εμ φ υτεύτη κε μ η ρ ια ίο  

σ τ έλ εχ ο ς  τιτανίου το  ο π ο ίο  εμ φ ά ν ιζε  π ο ρ ώ δ η  υ φ ή  (p o ro u s c o a t e d )  σ τ η ν  π ρ ό σ θ ι α ,  έ σ ω  

και ο π ίσ θ ια  επ ιφ ά νεια , ε ν ώ  σ τ η ν  ά λ λ η  ο μ ά δ α  εμφ υτεύτηκε σ τ έ λ ε χ ο ς  π ο υ  έφ ε ρ ε  π ο ρ ώ δ η  

επ ιφ ά νεια  σ ε  ό λ η  την π ερ ίμ ετ ρ ό  τ ο υ . Η π ρ ώ τ η  ο μ ά δ α  π α ρ ο υ σ ί α σ ε  ο σ τ ε ό λ υ σ η  σ τη ν  

δ ιά φ υ σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  σ ε  π ο σ ο σ τ ό  50%, ε ν ώ  η δεύτερ η  ο μ ά δ α  κ α θ ό λ ο υ  (Εικ. 5), Α υτό  

σ υ ν έ β η  επειδή σ τ η ν ^ ρ ρ ώ τ η  ο μ ά δ α  δ εν  υ π ή ρ χ ε  περιμετρική , γ ύ ρ ω  α π ό  τ ο  σ τ έ λ ε χ ο ς ,  

α ντ ίσ τα σ η  σ τ η ν  δ ιά χ υ σ η  τ ο υ  α ρ θ ρ ικ ο ύ  υ γ ρ ο ύ  σ τ ο  χ ώ ρ ο  μ ετα ξύ  π ρ ό θ ε σ η ς  και ο σ τ ο ύ .
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Εικόνα 4. Δ ιάγραμμ α  π ο υ  δείχνει τον "δραστικό αρθρικό χ ώ ρ ο ”. Α, Ο χ ώ ρ ο ς  αυτός περιλαμβάνει 

όλη την έκταση γύρ ω  α π ό  τις πρ οθέσεις, καθώ ς επίσης και τον χώ ρ ο  γύρω  α π ό  τις στηρικτικές 

βίδες. Β, Ο στεόλυση  μπορεί να  παρατηρηθεί οπουδήποτε το αρθρικό υ γρ ό  με τα σωματίδια 

φ θ ο ρ ά ς  μπορεί, λό γω  χαμηλής αντίστασης, να  διεισδύσει. Γ, Εκτεταμένη οστεόλυση. Εμφανής 

φ θ ο ρ ά  του πολυαιθυλενίου. (Α νατύπω ση α π ό  Miller, Review of O rthopaedics).

Εικόνα 5. Οστική ανακατασκευή επάνω  στις πορώ δεις επιφάνειες. Στην δεύτερη περίπτωση με 

την περιμετρική π ο ρ ώ δ η  υφή, η οστική ανάπτυξη αποτελεί φ ρ α γ μ ό  στην περιφερική 

μετανάστευση των πρ οϊόντω ν φ θ ο ρ ά ς  και την ανάπτυξη οστεόλυση ς. (Ανατύπωση α π ό  

Steinberg Μ, Garino J, Revision total hip arthroplasty).
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Γ. ΒΙΟΛΟΓΙΑ ΤΗΣ ΟΣΤΕΟΛΥΣΗΣ

Η διαδικασία  τη ς π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ή ς  ο σ τ ικ ή ς α π ο ρ ρ ό φ η σ η ς  έχει σ υσχετιστεί με την 

βιολογική α ν τ ίδ ρ α σ η  σ τ α  σ ω μ α τίδ ια  φ θ ο ρ ά ς 31. Ι σ τ ο π α θ ο λ ο γ ικ έ ς  α ν α λ ύ σ ε ις  α π ό  

π α ρ α σ κ ε υ ά σ μ α τ α  λ η φ θ έ ν τ α  α π ό  ε π εμ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  α π ό  μ ελέτες σ ε  ζώ α ,  

κ υτταροκα λλιέργειες και α π ό  νεκ ρ ο το μ ικ ό  υλικό, έ χ ο υ ν  ο δ η γ ή σ ε ι σ ε  α υ τή  τη 

συσχέτιση20'26■3l·32'33■34'35·3A'37■38■39'40·4,'‘,2■43·4̂ ·45·46'',7'',8■49'50■5,.
Ειδικές μελέτες έ χ ο υ ν  α ν α λ ύ σ ε ι  την επ ιφ ά νεια  ε π α φ ή ς  π ρ ό θ ε σ η ς  - ο σ τ ο ύ  ή 

τσ ιμ έντου  - ο σ τ ο ύ  σ τ η ν  π ερ ιο χ ή  τη ς κ ο τ ύ λ η ς  και τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ . Σε κα λά  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ε ς  π ρ ο θ έ σ ε ις  με ή χ ω ρ ίς  τσ ιμ έντο  και υλικό κ α τ α σ κ ε υ ή ς  τιτάνιο, κ ρ ά μ α  

τιτανίου ή κ ρ ά μ α  κ ο β α λ τ ίο υ -χ ρ ω μ ίο υ , έχει π α ρ α τ η ρ η θ ε ί α π ό  β ιο λ ο γ ικ ή ς  ά π ο ψ η ς  καλή  

α ν ο χ ή  και ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  α υ τ ώ ν  τ ω ν  υλικώ ν. Δ ε ν  έχει εμ φ α νισ τεί α ν τ ίδ ρ α σ η  εξαιτίας
·>

τοξικότητας α π ό  το  α κ ρ υ λ ικ ό  π ο λ υ μ ε ρ έ ς  ή τα μεταλλικά εμ φ υ τ εύ μ α τ α .

Α ντίθετα, ό λ ε ς  α υ τ έ ς  οι μελέτες έ χ ο υ ν  αναδείξει τη ν π α ρ ο υ σ ί α  μ ικ ρ ο σ ω μ α τιδ ίω ν  

φ θ ο ρ ά ς  (w e a r  d eb ris) σ τ ις  π ε ρ ιο χ έ ς  ο σ τ ε ό λ υ σ η ς .  Α ν α λ ύ σ ε ις  σ ε  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  ά σ η π τ η ς  

χ α λ ά ρ ω σ η ς  έ χ ο υ ν  δείξει την ύ π α ρ ξ η  μ ε μ β ρ ά ν η ς  σ τ ο ν  ε ν δ ιά μ ε σ ο  χ ώ ρ ο  τσ ιμ έντο υ  και 

ο σ τ ο ύ , ο  κυτταρικός π λ η θ υ σ μ ό ς  τη ς ο π ο ία ς  αποτελείτα ι κ υ ρ ίω ς  α π ό  μ α κ ρ ο φ ά γ α ,  ενώ  

υ π ά ρ χ ο υ ν  και σ η μ α ντικ ές  π ο σ ό τ η τ ε ς  π ο λ ύ  μ ικ ρ ο ύ  μ ε γ έ θ ο υ ς  σ ω μ α τ ιδ ίω ν  

π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ . Τα μ α κ ρ ο φ ά γ α  είναι ε ν ε ρ γ ο π ο ιη μ έ ν α  και π α ρ ά γ ο υ ν  ιντερλευκίνη  1β, η 

ο π ο ία  π ρ ο κ α λ εί οστική α π ο δ ό μ η σ η .  Ο  G old r in g  και οι σ υ ν ε ρ γ ά τ ε ς  τ ο υ 37 μ ελ ετ ώ ντα ς  

π ερ ιπ τ ώ σ εις  ά σ η π τ η ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς  μ η ρ ια ίω ν  σ τ ελ εχώ ν , π α ρ α τ ή ρ η σ α ν  ότι σ ε  ιστικές 

καλλιέργειες α π ό  τη ν  μ ε μ β ρ ά ν η  π ο υ  είχε α ν α π τ υ χ θ ε ί  σ τ ο ν  ε ν δ ιά μ ε σ ο  χ ώ ρ ο  τσ ιμ έντο υ  -  ·»

ο σ τ ο ύ , υ π ή ρ χ ε  π α ρ α γ ω γ ή  π ρ ο σ τ α γ λ α ν δ ίν η ς  Ε2 και κ ο λ λ α γ ε ν ά σ η ς ,  π ο υ  π α ίζ ο υ ν  

κ ά π ο ιο  ρ ό λ ο  σ τ η ν  οστική  α π ο ρ ρ ό φ η σ η ,  ε ξ η γ ώ ν τ α ς  τη ν  π ρ ο ο δ ε υ τ ικ ή  λ ύ σ η  σ τ ο ν  

εν δ ιά μ ε σ ο  χ ώ ρ ο  ο σ τ ο ύ  - τσ ιμ έντο υ .

Ό λ ε ς  οι π α ρ α τ η ρ ή σ ε ις  σ υ ν η γ ο ρ ο ύ ν  σ τ ο  γ ε γ ο ν ό ς  ότι η  ν ε ο σ χ η μ α τ ιζ ό μ ε ν η  

μ ε μ β ρ ά ν η  α π οτελεί κοκκίω μα τ ύ π ο υ  ξ έ ν ο υ  σ ώ μ α τ ο ς  ( fo r e ig n -b o d y  g r a n u lo m a )  (Εικ.6).

Ο  σ χ η μ α τ ισ μ ό ς  κ ο κ κ ιώ μ α το ς α π οτελεί τη ν α ν τ ίδ ρ α σ η  σ τ η ν  α δ υ ν α μ ία  κ α τ α σ τ ρ ο φ ή ς  ή 

α π ο μ ά κ ρ υ ν σ η ς  τ ω ν  β ιο ϋ λ ικ ώ ν. Ό π ω ς  α ν α φ έ ρ θ η κ ε  ο  κ υ ρ ία ρ χ ο ς  μ ικ ρ ο β ια κ ό ς  

π λ η θ υ σ μ ό ς  είναι τα  μ α κ ρ ο φ ά γ α , ε ν ώ  π α ρ α τη ρ είτα ι σ η μ α ν τ ικ ό ς  α ρ ιθ μ ό ς  ιν ο β λ α σ τ ώ ν  

και γ ιγ α ντ ο κ υ τ τ ά ρ ω ν . Λ εμ φ ο κ ύ ττ α ρ α  π α ρ α τ η ρ ο ύ ν τ α ι  ε π ίσ η ς , α λ λ ά  σ ε  μ ικ ρ ό τερ ο  

α ρ ιθ μ ό . Η ισ τολογικ ή  εξέτα σ η  τ ο υ  ο σ τ ο ύ  σ τ η ν  π ερ ιο χ ή  τ η ς  ά σ η π τ η ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς  

εμφ ανίζει ε ν ε ρ γ ο π ο ιη μ έ ν ο υ ς  ο σ τ ε ο κ λ ά σ τ ε ς  και κοιλότη τες α π ο ρ ρ ό φ η σ η ς .

Ο  G e lb  κ α ι ^ ι  σ υ ν ε ρ γ ά τ ε ς  τ ο υ 35 κ α τέλ η ξα ν  ότι τα  μ ικ ρ ό τερ α  σ ω μ α τίδ ια  

π ρ ο κ α λ ο ύ ν  μ εγ α λ ύ τερ η  α ν τ ίδ ρ α σ η  α π ό  τα μ εγ α λ ύ τ ε ρ α  σ ω μ α τ ίδ ια . Ε π ίσ η ς α υ τ ά  π ο υ  

ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  α ν ώ μ α λ η  επ ιφ ά νε ια  π ρ ο κ α λ ο ύ ν  μ εγ α λ ύ τερ η  α ν τ ίδ ρ α σ η  α π ό  ότι τα  

σ φ α ιρ ικ ά . Εκτός α π ό  τη ν έ ν τ α σ η  τη ς α ν τ ίδ ρ α σ η ς , δ ια φ ο ρ ά  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  και σ τ ο  

είδ ο ς  τ ω ν  ε κ λ υ ό μ ε ν ω ν  ο υ σ ιώ ν  π ο υ  π ρ ο κ α λ ο ύ ν  οστική  α π ο ρ ρ ό φ η σ η :  μ εγ α λ ύ τ ε ρ α
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Εικόνα 6. Εικόνα α π ό  ηλεκτρονικό μικροσκόπιο, ό π ο υ  φαίνονται μικροσωματίδια, προϊόντα  

φ θ ο ρ ά ς , σε τεμάχιο μ εμ βράνη ς λη φ θείσας α π ό  χαλαρω μένη ολική αρθροπλαστική κράματος 

κοβαλτίου-χρωμίου. (Α νατύπω ση α π ό  Steinberg Μ, Gorino J. Revision total hip arthroplasty).

σ ω μ α τίδ ια  τ τ ρ ο κ α λ ο ύ σ α ν  α υ ξ η μ έ ν α  επ ίπ εδ α  π ρ ο σ τ α γ λ α ν δ ίν η ς  Ε2, ε ν ώ  τα μ ικρότερα  

α υ ξ η μ έ ν α  επ ίπ εδ α  τ ο υ  π α ρ ά γ ο ν τ α  ιστικής ν έ κ ρ ω σ η ς  (tum or n ecr o s is  fa c to r ) . Ο  Jasty52 

α πέδειξε ότι η κ α τ ά σ τ α σ η  τ ο υ  α ν ο σ ο π ο ιη τ ικ ο ύ  σ υ σ τ ή μ α τ ο ς  το υ  δέκτη δ εν  παίζει 

σ η μ α ντ ικ ό  ρ ό λ ο  σ τ η ν  κ υ π α ρ ικ ή  α ν τ ίδ ρ α σ η  σ τ α  σ ω μ α τίδ ια  φ θ ο ρ ά ς .  Στις ε ρ γ α σ ίε ς  τω ν  

S h a n b h a g  και M a lo n e y  εκτιμήθηκε η έκ λυσ η  π α ρ α γ ό ν τ ω ν  ο σ τικ ή ς κ α τ α σ τ ρ ο φ ή ς  α π ό  

τα μ α κ ρ ο φ ά γ α ,  σ υ γ κ ρ ίν ο ν τ α ς  μ ικ ρ οσ ω μ α τίδ ια  α π ό  4 δ ια φ ορ ετικ ά  υλικά: κ ρ ά μ α  

τιτανίου, τιτάνιου , π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  π ο υ  π α ρ ή χ θ η σ α ν  σ τ ο  ερ γ α σ τ ή ρ ιο  και 

π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  π ο υ  ε λ ή φ θ η σ α ν  α π ό  επ εμ β ά σ εις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς .  Τα σω μ ατίδ ια  α π ό  

κ ρ ά μ α  τιτανίου  μ ε γ έ θ ο υ ς  1 έ ω ς  3  μ π ι ή τα ν  α υ τ ά  π ο υ  π ρ ο κ ά λ ε σ α ν  τη μ εγα λύ τερ η  

α ν τ ίδ ρ α σ η  β ά σ ε ι τ η ς  π α ρ α γ ω γ ή ς  ιντερ λ ευ κ ίνη ς-ΐβ , ιντερλευκ ίνη ς-6 , π ρ ο σ τ α γ λ α ν δ ίν η ς  

Ε2 και π α ρ ά γ ο ν τ α  ιστικής ν έ κ ρ ω σ η ς .

Οι π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ ε ς  μ ελέτες έ χ ο υ ν  εστιάσει σ τ η ν  ε ν ε ρ γ ο π ο ίη σ η  τω ν μ α κ ρ ο φ ά γ ω ν ,  

ό μ ω ς  ιδιαίτερα σ η μ α ν τ ικ ό ς  φ α ίνετα ι ν α  είναι και ο  ρ ό λ ο ς  τ ω ν  ιν ο β λ α σ τ ώ ν  τ ό σ ο  σ τη ν  

π α ρ α γ ω γ ή  τ ύ π ο υ  I κ ο λ λ α γ ό ν ο υ  ό σ ο  και σ τ η ν  π α ρ α γ ω γ ή  κυτοκινώ ν και ε ν ζ ύ μ ω ν  π ο υ  

ο δ η γ ο ύ ν  σ ε  οστικ ή  α π ο ρ ρ ό φ η σ η 51.

Η π α θ ο γ έ ν ε ια  τ η ς  ο σ τ ε ό λ υ σ η ς  ο λ ο κ λ η ρ ώ νετα ι με την οστική κ α τ α σ τ ρ ο φ ή  

ό π ω ς  έχει α ν α φ ε ρ θ ε ί  ή δη . Τα υ π ε ύ θ υ ν α  κ ύ π α ρ α  για  την οστική α π ο ρ ρ ό φ η σ η  είναι οι 

ο σ τ ε ο κ λ ά σ τ ε ς  π ο υ  ε ν ε ρ γ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  α π ό  τ ο υ ς  ε κ λ υ ό μ ε ν ο υ ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς .  Α π ό  τις 

ε ρ γ α σ ίε ς  τ ω ν  A th a n a s o u  και Q u in n 32-53 φ ά νη κ ε  ότι και τα  μ α κ ρ ο φ ά γ α  εκ τός τω ν  ά λ λ ω ν  

λ ε ιτ ο υ ρ γ ιώ ν  τ ο υ ς , π ο υ  είναι η φ α γ ο κ υ τ τ ά ρ ω σ η  και η έκ λυσ η  τ ω ν  δ ια φ ό ρ ω ν  κυτοκινώ ν, 

είναι υ π ε ύ θ υ ν α  και γ ια  κ ά π ο ια , χ α μ η λ ο ύ  β α θ μ ο ύ , ο σ τ ε ό λ υ σ η . Π α ρ ά  την ήπια  

οστεολυτικ ή  δ ρ ά σ η  τ ω ν  μ α κ ρ ο φ ά γ ω ν , η ε ν ε ρ γ ο π ο ίη σ η  τω ν  ο σ τ ε ο κ λ α σ ιώ ν  αποτελεί
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την βασικ ή  β ιολογικ ή  διαδικ ασία , μ έ σ ω  τη ς ο π ο ία ς  π α ρ α τη ρ είτ α ι σ η μ α ν τ ικ ο ύ  β α θ μ ο ύ  

οστική κ α τ α σ τ ρ ο φ ή .

Σ υ νο ψ ίζο ντα ς , φ α ίνετα ι ότι η ο σ τ ε ό λ υ σ η  και η ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  μετά  α π ό  μία

ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  το υ  ισχίου , είτε έχει χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί α κ ρ υ λ ικ ό  π ο λ υ μ ε ρ έ ς  είτε όχι,

είναι μια βιολογική  δ ιαδικ ασία  α ν τ ίδ ρ α σ η ς  σ τ α  μ ικ ρ ο σ ω μ ά τια  φ θ ο ρ ά ς  και εξαρτάται

α π ό  δ ιά φ ο ρ ο υ ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς .  Αυτοί π ε ρ ιλ α μ β ά ν ο υ ν  τ ο ν  τ ύ π ο , τη ν π ο σ ό τ η τ α  και το

ρ υ θ μ ό  π α ρ α γ ω γ ή ς  τ ω ν  σ ω μ α τ ιδ ίω ν  φ θ ο ρ ά ς .  Ε π ίσ η ς εξα ρ τά τα ι α π ό  την δ υ να τό τη τα

ν α  δ ιαχέονται σ τ ο ν  ε ν δ ιά μ ε σ ο  χ ώ ρ ο  ε μ φ υ τ εύ μ α τ ο ς  -  ο σ τ ο ύ  και φ υ σ ικ ά  α π ό  την έν τ α σ η

τη ς β ιο λο γ ικ ή ς α ν τ ίδ ρ α σ η ς , η ο π ο ία  δ ιαφ έρει μ ετα ξύ  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν .  Οι π α ρ ά γ ο ν τ ε ς

π ο υ  α ν α φ έ ρ ο ν τ α ι  σ τ η ν  σ χ ε δ ία σ η  τ ω ν  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν , τη ν κ α τα σ κ ευ ή  το υ

π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  και τη ν α π ο σ τ ε ίρ ω σ η  α υ τ ώ ν , μ π ο ρ ο ύ ν  ν α  ε π η ρ ε ά σ ο υ ν  όχι μ ό ν ο  την ,
·>

π α ρ α γ ω γ ή  τ ω ν  π ρ ο ϊό ν τ ω ν  φ θ ο ρ ά ς ,  α λ λ ά  και τη ν δ ιά χ υ σ η  σ τ ο ν  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  χ ώ ρ ο .

Η σ ύ γ χ ρ ο ν η  έ ρ ε υ ν α  με σ κ ο π ό  ν α  ελ α χ ισ το π ο ιή σ ε ι α υ τ ό  τ ο  φ α ιν ό μ ε ν ο  σ τρ έφ ετα ι

σ ε  δ ιά φ ο ρ ε ς  κ α τ ευ θ ύ ν σ ε ις . Έτσι έχει α ν α ν ε ω θ ε ί  τ ο  ε ν δ ια φ έ ρ ο ν  γ ια  τη μελέτη

,  εναλλακτικώ ν επ ιφ α ν ε ιώ ν  τρ ιβ ή ς  ό π ω ς  μ έτ α λ λ ο  με μ έτ α λ λ ο  ή  κ ερ α μ ικ ά  μ ε κεραμικά

υλικά. Π α ρ ά λ λ η λ α  σ υνεχίζετα ι η  έ ρ ε υ ν α  γ ια  τη β ελ τίω σ η  τ ω ν  χ α ρ α κ τ η ρ ισ τ ικ ώ ν  τ ο υ

π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ . Π α ρ ά  τις εξελίξεις α υ τ ές  φ α ντ ά ζε ι λ ίγ ο  α π ίθ α ν ο  ν α  μηδενιστεί η

π α ρ α γ ω γ ή  π ρ ο ϊό ν τ ω ν  φ θ ο ρ ά ς .  Έτσι είναι π ο λ ύ  σ η μ α ν τ ικ ό  ν α  κ α τ α ν ο η θ ο ύ ν  α π ό λ υ τ α

οι μ η χα ν ισ μ ο ί τη ς β ιο λ ο γ ικ ή ς  α ν τ ίδ ρ α σ η ς  π ο υ  ο δ η γ ο ύ ν  σ ε  ο σ τ ε ό λ υ σ η  και ε π ίσ η ς  ν α

διευκρινιστεί το  γιατί κ ά π ο ιο ι α σ θ ε ν ε ίς  είναι υ ψ η λ ό τ ε ρ ο υ  ρ ίσ κ ο υ  και γιατί η  δ ιαδικ ασία

αυτή  σ υ μ β α ίνει τ α χύ τ ερ α  και ε ν τ ο ν ό τ ε ρ α . Η κ α τ α ν ό η σ η  α υ τ ή ς  τ η ς  π ο λ ύ π λ ο κ η ς  «*
%

δ ια δικ α σ ία ς μ π ο ρ ε ί τελικά ν α  ο δ η γ ή σ ει σ τ ο ν  έλ ε γ χ ο  ή  και τη ν π ρ ό λ η ψ ή  της  

φ α ρ μ α κ ο λ ο γ ικ ά . Η σ ύ γ χ ρ ο ν η  έ ρ ε υ ν α  έχει σ τ ρ α φ ε ί και σ τ η ν  μελέτη τ ο υ  γενετικού  

υ π ο σ τ ρ ώ μ α τ ο ς ,  με σ κ ο π ό  την α ν α κ ά λ υ ψ η  τ ω ν  γενετικώ ν π α ρ α γ ό ν τ ω ν  π ο υ  ο δ η γ ο ύ ν  

σ ε  δ ια φ ο ρ ετ ικ ή ς έ ν τ α σ η ς  α ν τ ίδ ρ α σ η  σ ε  κ ά π ο ιο  σ υ γ κ ε κ ρ ιμ έν ο  ε ρ έ θ ισ μ α , ό π ω ς  τα  

π ρ ο ϊό ν τ α  φ θ ο ρ ά ς .

Δ. Η ΓΟΝΙΔΙΑΚΗ ΠΡΟΣΕΓΓΙΣΗ ΤΗΣ ΟΣΤΕΟΛΥΣΗΣ

Α ποτελεί σ ύ γ χ ρ ο ν η  α π ο δ ο χ ή  ότι η  επ ίπ τ ω σ η  δ ια φ ό ρ ω ν  π α θ ή σ ε ω ν  εξα ρ τά τα ι  

σ ε  π ο λ ύ  μ ε γ ά λ ο  β α θ μ ό  α π ό  τ ο  σ υ γ κ εκ ρ ιμ ένο  γενετικό υ π ό σ τ ρ ω μ α  τ ο υ  κ ά θ ε  α σ θ ε ν ο ύ ς .

Έτσι μ π ο ρ ε ί τ ο  γ ο ν ιδ ίω μ α  π ο υ  κω δικοποιεί μία π ρ ω τεΐνη  ν α  είναι τ α υ τ ό σ η μ ο  σ ε  ό λ ο υ ς  

τ ο υ ς  α ν θ ρ ώ π ο υ ς ,  ό μ ω ς  αρκεί η α π λ ή  δ ια φ ο ρ ά  σ ε  μ ία  β ά σ η  σ τ η ν  α κ ο λ ο υ θ ία  το υ  

ρ υθ μ ισ τικ ο ύ  γ ο ν ιδ ιώ μ ρ τ ο ς  γ ια  τη ν σ υ γκ εκ ρ ιμ ένη  π ρ ω τ εΐνη , γ ια  ν α  π ρ ο κ α λ έ σ ε ι  

δ ια φ ορ ετικ ή ς έ ν τ α σ η ς  έ κ φ ρ α σ ή  τη ς . Α υτές οι α π λ έ ς  δ ια φ ο ρ ο π ο ιή σ ε ις  β ά σ ε ω ν  

ο ν ο μ ά ζ ο ν τ α ι  α π λ ό ς  νουκλεοτιδ ικός π ο λ υ μ ο ρ φ ισ μ ό ς  (SNPs) και π α ρ α τ η ρ ο ύ ν τ α ι  σ χ ε δ ό ν  

σ ε  ό λ α  τα γο ν ίδ ια , ε π η ρ ε ά ζ ο ν τ α ς  την π ρ ο δ ιά θ ε σ η  για  κ ά π ο ια  π ά θ η σ η .

Φ αίνεται ότι φ λ ε γ μ ο ν ώ δ ε ις  κ α τ α σ τ ά σ ε ις  τ ο υ  μ υ ο σ κ ελ ετ ικ ο ύ  σ υ σ τ ή μ α τ ο ς ,  

εξα ρ τώ ντα ι α π ό  σ υ γ κ ε κ ρ ιμ έ ν ο υ ς  τ ύ π ο υ ς  γ ο ν ιδ ια κ ή ς  έ κ φ ρ α σ η ς .  Α υ τό  ή δη  έχει
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α π ο δ ειχθ εί για  κ ά π ο ιο υ ς  τ ύ π ο υ ς  φ λ ε γ μ ο ν ώ δ ο υ ς  α ρ θ ρ ίτ ιδ α ς . Θ εω ρείται ότι και η 

ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η , η ο π ο ία  α π οτελεί μία φ λ ε γ μ ο ν ώ δ η  διαδικασία , εμφανίζεται 

σ υ χ ν ό τ ε ρ α  σ ε  α σ θ ε ν ε ίς  με σ υ γ κ εκ ρ ιμ ένο  γενετικό υ π ό σ τ ρ ω μ α . Έτσι η δ ιαφ ορετικής  

έ ν τ α σ η ς  α ν τ ίδ ρ α σ η  σ τ α  π ρ ο ϊό ν τ α  φ θ ο ρ ά ς ,  μ π ο ρ ε ί ν α  εξη γή σει γιατί η ίδια π ρ ό θ ε σ η  σ ε  

κ ά π ο ιο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  χ α λ α ρ ώ ν ε ι , ε ν ώ  σ ε  ά λ λ ο υ ς  π α ρ α μ έν ε ι σ τ α θ ε ρ ή . Αυτή η γενετική 

π λ η ρ ο φ ο ρ ία ,  μ π ο ρ ε ί ν α  εστιάσει την μελλοντική θ ερ α π ευτικ ή  α ντιμ ετώ π ιση  σ τ ο υ ς  

α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είναι υ ψ η λ ο ύ  ρ ίσ κ ο υ  για  α υτή  την επ ιπ λ ο κ ή 5*.

Η π α ρ ο υ σ ί α σ η  τ ο υ  π ερ ισ τα τικ ού  π ο υ  α κ ο λ ο υ θ ε ί, αποτελεί μία υποθετική  

π ρ οεγχειρη τικ ή  εκτίμηση α σ θ ε ν ο ύ ς  π ο υ  πρόκειται ν α  υ π ο β λ η θ ε ί σ ε  ολική  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  τ ο υ  ισ χ ίο υ  το  έτ ο ς  2 0 1 0  και α π οτελεί π ιστή  μ ε τ ά φ ρ α σ η  της  

π α ρ ο υ σ ί α σ η ς  τ ο υ  F. S. C ollins55 “S h a ttu ck  L e c tu r e -M e d ic a l a n d  S o c ie ta l  

C o n s e q u e n c e s  o f  th e  H u m a n  G e n o m e  Project".

« Υ π ο θ έτο υ μ ε  ότι έ ν α ς  ά ν δ ρ α ς  60  ετώ ν με ο σ τ ε ο α ρ θ ρ ίτ ιδ α  του  α ρ ισ τ ε ρ ο ύ  ισχίου  

έρχεται σ τ ο  ιατρείο  σ α ς .  Το μ ε σ ά ρ θ ρ ιο  δ ιά σ τη μ α  έχει εξα φ α νισ τεί και ο  α σ θ ε ν ή ς  έχει 

π ο λ ύ  π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν ε ς  δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ ες . Π άσχει α π ό  ή π ια  υ π έ ρ τ α σ η , χ ω ρ ίς  ά λ λ α  

π ρ ο β λ ή μ α τ α  υ γ ε ία ς . Σ υ μ π λη ρ ω μ α τικ ά  με τη λή ψ η  το υ  ισ το ρ ικ ο ύ  και την φ υσική  

εξέτα σ η , μ π ο ρ είτε  ν α  ελέγξετε σ τ η ν  α σ φ α λ ισ τικ ή  κ ά ρ τα  α ν α γ ν ώ ρ ισ η ς  π ο υ  έχει μαζί του, 

τ ο ν  «Γενετικό Δείκτη» για  σ η μ α ντικ ές  π α θ ή σ ε ις  σ τ ο υ ς  ά ν δ ρ ε ς ,  ο  ο π ο ίο ς  δείχνει το  

σχετικό ρ ίσ κ ο  για  τα σ υ ν η θ έ σ τ ε ρ α  ν ε ο π λ ά σ μ α τ α , κ α ρ δ ιο π ά θ ε ιες  και ο σ τ εο α ρ θ ρ ίτ ιδ α  

και είναι 0 .7 6 ,0 .5 3  και 4 .2 0  α ντ ίσ το ιχα .

Κ α ν έν α ς  α π ό  α υ τ ο ύ ς  τ ο υ ς  γενετικ ούς π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  δ εν  προδια θ έτει σ ε  

επ ιπ λ ο κ ές  σ χ ετ ιζό μ εν ες  με την α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  του  ισχίου . Κ ατόπιν ζητάτε το ν  «Δείκτη 

Χ α λ ά ρ ω σ η ς  τη ς Α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς »  π ο υ  εξετάζει το ρ ίσ κ ο  χ α λ ά ρ ω σ η ς  του  

ε μ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς  σ τη  β ά σ η  τη ς δ ια φ ορ ετ ικ ή ς έ κ φ ρ α σ η ς  γ ο ν ιδ ίω ν  π ο υ  σχετίζονται με την  

δια δικ α σία  ά σ η π τ η ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Το σχετικό ρ ίσ κ ο  π ο υ  α ν α φ έρ ε τ α ι σ ε  κ ά θε έν α  α π ό  

τ ο υ ς  πέντε δείκτες π ο υ  ε π η ρ ε ά ζ ο υ ν  την π ερ ιπ ρ ο θ εσ ικ ή  οστική α π ο ρ ρ ό φ η σ η  φαίνεται 

σ τ ο ν  π ίν α κ α  I.

Π ίνακας I.

Γονίδιο Λ ειτουργία Σχετικό ρ ίσ κ ο
1 Κυτοκίνη 0 .8 5
2 Α ν α σ τ ο λ έ α ς  κυτοκίνης 2.2
3 Χυμοκίνη 1.0
4 Α γγειογενετικός

π α ρ ά γ ο ν τ α ς
4.7

5 Ε νερ γ ο π ο ιη τ ή ς
ο σ τ ε ο κ λ α σ ιώ ν

10.2

Υ π ο λ ο γ ίζ ο ν τ α ς  ό λ α  τα γο νίδ ια  μαζί, κ α τα λ ή γ ο υ μ ε  σ ε  έ ν α  Σ υνολικό Δείκτη 

Χ α λ ά ρ ω σ η ς  15.3. α υ τ ό  σ η μ α ίνει ότι το  ρ ίσ κ ο  το υ  α σ θ ε ν ο ύ ς  για  α νά π τ υ ξη



23

π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ή ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς  είναι 15.3 φ ο ρ έ ς  μ ε γ α λ ύ τ ε ρ ο  α π ό  τ ο ν  μ έ σ ο  ό ρ ο .  

Σ υ ν υ π ο λ ο γ ίζ ο ν τ α ς  τη ν ηλικία το υ  α σ θ ε ν ο ύ ς ,  το  β ά ρ ο ς  και τ ο  επ ίπ εδ ο  δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ α ς ,  

ο  Σ υνολικ ός Δείκτης Χ α λ ά ρ ω σ η ς  φ θ ά ν ε ι  σ τ ο  2 3 .4 . Α υ τό  σ η μ α ίνει ότι είναι 2 3 .4  φ ο ρ έ ς  

π ιθ α ν ό τ ε ρ ο , ο  σ υ γ κ ε κ ρ ιμ έν ο ς  α σ θ ε ν ή ς  ν α  υ π ο β λ η θ ε ί σ ε  ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  της  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  λ ό γ ω  χ α λ ά ρ ω σ η ς  μ έ σ α  σ ε  10 έτη, α π ό  ότι έ ν α ς  χ α μ η λ ο ύ  ρ ίσ κ ο υ  

α σ θ ε ν ή ς .  Τον χειρ ουρ γείτε  τ ο ν  α σ θ ε ν ή  ή  όχι;

Εκτιμώντας τ ο ν  Γενετικό Δείκτη για  σ ο β α ρ έ ς  π α θ ή σ ε ις  και τ ο  π ρ ο σ δ ό κ ιμ ο  

επ ιβ ίω σ η ς τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς ,  π ρ ο χ ω ρ ά τ ε  σ τ η ν  ε π έ μ β α σ η . Μ ετά τη ν ε π έ μ β α σ η  

π α ρ α π έ μ π ε τ ε  τ ο ν  α σ θ ε ν ή  σ τ η ν  Ο ρθ οπα ιδ ική  Μ ο ν ά δ α  Μ ο ρ ια κ ή ς  Θ ε ρ α π ε ία ς  γ ια  την  

π ρ ο φ ύ λ α ξ η  κατά τ η ς  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ή ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς .»

Είναι το  σ ε ν ά ρ ιο  α υ τ ό  υ π ο θ ετ ικ ό  ή π ρ α γ μ α τ ικ ό ; Π ρ ο φ α ν ώ ς  ξεφ εύγει α π ό  τα  *
*

π λ α ίσ ια  τη ς  π α ρ ο ύ σ α ς  μ ελέτη ς. Το έ τ ο ς  2 0 1 0  ό μ ω ς  είναι π ι θ α ν ό  ν α  α π οτελεί 

π ρ α γμ α τικ ό τη τα .

%
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3. ΒΙΟΛΟΓΙΑ ΤΩΝ ΟΣΤΙΚΩΝ ΜΟΣΧΕΥΜΑΤΩΝ

Η χ ρ ή σ η  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  έχει α υξη θεί κατά  τα  τελευταία χ ρ ό ν ια  εξαιτίας
Λ ^

τ ο υ  α υ ξ η μ έ ν ο υ  α ρ ιθ μ ο ύ  α π ο τ υ χ η μ έ ν ω ν  ολικ ώ ν α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν  π ο υ  α ν α θ ε ω ρ ο ύ ν τ α ι.  

Η α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  ελλειμ μ ά τω ν το υ  μ η ρ ια ίο υ  είναι α π α ρ α ίτη τη  ώ στε ν α  

επιτευχθεί ικανοποιη τική  εμ φ ύ τ ευ σ η  τ ο υ  ν έ ο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς , ν α  α π ο κ α τα σ τα θ ε ί η 

κινηματική το υ  ισ χ ίο υ  και το  μ ή κ ο ς  του  σ κ έ λ ο υ ς . Εκτός ό μ ω ς  τη ς κ ά λ υ ψ η ς  α υ τώ ν  τω ν  

μ η χα νικ ώ ν  π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ω ν ,  είναι α π α ρ α ίτη τη  και η α ντιμ ετώ π ιση  τ ω ν  β ιολογικ ώ ν  

α π α ιτ ή σ ε ω ν . Η β ιο λ ο γ ικ ή  α υ τή  π ρ ο σ έ γ γ ισ η  γίνεται με τη χ ρ ή σ η  ο σ τ ικ ώ ν α υ τ ό  ή 

ά λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , υ π ο σ τ η ρ ίζ ο ν τ α ς  την π ρ ό σ φ υ σ η  τω ν μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  και την  

α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τ η ς  δ ο μ ή ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ 5*·57·5®··59· *°.

Τα ο σ τ ικ ά  α υ τ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α , α ν  και έχει α π οδ ειχθ εί πειραμ ατικ ά  και κλινικά ότι 

υ π ε ρ έ χ ο υ ν  τ ω ν  ά λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  σ τ η ν  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τω ν ο σ τ ικ ώ ν ελλειμμάτω ν*', 

δ εν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  ε υ ρ έ ω ς , λ ό γ ω  τη ς π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν η ς  π ο σ ό τ η τ α ς  ο σ τ ο ύ  π ο υ  

π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  και τ η ς  ν ο σ η ρ ό τ η τ α ς  α π ό  τη δ ό τρ ια  π ερ ιο χή .

Υ π ά ρ χ ο υ ν  α ρ κ ετ ά  σ η μ εία  σ υ ζ ή τ η σ η ς  π ο υ  σχετίζοντα ι με τη χ ρ ή σ η  τω ν  οστικώ ν  

ά λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν . Το ρ ίσ κ ο  τη ς μ ε τ ά δ ο σ η ς  π α θ ο γ ό ν ω ν  ιώ ν ό π ω ς  HIV, ηπατίτιδας Β 

και η π α τίτιδ α ς C  με τη χ ρ ή σ η  α υ τ ώ ν  τ ω ν  α ν θ ρ ώ π ιν ω ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  έχει εκτιμηθεί ότι 

είναι 1 σ ε  1.6 εκ α το μ μ ύ ρ ια  π ερ ιπ τώ σ εις* 2· 63 *4. Δ ύ ο  π ερ ιπ τ ώ σ εις  μ ε τ ά δ ο σ η ς  ιώ ν έχο υ ν  

δη μοσιευτεί α π ό  τ ο ν  Tom ford*3 α π ό  το  1980, ε ν ώ  α π ό  το 1992 δ εν  υ π ά ρ χ ο υ ν  τέτοιες 

α ν α φ ο ρ έ ς .  Οι τ ρ ά π ε ζ ε ς  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  π ρ έπ ει ν α  π λ η ρ ο ύ ν  τα κριτήρια της  

Α μ ερ ικάνικη ς Έ ν ω σ η ς  Τ ρ α π ε ζώ ν  Ιστώ ν (A m erica n  A sso c ia tio n  o f  Tissue Banks)*3·*5 

έ χ ο ν τ α ς  κάνει π λ ή ρ η  έ λ εγ χ ο  τ ο υ  δ ό τη , ο ρ ο λ ο γ ικ ό  έλ εγ χο  α ν ίχ ν ε υ σ η ς  τ ω ν  ιο γ ενώ ν  

λ ο ιμ ώ ξ ε ω ν  π ο υ  α ν α φ έ ρ θ η κ α ν  και δ ια τ η ρ ώ ντ α ς  τα  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  επί ε ξ α μ ή ν ο υ  για  την  

π ιθ α ν ό τ η τ α  θ ε τ ικ ο π ο ίη σ η ς  τ ο υ  δότη**.

Τα οσ τικ ά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ρ ο κ α λ ο ύ ν  σ η μ α ντικ ό τερ η  κυτταρική α ν ο σ ο λ ο γ ικ ή  

α ν τ ίδ ρ α σ η  και έ χ ο υ ν  υ ψ η λ ό τ ε ρ ο  δείκτη α π ο τ υ χ ία ς  σ ε  σ χ έ σ η  με τα

α υ τ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α * 7·68·*9·70.

Η ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  είναι μία π ερ ίπ λ ο κ η  διαδικασία π ο υ  

α φ ο ρ ά  β ιο λ ο γ ικ ο ύ ς  και εμ β ιο μ η χ α ν ικ ο ύ ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς ,  α λ λ ά  σχετίζεται και με την  

χειρ ουρ γικ ή  τεχνική. Η α λ λ η λ ε π ίδ ρ α σ η  ό λ ω ν  α υ τ ώ ν  τω ν π α ρ α γ ό ν τ ω ν  καθορίζει την  

ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  α υ τ ώ ν 71· 72. Η επ ιλ ο γή  το υ  κ α τά λ λ η λ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  θ α  βασιστεί σ τη ν  

γ ν ώ σ η  τη ς λ ε ιτ ο υ ρ γ ία ς  και τ η ς  β ιο λ ο γ ία ς  τω ν  οσ τικ ώ ν μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν .

Α. ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ ΤΩΝ ΟΣΤΙΚΩΝ ΜΟΣΧΕΥΜΑΤΩΝ

Η χ ρ ή σ η  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  δ ύ ο  λειτουργίες: την ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η  

και την μ η χανικ ή  υ π ο σ τ ή ρ ιξ η .

24
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Η ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η  είναι η δ ιαδικασία  εκείνη κατά τη ν ο π ο ία  σ υ μ β α ίνε ι π α ρ α γ ω γ ή  

οστίτη ισ τού  α π ό  τα ο σ τ εο κ ύ τ τ α ρ α  του  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  ή τ ο υ  δέκτη. Τα α υ τ ό λ ο γ α  οστικά  

κ ύ π α ρ α  επ ιβ ιώ νο υ ν  κ α τό π ιν  μ ε τ α μ ό σ χ ε υ σ η ς  και π α ρ ά γ ο υ ν  ν έ ο  ο σ τ ο ύ ν  κατά την  

διάρκεια τω ν π ρ ώ τ ω ν  4 έ ω ς  8  ε β δ ο μ ά δ ω ν  μετά το  χ ε ιρ ο υ ρ γ ε ίο 70· 73· 7Α. Το σ π ο γ γ ώ δ ε ς  

ο σ τ ο ύ ν , σ υ γ κ ρ ιν ό μ ε ν ο  με το  φ λ ο ιώ δ ε ς , έχει μ εγ α λ ύ τερ η  δ υ ν α τ ό τ η τ α  π α ρ α γ ω γ ή ς  ν έ ο υ  

ο σ τ ο ύ  λ ό γ ω  τη ς μ ε γ ά λ η ς  τ ο υ  επ ιφ ά ν ε ια ς .

Τα οστικ ά  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ρ ο ά γ ο υ ν  την ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η  μ έ σ ω  τρ ιώ ν  σ η μ α ντ ικ ώ ν  

ιδιοτήτω ν π ο υ  θ α  α ν α λ υ θ ο ύ ν  σ τ η  σ υ ν έχ ε ια  (π ίν α κ α ς  II).

Ο σ τεο ε π α γ ω γ ή  (o steo in d u c tio n )  είναι η δ ια δικ α σία  ε ν ε ρ γ ο π ο ίη σ η ς  α ρ χ έ γ ο ν ω ν  

ο σ τ εο κ υ τ τ ά ρ ω ν , π ο υ  π ρ ο έ ρ χ ο ν τ α ι  α π ό  τ ο υ ς  π ε ρ ιβ ά λ λ ο ν τ ε ς  ισ τ ο ύ ς , τα ο π ο ία  

δ ια φ ο ρ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  σ ε  ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς . Η δ ιαδικ ασία  α υ τή  ευ ο δ ώ νετ α ι α π ό  

α ν α π τ υ ξ ια κ ο ύ ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  ό π ω ς :  1) η οστική  μ ο ρ φ ο γ εν ετ ικ ή  

π ρ ω τεΐνη  (BMP), 2) ο  μ ετα σ χη μ α τισ τ ικ ό ς  α ν α π τ υ ξ ια κ ό ς  π α ρ ά γ ο ν τ α ς  -  βή τα  (TGF-β: 

Transform ing G ro w th  F a cto r-β ), 3) ο  α ν ά λ ο γ ο ς  τ η ς  ιν σ ο υ λ ίν η ς  α ν α π τ υ ξ ια κ ό ς  

-  π α ρ ά γ ο ν τ α ς  ll(IGF-ll: Insulin-like G row th  F a c to r  II) και 4) ο  εκ τ ω ν  α ιμ ο π ετ α λ ίω ν  

π α ρ α γ ό μ ε ν ο ς  π α ρ ά γ ο ν τ α ς  (PDGF: P la te le t-D e r iv e d  G ro w th  F a c to r )68 70 75. Τα 

π ρ ό δ ρ ο μ α  ο σ τ ε ο κ ύ τ τ α ρ α  π ρ ο έ ρ χ ο ν τ α ι  α π ό  τ ο  μ υ ε λ ό  τ ο υ  δέκτη, τ ο  π ε ρ ιό σ τ ε ο  ή το  

συ νδετικ ό  ισ τό 59· 70. Η οστική μ ο ρ φ ο γ ενετ ικ ή  π ρ ω τ εΐνη  επ ά γ ει τη ν μ ε τ α π λ α σ ία  

μ εσ εγχυ μ α τικ ώ ν κ υ τ τά ρ ω ν  σ ε  ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς . Το κ ύ π α ρ ο  σ τ ό χ ο ς  γι' α υ τή  α π ο τελ εί το

Π ίνακας II

Τύποι ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  και ιδ ιότη τες

Μ ό σ χ ε υ μ α Ο σ τ ε ο ε π α γ ω γ ή Ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω
ΥΠ

Ο σ τ εο γ ενετ ικ ά
κ ύ τ τα ρ α

Μ η χα νικ ή
υ π ο σ τ ή ρ ιξ η

Αυτομοσχεύματα
Σπογγιώδη Καλή Αριστη Αριστη Όχι
Φλοιώδη Μέτρια Μέτρια Μέτρια Αριστη

Αλλομοσχεύματα Μέτρια Μέτρια Όχι Καλή
Κεραμικά Όχι Μέτρια Όχι Μέτρια
Απομεταλλοττοιη- Καλή Μέτρια Όχι Όχι
μένη οστική ουσία 
Μυελός οστών Καλή _ 2 λ !_______________ Καλή _2Λ!_____________

Τροποποιημένος πίνακας από Brinker MR, Miller MD. Fundamentals of Orthopaedics. Philadelphia, WB 

Saunders, 1999.

α δ ια φ ο ρ ο π ο ίη τ ο  π ε ρ ια γ γ ε ια κ ό  μ εσ εγχυ μ α τ ικ ό  κ ύ ττα ρ ο . Έτσι η π ρ ω τ ε ΐν η  α υτή  επά γει  

την ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η 76. Ο  TGF-β  επ ά γ ει τη ν π α ρ α γ ω γ ή  κ ο λ λ α γ ό ν ο υ  τ ύ π ο υ  II και 

π ρ ω τ ε ο γ λ υ κ α ν ώ ν  α^Γρ μ εσ εγχυ μ α τ ικ ό  κ ύ ττα ρ α . Ε π ίσ η ς  επ ά γει τη ν σ ύ ν θ ε σ η  

κ ο λ λ α γ ό ν ο υ  α π ό  τ ο υ ς  ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς 77. Ο  TGF-β α νευ ρ ίσ κ ετα ι σ ε  α ιμ α τ ώ μ α τ α  π ο υ  

δ η μ ιο υ ρ γ ο ύ ν τ α ι μετά  α π ό  κ α τά γ μ α τα  και θεω ρείτα ι ότι ρ υθ μ ίζει τη ν π α ρ α γ ω γ ή  

χ ο ν δ ρ ικ ο ύ  και οστίτη  ισ τ ο ύ  σ τ ο ν  κ α τα γμ α τικ ό  π ώ ρ ο .  Τ έλος, ό τ α ν  ο  TGF-β  

χρ η σ ιμ οπ οιείτα ι σ τ η ν  επ ικ ά λυψ η  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν , επ ά γει την οστική  α ν ά π τ υ ξ η  π ά ν ω  σ ε  

α υ τ ά . Ο  IGF-II διεγείρει την π α ρ α γ ω γ ή  κ ο λ λ α γ ό ν ο υ  τ ύ π ο υ  I, τ ο ν  κυτταρικό
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π ο λ λ α π λ α σ ια σ μ ό ,  την σ ύ ν θ ε σ η  θ εμ έλ ια ς  χ ο νδ ρ ικ ή ς  ο υ σ ία ς  και την π α ρ α γ ω γ ή  οστίτη  

ισ το ύ . Ο  PDGF δ ρ α  ω ς  χημειοτακτικός π α ρ ά γ ο ν τ α ς ,  ε λ κ ύ ο ντ α ς  φ λ ε γ μ ο ν ώ δ η  κύτταρα  

σ τ η ν  εστία  το υ  κ α τ ά γ μ α τ ο ς  ή γενικ ότερ α  σ τ η ν  π ερ ιο χή  ό π ο υ  επ ά γετα ι η ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η .

Ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω γ ή  (o s te o c o n d u c tio n ) είναι η λειτουργία  εκείνη κατά την ο π ο ία  

το ο σ τ ικ ό  υ π ό σ τ ρ ω μ α  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  έν α  ικρίω μα τρ ιώ ν δ ια σ τ ά σ ε ω ν  ό π ο υ  θ α  

α ν α π τ υ χ θ ο ύ ν  τα ν έ α  α γ γ ε ία  (h ost cap illar ies) και τα π ρ ό δ ρ ο μ α  ο σ τ εο κ ύ τ τ α ρ α 5® 61. 

Π ολλά  α π ό  τα  υ π ά ρ χ ο ν τ α  ο σ τικ ό  υ π ο κ α τ ά σ τ α τ α  δ ρ ο υ ν  σ τ η ν  κ α τεύ θ υ νσ η  της 

π α ρ α γ ω γ ή ς  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  μ έ σ ω  α υ τ ή ς  της β ιο λ ο γ ικ ή ς δ ια δ ικ α σ ία ς79· ®°. Τα σ π ο γ γ ώ δ η  

α υ τ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  και η  α π ο μ ε τ α λ λ ο π ο ιη μ έ ν η  οστική  θεμ έλ ια  ο υ σ ία  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  και τις 

δ ύ ο  α υ τ ές  λ ε ιτο υ ρ γ ίες  της ο σ τ ε ο ε π α γ ω γ ή ς  και ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω γ ή ς .  Η 

α π ο μ ε τ α λ λ ο π ο ιη μ έ ν η  οστική  θεμ έλ ια  ο υ σ ία  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  έν α  δομικ ό υ π ό σ τ ρ ω μ α  για την 

π α ρ α γ ω γ ή  ν έ ο υ  οστίτη  ισ τ ο ύ , ε ν ώ  π α ρ ά λ λ η λ α  αποτελεί μια επ εξ ε ρ γ α σ μ έ ν η  π η γή  

ο σ τ ικ ή ς μ ο ρ φ ο γ ε ν ε τ ικ ή ς  π ρ ω τ ε ΐν η ς . Τελικά, έ ν α  ο σ τ ικ ό  μ ό σ χ ε υ μ α  π ρ έπ ει ν α  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  

την δομική υ π ο σ τ ή ρ ιξ η  είτε ω ς  π ρ ώ τ η  και κύρια  λε ιτουργία , είτε ω ς  α π ο τ έ λ ε σ μ α  της  

ο σ τ ικ ή ς  α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς  ( b o n e  r e m o d e lin g )  το υ  α ρ χικ ο ύ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς .

Τα έτοιμα  ο σ τεο γενετικ ό  κ ύ π α ρ α  (o s te o g e n ic  cells) πσυ' χα ρ α κ τη ρ ίζο ντα ι α π ό  

την ά μ ε σ η  ο σ τ ε ο β λ α σ τ ικ ή  λε ιτου ρ γία , π ε ρ ιλ α μ β ά ν ο υ ν  τα α ρ χ έ γ ο ν α  μ εσεγχυματικά  

κ ύττα ρ α , τ ο υ ς  ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς  και τα ο σ τ εο κ ύ τ τ α ρ α .

Τ έλος, π ρ έπ ε ι ν α  τονιστεί μια ά λ λ η  ση μ αντικ ή  λειτουργία  π ο υ  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  τα 

οσ τικ ά  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  και είναι α υ τή  τη ς μ η χα νικ ή ς υ π ο σ τ ή ρ ιξ η ς  ιδίω ς σ ε  π ερ ιο χ ές  δομικά  

ελλειμματικές. Τα φ λ ο ιώ δ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  ά μ εσ η  και ισ χυ ρ ή  μηχανική  

υ π ο σ τ ή ρ ιξ η , ε ν ώ  ε ν σ ω μ α τ ώ ν ο ν τ α ι  με κ α θ υ σ τ έρ η σ η .

Η ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  (in co rp o ra tio n ) ό λ ω ν  τω ν μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  γίνεται μ έσ ω  

δ ια φ ό ρ ω ν  φ ά σ ε ω ν  και μ π ο ρ ε ί ν α  δ ιαρκέσει επί έτη70 (π ίν α κ α ς  III).

Π ίνακας III

Στάδια ε ν σ ω μ ά τ ω σ η ς  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν

Στάδιο Δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τα
1. Φ λ ε γ μ ο ν ή ς Ε νεργοποιείται α π ό  τα νεκρωτικά  

υ π ο λ ε ίμ μ α τ α /α ν τ ίδ ρ α σ η  π ρ ο ς  ξ ένο  σ ώ μ α
2. Δ ια φ ο ρ ο π ο ίη σ η ς  ο σ τ ε ο β λ α σ τ ώ ν Α π ό  π ρ ό δ ρ ο μ α  κύτταρα
3. Ο σ τ ε ο ε π α γ ω γ ή ς Ο σ τεοβ λα σ τικ ή  και οστεοκ λαστική  

δ ρ α σ τη ρ ιό τη τ α
4. Ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω γ ή ς Σ χη μ α τισ μ ός ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  σ τ ο  ικρίω μα
5. Α ν α κ α τ α σ κ ευ ή ς Δ ιαδικασία  π ο υ  διαρκεί έτη

Η αρχική  φ λ ε γ μ ο ν ώ δ η ς  α ν τ ίδ ρ α σ η  μετά την τ ο π ο θ έ τ η σ η  τω ν μ ο σ χ ευ μ ά τ ω ν , η 

ο π ο ία  διεγείρεται α π ό  τα νεκρω τικά  υ π ο λ είμ μ α τα  ή αποτελεί την τυπική α ν τ ίδ ρ α σ η  π ρ ο ς  

ξ έ ν ο  σ ώ μ α  ε ά ν  πρόκειτα ι για  α λ λ ο μ ό σ χ ε υ μ α , π ρ ο μ η θ εύ ε ι την π ερ ιο χ ή  με ιν ο β λ ά σ τ ε ς  και 

με ά λ λ α  φ λ ε γ μ ο ν ώ δ η  κ ύ ττα ρ α  τα ο π ο ία  είναι α π α ρ α ίτη τ α  σ τ η ν  αρχική φ ά σ η  της
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α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς 78. Τα π ρ ό δ ρ ο μ α  ο σ τ ε ο κ ύ π α ρ α  α π ό  τ ο ν  δέκτη εγκ α θ ίσ τα ντα ι σ τ ο  

μ ό σ χ ε υ μ α  κατά το  τ έ λ ο ς  τ η ς  π ρ ώ τ η ς  ε β δ ο μ ά δ α ς  εν ώ  τ α υ τ ό χ ρ ο ν α , υ π ό  τη δ ρ ά σ η  

α να π τ υ ξ ια κ ώ ν  π α ρ α γ ό ν τ ω ν ,  π α ρ α τη ρ είτα ι δ ια φ ο ρ ο π ο ίη σ η  π ρ ό δ ρ ο μ ω ν  κ υ ττά ρ ω ν  σ ε  

ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς . Ο  σ χ η μ α τ ισ μ ό ς  τ ω ν  α γ γ ε ίω ν  α π ό  τ ο ν  δέκτη α π ο τελεί κριτικό σ η μ είο  

σ τη ν  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , λ ό γ ω  τ ο υ  ότι οι π ρ ό δ ρ ο μ ο ι  

ο σ τ ε ο κ λ ά σ τ ε ς  μ ετ α φ έρ ο ντ α ι με το  α ίμ α  και είναι κ ύ π α ρ α  α π α ρ α ίτ η τ α  για  την  

α π ο ρ ρ ό φ η σ η  το υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς . Α κ ολου θ εί η φ ά σ η  τ η ς  ο σ τ ε ο ε π α γ ω γ ή ς  με 

τ α υ τ ό χ ρ ο ν η  ε ν ε ρ γ ο π ο ίη σ η  τη ς ο σ τ εο β λ α σ τ ικ ή ς  και ο σ τ εο κ λ α σ τ ικ ή ς  δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ α ς  

και κα τόπιν  η φ ά σ η  τ η ς  ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω γ ή ς ,  ό π ο υ  ν έ ο  ο σ τ ο ύ ν  ενα π ο τ ίθ ετα ι ε π ά ν ω  σ τ ο  

δομικ ό ικρίω μα π ο υ  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  τα μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Τελικά, η αρ χικ ή  π ρ ο ο δ ευ τ ικ ή  

α π ο ρ ρ ό φ η σ η  το υ  ο σ τ ικ ο ύ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  θ α  ο δ η γ ή σ ε ι σ τ η ν  δ η μ ιο υ ρ γ ία  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  το  

ο π ο ίο  θ α  έχει σ υ ντεθ εί α π ό  τ ο υ ς  ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς  το υ  δέκτη60.

Η δ ιαδικασία  α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς  τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς , ω ς  α π ά ν τ η σ η  σ τη  μ η χανική  

φ ό ρ τ ισ η , μ π ο ρ ε ί ν α  δ ιαρκέσει επί έτη μετά την αρχική α π ά ν τ η σ η 58· 59· 60- 81. Η β ιολογικ ή  

■ -  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  κ ά θ ε μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  είναι μια δ υνα μ ικ ή  δ ια δικ α σ ία  κατά τη ν  ο π ο ία  μ π ο ρ ε ί  

ν α  π α ρ α τ η ρ η θ ο ύ ν  τ α υ τ ό χ ρ ο ν α  ό λ ε ς  οι φ ά σ ε ις  α υ τ έ ς , σ ε  δ ιά φ ο ρ α  σ η μ εία  το υ  

μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς 60.

Β. ΒΙΟΛΟΓΙΑ ΤΩΝ ΟΣΤΙΚΩΝ ΜΟΣΧΕΥΜΑΤΩΝ 

Α υ τ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α

Τα σ π ο γ γ ώ δ η  α υ τ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ρ ο ά γ ο υ ν  σ η μ α ντ ικ ά  τη ν  ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η 73· 74. Τα 

ο σ τ ε ο κ ύ π α ρ α  ε π ιφ ά ν ε ια ς  ε π ιβ ιώ ν ο υ ν  και τ ρ έφ ο ν τ α ι δια  δ ια χ ύ σ ε ω ς 74· 82. Α μ ε σ α  

π α ρ α τη ρ είτα ι σ χ η μ α τ ισ μ ό ς  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  κ α θ ώ ς  τ ο  μ ό σ χ ε υ μ α  αποικ ίζεται α π ό  τα  

φ λ ε γ μ ο ν ώ δ η  κ ύ ττα ρ α  το υ  δέκτη και επ α να γ γ ε ιώ νετ α ι τα χύ τ α τα . Τα ν έ α  α υ τ ά  α γ γ ε ία  είναι 

α π α ρ α ίτη τ α  για  τη μ ε τ α φ ο ρ ά  π ρ ό δ ρ ο μ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  κ υ π ά ρ ω ν  α π ό  τ ο ν  δέκτη και 

ο σ τ ε ο κ λ α σ ιώ ν . Οι π ρ ό δ ρ ο μ ο ι  ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς  δ ια φ ο ρ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  σ ε  ώ ρ ιμ ο υ ς  υ π ό  τη 

δ ρ ά σ η  τω ν ο σ τ ε ο ε π α γ ω γ ικ ώ ν  π α ρ α γ ό ν τ ω ν  και ο δ η γ ο ύ ν  σ τη  σ ύ ν θ ε σ η  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  

κατά τη διάρκεια  τ ω ν  π ρ ώ τ ω ν  ε β δ ο μ ά δ ω ν . Η α ρ χικ ή  π ε ρ ίο δ ο ς  χ α ρ α κ τη ρ ίζετα ι α π ό  

ε ν ε ρ γ ό  οστική α π ο ρ ρ ό φ η σ η  και τη ν τ α υ τ ό χ ρ ο ν η  δ η μ ιο υ ρ γ ία  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  σ τ ο  - 

μ ό σ χ ε υ μ α . Η μ ετα γενέσ τ ερ η  π ε ρ ίο δ ο ς  τη ς  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η ς  χα ρ α κ τη ρ ίζετα ι α π ό  τη ν  

ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω γ ή  ( o s t e o c o n d u c t io n )  και μια δ ια δικ α σ ία  γ ν ω σ τ ή  ω ς  έ ρ π ο υ σ α  

υ π ο κ α τ ά σ τ α σ η  ( c r e a t in g  su b stitu tion ). Η α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή  α υ τή  και η μ ε τ α τ ρ ο π ή  τ ο υ  

μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  σ ε  δ ο μ ή  π ο υ  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  μηχανική  υ π ο σ τ ή ρ ιξ η  σ υ ν ή θ ω ς  ο λ ο κ λ η ρ ώ ν ε τ α ι  

έν α  έτ ο ς  μετά το  χ ε ιρ ο υ ρ γ ε ίο . Α ρχικά τα  σ π ο γ γ ιώ δ η  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  δ ε ν  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  

μηχανική υ π ο σ τ ή ρ ιξ η , ό μ ω ς  λ ό γ ω  τη ς α π ο τ ελ εσ μ α τ ικ ή ς  ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η ς ,  μ π ο ρ ο ύ ν  ν α  

σ υ μ β ά λ λ ο υ ν  σ τ η ν  α ρχικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τ η ς  ελλειμματικής ο σ τ ικ ή ς  δ ο μ ή ς .
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Τα φ λ ο ιώ δ η  α υ τ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  ε ν σ ω μ α τ ώ ν ο ν τ α ι με π α ρ ό μ ο ιο  τ ρ ό π ο  με τα  

σ π ο γ γ ώ δ η . Π ά ντω ς  ο  ρ υ θ μ ό ς  ε π α ν α γ γ ε ίω σ η ς  είναι σ η μ α ντικ ά  α ρ γ ό τ ε ρ ο ς  λ ό γ ω  της  

„ σ υ μ π α γ ο ύ ς  δ ο μ ή ς  τ ο υ ς 53· ω ·84·85. Α ρχικά είναι μ η χα νικ ά  α π ο τελεσ μ α τικ ά , α λ λ ά  γίνονται 

α ν ε π α ρ κ ή  λ ό γ ω  τ η ς  ο σ τ εο κ λ α σ τ ικ ή ς  δ ρ ά σ η ς  και είναι μ η χα νικ ά  α ν ε π α ρ κ ή  ό τ α ν  

σ υ μ β α ίνε ι η ε π α ν α γ γ ε ίω σ η , π ε ρ ίπ ο υ  στις  6 έ ω ς  12 ε β δ ο μ ά δ ε ς . Το μ ό σ χ ε υ μ α  π α ρ α μ ένει  

δομ ικ ά  α δ ύ ν α τ ο  έ ω ς  τ η ν  οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  π ο υ  μ π ο ρ ε ί ν α  φ θ ά σ ε ι  τ ο υ ς  6  έ ω ς  12 

μ ή ν ε ς . Α υτό μ π ο ρ ε ί ν α  π ερ ιλ α μ β ά ν ε ι π ερ ιο χ ές  νεκρω τικές και ά λ λ ε ς  υ γ ιο ύ ς  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  

για  μ ε γ ά λ ο  χ ρ ο ν ικ ό  δ ιά σ τ η μ α  μ ετά  τ ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ε ίο .

Α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α

Τα φ ρ έ σ κ α  σ π ο γ γ ώ δ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  ο δ η γ ο ύ ν  σ ε  α ν ο σ ο λ ο γ ικ ή  

α ν τ ίδ ρ α σ η 61·69·71·86. Η π ρ ο ε τ ο ιμ α σ ία  π ο υ  π ερ ιλ α μ β ά νει τη ν κα τάψ υξή  τ ο υ ς  ελαττώνει 

σ η μ α ντικ ά  α υ τή  τη ν α ν τ ίδ ρ α σ η 61· w . Η ε π α ν α γ γ ε ίω σ η  και η α ν α κ α τ α σ κ ευ ή  τω ν  

κ α τεψ υ γ μ ένω ν  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  κ α θ υσ τερ εί σ υ γ κ ρ ιν ό μ ε ν η  με α υτή  τ ω ν  φ ρ έ σ κ ω ν  

α υ τ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν . Τα σ τ ά δ ια  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η ς  α υ τ ώ ν  τω ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  είναι ίδια με τω ν  

α υ τ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν . Ν εκ ρ ό  ο σ τ ο ύ ν  π α ρ α μ έν ε ι γ ια  μ εγ α λ ύ τ ε ρ ο  χ ρ ο ν ικ ό  δ ιά σ τη μ α  και 

μ π ο ρ ε ί ν α  π α ρ α μ ε ίν ε ι επί έτη α ν ά λ ο γ α  με το  μ έ γ ε θ ο ς  τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  και την  

α να το μ ικ ή  π ερ ιο χ ή  ό π ο υ  έχει το π ο θ ετ η θ εί. Ε άν έχει π ρ ο η γ η θ ε ί α π ο μ ε τ α λ λ ο π ο ίη σ η  του  

μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς , τότε α υ τ ό  επ α να γ γ ε ιώ νετ α ι τα χύ τα τα  και π ρ ο ά γ ε τ α ι η  ο σ τ εο επ α γ ω γ ικ ή  

λ ε ιτ ο υ ρ γ ία 75. Η β ιο λο γ ικ ή  λε ιτου ρ γία  τω ν  σ π ο γ γ ω δ ώ ν  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  μ π ο ρ εί ν α  

ενισχυθεί σ η μ α ντ ικ ά  μ ε την έγ χ υ σ η  σ ε  α υ τά  BMP, GF και ά λ λ ω ν  α να π τ υ ξ ια κ ώ ν  

π α ρ α γ ό ν τ ω ν  π ο υ  λ α μ β ά ν ο ν τ α ι  κ α τόπ ιν  ε π ε ξ ε ρ γ α σ ία ς , σ ε  ειδική σ υ σ κ ε υ ή , α ίμ α το ς  του  

ίδιου τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς  π ο υ  χειρ ουρ γείτα ι. Αυτή η τεχνική εφ α ρ μ ό ζετα ι με επιτυχία κατά την  

κατά τη ν τελευταία  τριετία σ τ η ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή  Κλινική το υ  Π ανεπιστη μιακ ού  

Ν ο σ ο κ ο μ ε ίο υ  Ι ω α ν ν ίν ω ν  (Εικ. 7).

Τα φ λ ο ιώ δ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  μηχανική  υ π ο σ τ ή ρ ιξ η  εά ν  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ο ύ ν  87·89. Η ξη ρ ή  κα τάψ υξη  α υ τ ώ ν  μειώνει την δομική α ντ ο χ ή  τ ο υ ς 68·88. Η 

ε ν σ ω μ ά τ ω σ ή  τ ο υ ς  είναι π α ρ ό μ ο ια  α λ λ ά  π ο λ ύ  β ρ α δ ύ τ ερ η  α π ό  α υτή  τω ν  

α υ τ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν .

Σ υ ν θ ε τ ι κ ά  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α

1 .Μ ο σ χ εύ μ α τ α  π ο υ  π ε ρ ιέ χ ο υ ν  διοξείδιο τ ο υ  π υ ρ ιτ ίο υ  (silicon d io x id e ) .

2 . Μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  με β ά σ η  το  φ ω σ φ ο ρ ικ ό  α σ β έ σ τ ιο . Π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  ισ χυρή  

ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω γ ή  (o s s e o c o n d u c t io n )  και οστική  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  (o sse o in te g r a tio n ).  

Β ιο α π ο ικ ο δ ο μ ο ύ ντ α ι εξαιρετικά α ρ γ ά . Π α ρ ά δειγμ α  απ οτελεί ο  υ δ ρ ο ξυ α π α τ ίτη ς . 

Χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ντ α ι κ υ ρ ίω ς  για  την επ ικ άλυψ η  τω ν  μεταλλικώ ν εμ φ υ τευ μ ά τω ν.

3 . Με β ά σ η  τ ο  θειϊκό α σ β έ σ τ ιο . Π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  ο σ τ ε ο π ρ ο α γ ω γ ικ ή  λειτουργία .
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4 .Α νθ ρ α κ ικ ο ύ  α σ β ε σ τ ίο υ . Π ρ ο έρ χ ο ντ α ι α π ό  τα  Θ α λ ά σ σ ια  κ ο ρ ά λ λ ια . 

Α π ο ρ ρ ο φ ο ύ ν τ α ι  σ τ α δ ια κ ά  και αντικ α θίστα ντα ι α π ό  ν έ ο  ο σ τ ο ύ ν  ( o s t e o c o n d u c t iv e ) .

Υ
Εικόνα 7 Η α π ο μ ό νω σ η  των αναπτυξιακώ ν π α ρ α γό ντω ν γίνεται με την επεξεργασία  αίματος του  

α σ θ ενο ύ ς  σε ειδική συσκευή (α). Ακολουθεί η έγχυση και μίξη με τα προετοιμ ασ μένα  οστικά 

αλλομοσχεύματα. Αυτό α ποτελούν αλεσμένες κεφαλές μηριαίων ο σ τ ώ ν  και π ροέρχοντα ι α π ό  

την τράπεζα οστικών μοσχευμάτω ν (β και γ). Η βιολογική δ ρ ά σ η  των οστικών αλλομοσ χευμ άτω ν  

ενισχύεται σημαντικά. Το επεξεργασμένο αίμα επαναχορηγείται σ τ ο ν  α σ θ ενή . (Υλικό της 

Ορθοπαιδικής Κλινικής Πανεπιστημιακού Ν οσοκομείου Ιωαννίνων).

Η ενσ ω μ ά τω ρ ^ Ι τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  δ ε ν  εξα ρ τά τα ι μ ό ν ο  α π ό  τη 

βιολογική  κ α τ ά σ τ α σ η  τ ο υ  ο σ τ ο ύ ,  α λ λ ά  και α π ό  τη ν κ α τ ά σ τ α σ η  τ ω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  

τ ο υ  δέκτη, τη ν α ιμ ά τ ω σ η  τ η ς  π ε ρ ιο χ ή ς  και κ υ ρ ίω ς  α π ό  τη ν χ ε ιρ ο υ ρ γ ικ ή  τεχνική77- 8ν. 

Π ειραματικές και κλινικές μ ελέτες έ χ ο υ ν  δείξει ότι ό π ο τ ε  επιτευχθεί σ τ α θ ε ρ ή  σ ύ ν δ ε σ η  

μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  και δέκτη ο σ τ ο ύ , η  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α  α υ τή  δ ια τη ρ η θεί και η α ιμ ά τ ω σ η  είναι 

ικανοποιητική, τότε π α ρ α τη ρ είτ α ι ταχύτατη  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  και π ώ ρ ω σ η  μ ετα ξύ
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τ ο υ ς 72·87·89. Ε άν ό μ ω ς  η κ α τ ά σ τ α σ η  τω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  τη ς δέκτριας π ε ρ ιο χ ή ς  είναι 

κακή, η  ε π α ν α γ γ ε ίω σ η  και η μ ε τ α φ ο ρ ά  τω ν  π ρ ό δ ρ ο μ ω ν  ο σ τικ ώ ν κ υ ττά ρ ω ν θ α  είναι 

ελά χισ τη , με τελικό α π ο τ έ λ ε σ μ α  ν α  α π οτύχει η  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  τω ν οστικώ ν  

^  α υ τ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  ή τ ω ν  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν .

Γ. Η ΧΡΗΣΗ ΤΩΝ ΟΣΤΙΚΩΝ ΜΟΣΧΕΥΜΑΤΩΝ ΣΤΙΣ ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΕΙΣ ΟΛΙΚΩΝ  

ΑΡΘΡΟΠΛΑΣΤΙΚΩΝ ΤΟΥ ΙΣΧΙΟΥ

Η επ ιλ ο γ ή  τ ο υ  κ α τ ά λ λ η λ ο υ  ο σ τ ικ ο ύ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  για  την α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  

ο σ τ ικ ώ ν  ελ λειμ μ ά τω ν τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ή τη ς κ οτύ λη ς στις  επ εμ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  

απαιτεί όχι μ ό ν ο  την κ α λ ή  γ ν ώ σ η  τη ς β ιο λ ο γ ικ ή ς λ ε ιτ ο υ ρ γ ία ς  α υ τ ώ ν , α λ λ ά  και τω ν  

α π α ιτ ή σ ε ω ν  τ ο υ  ελλειμματικού  ο σ τ ο ύ . Έτσι είναι σ η μ α ντικ ό  ν α  α ξ ιο λ ο γ η θ εί σ ω σ τ ά  το  

υ π ά ρ χ ο ν  ο σ τ ικ ό  υ π ό σ τ ρ ω μ α  με τη β ο ή θ εια  α π λ ώ ν  α κ τ ινο γ ρ α φ ιώ ν , α ξο νικ ώ ν  

τ ο μ ο γ ρ α φ ιώ ν  ή  την τ ρ ισ δ ιά σ τα τη  α ν α σ ύ ν θ ε σ η  α υ τ ώ ν 79·90 9'·92.

Τα ο σ τ ικ ά  α υ τ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  είναι το  α π ο τ ελ εσ μ α τ ικ ό τ ερ ο  υλικό, α λ λ ά  

π ρ ο σ φ έ ρ ο ν τ α ι  σ ε  π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν η  π ο σ ό τ η τ α  κ ά ν ο ν τ α ς  τη χ ρ ή σ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  

α π α ρ α ίτη τ η . Σ υνή θεις  δ ό τρ ιες  π ε ρ ιο χ έ ς  α π ο τ ε λ ο ύ ν  η π ρ ό σ θ ια  και ο π ίσ θ ια  λ α γ ό ν ια  

α κ ρ ο λ ο φ ία , ε ν ώ  φ λ ο ιώ δ ε ς  μ ό σ χ ε υ μ α  μ π ο ρ ε ί ν α  λη φ θ εί α π ό  την π ε ρ ό ν η  ή την κνήμη.

Η επ ιλ ο γ ή  τ ο υ  ε ίδ ο υ ς  τ ο υ  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  π ο υ  θ α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί εξαρτάται 

α π ό  το  ε ίδ ο ς  τη ς  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς .  Κ ά νο ντ α ς  μια α ν α σ κ ό π η σ η  τη ς β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία ς ,  

μ ο λ ο ν ό τ ι υ π ά ρ χ ο υ ν  π ο λ λ έ ς  τ α ξ ινο μ ή σ εις  π ο υ  π ε ρ ιγ ρ ά φ ο υ ν  τα οσ τικ ά  ελλείμματα του  

μ η ρ ια ίο υ  ή τη ς  κ ο τ ύ λ η ς , φ α ίνετα ι ότι μ π ο ρ ε ί ν α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί μια α π λ ή  τ α ξινό μ η σ η  

α ν ά λ ο γ α  με τη μ ο ρ φ ο λ ο γ ία  τ ο υ  ελ λείμ μ α το ς92. Α υτό μ π ο ρ ε ί ν α  εμφ ανίζει εικόνα  

κ οιλ ότη τα ς είτε τμηματικού  ελ λείμ μ α το ς, π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν ο υ  ή εκ τεταμένου  (Εικ. 8). Στις 

α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ ύ π ο υ  I δ εν  απαιτείται κ α θ ό λ ο υ  μ ό σ χ ε υ μ α  για  την σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τω ν  

εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  ή την π λ ή ρ ω σ η  ο σ τ ικ ώ ν ελλειμ μάτω ν. Στις α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ ύ π ο υ  II τα 

εμ φ υ τεύ μ α τα  είναι σ τ α θ ε ρ ά , α λ λ ά  απαιτείται η χ ρ ή σ η  ο σ τ ικ ώ ν μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  για την  

π λ ή ρ ω σ η  ελ λειμ μ ά τω ν μ ο ρ φ ή ς  κ ο ιλότη τα ς ή τμηματικώ ν. Στα τ ύ π ο υ  III είναι 

α π α ρ α ίτη τη  η χ ρ ή σ η  σ η μ α ντ ικ ή ς  π ο σ ό τ η τ α ς  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  για  την σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  

τω ν  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν 60. Το υλικό τ η ς  π α ρ ο ύ σ α ς  δ ιατρ ιβή ς π ερ ιλ α μ β ά νει α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  

τ ύ π ο υ  I και κ υ ρ ίω ς  τ ύ π ο υ  II.

Ο  τ ύ π ο ς  ο σ τ ικ ο ύ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  π ο υ  θ α  χρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί, κα θορίζετα ι βά σ ει της  

τ α ξ ιν ό μ η σ η ς  τ ω ν  ελ λειμ μ ά τω ν τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ  και τη ς τεχνικής α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  π ο υ  

εφ α ρ μ ό ζετ α ι. Υ π ά ρ χ ο υ ν  δ ιά φ ο ρ ε ς  τεχνικές α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς  τω ν  ελλειμ μάτω ν και θ α  

α ν α φ ε ρ θ ο ύ ν  α υ τ έ ς  π ο υ  ε φ α ρ μ ό ζ ο ν τ α ι  ε υ ρ έ ω ς . Γενικά, τα π ε ρ ιγ εγ ρ α μ μ έν α , με μ ο ρ φ ή  

κ ο ιλ ό τη τα ς ελλείμ ματα  μ π ο ρ ο ύ ν  ν α  π λ η ρ ω θ ο ύ ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιώ ν τ α ς  α λ ε σ μ έν α  

σ π ο γ γ ιώ δ η  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Α υτά  μ π ο ρ ο ύ ν  ν α  ε ν ισ χ υ θ ο ύ ν , π ρ ο ά γ ο ν τ α ς  την 

ο σ τ ε ο ε π α γ ω γ ικ ή  λ ε ιτο υ ρ γ ία , με τη μίξη τ ο υ ς  με α π ο μ ετ α λ λ ο π ο ιη μ έν η  οστική ο υ σ ία . Μια 

ε ν δ ια φ έ ρ ο υ σ α  τεχνική π ο υ  εφ α ρ μ ό ζετ α ι σ ε  μερικά κέντρ α  για την αντιμετώ πιση
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μ εγ ά λ ω ν  π ε ρ ιγ ε γ ρ α μ μ έ ν ω ν  ελλειμ μ ά τω ν το υ  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο υ  (σ ε α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ ύ π ο υ  II 

ή 111), είναι η τεχνική σ υ μ π ίε σ η ς  τ ο υ  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς 1· 2· 93. Α λ εσ μ έν α  σ π ο γ γ ώ δ η  

α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  τ ο π ο θ ε τ ο ύ ν τ α ι και σ υ μ π ιέζο ντ α ι σ τ ο  μ η ρ ια ίο  α υ λ ό ,  π ρ ο σ φ έ ρ ο ν τ α ς ,  

ω ς  έ ν α  β α θ μ ό , αρχική  μ η χανικ ή  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α , μετά  τη ν τ ο π ο θ έ τ η σ η  τ ο υ  εμ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς  

με τη χ ρ ή σ η  α κ ρ υ λ ικ ο ύ  τ σ ιμ έντο υ . Το μ έ γ ε θ ο ς  τ ω ν  μ ικ ρ οτεμ α χίω ν  π ρ έ π ε ι  ν α  κυμαίνεται 

μεταξύ  3  και 5  χ ιλ ιο σ τ ώ ν  για  ν α  επιτευχθεί, με α υτή  τη ν τεχνική, η  α π α ιτ ο ύ μ ε ν η  μ η χανική  

σ τ α θ ερ ό τ η τ α . Μ ετεγχειρητικά, τα  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  α υ τ ά  φ α ίνετα ι ν α  ε π α ν α γ γ ε ιώ ν ο ν τ α ι  και 

ν α  ε ν σ ω μ α τ ώ ν ο ν τ α ι σ τ η  δέκτρια  π ερ ιο χ ή 93. Η ισ το λο γ ικ ή  εξέτ α σ η  α υ τ ώ ν  έχει αναδεΐξει 

τρεις ζ ώ ν ε ς  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς :  μία εσω τερική  α π ο τ ε λ ο ύ μ ε ν η  α π ό  ν ε κ ρ ό  ο σ τ ο ύ ν  και 

εξ ελ ισ σ ό μ ενη  έ ρ π ο υ σ α  υ π ο κ α τ ά σ τ α σ η  (c r e e p in g  su b stitu tion ), μία ε ν δ ιά μ ε σ η  με εστίες  

β ιώ σ ιμ ο υ  σ π ο γ γ ώ δ ο υ ς  ο σ τ ο ύ  και μία εξω τερική ζ ώ ν η  α π ο τ ε λ ο ύ μ ε ν η  α π ό  ;  

α ν α σ χ η μ α τ ισ μ έ ν ο  φ λ ο ιώ δ ε ς  ο σ τ ο ύ ν 93· 94. Τα π ρ ώ ιμ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  π ο υ  έ χ ο υ ν  

α να κ ο ινω θ εί με α υ τή  τη μ έ θ ο δ ο  και α ν α φ έ ρ ο ν τ α ι  σ τ η ν  υ π ο χ ώ ρ η σ η  τ ο υ  π ό ν ο υ  και 

την λειτουργικ ότη τα  είναι π ο λ ύ  κ α λ ά , α ν  και σ ε  κ ά π ο ιε ς  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  έχει π α ρ α τ η ρ η θ ε ί  

υ π ο χ ώ ρ η σ η  τ ο υ  εμ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς  και τ ο  γ ε γ ο ν ό ς  α υ τ ό  χρ ή ζει π ε ρ α ιτ έ ρ ω  π α ρ α τ ή ρ η σ η ς 2.

Τ ι
Εικόνα 8: Σχηματική απεικόνιση φ λοιώ δους (αριστερά) και μ ο ρ φ ή ς  περ ιγεγραμμένης κοιλότητας 

(δεξιά), ελλείμματος του μηριαίου οστού .

• V

Τα τμηματικά ελ λείμ μ α τα  τ ο υ  φ λ ο ιο ύ  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  α π ο κ α θ ίσ τ α ν τ α ι  σ υ ν ή θ ω ς  με 

τη χ ρ ή σ η  φ λ ο ιώ δ ο υ ς  ο σ τ ικ ο ύ  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς 7· 8· 9· 5<· 81 · 95· 96. Στις α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  

τ ύ π ο υ  II μ π ο ρ ε ί ν α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ο ύ ν  κ α τεψ υ γμ ένα  ή α π ο ξ η ρ α μ έ ν α ,  φ λ ο ιώ δ η
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α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Τα τελευταία  ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  μειω μένη  μηχανική σ τ α θ ερ ό τ η τ α  α λ λ ά  

δ ια τ η ρ ο ύ ν  τις ιδιότητες τ η ς  ο σ τ ε ο τ τ ρ ο α γ ω γ ή ς  (o s t e o c o n d u c t io n )88. Αυτή η βιολογική  

^  ιδιότητα είναι β έβ α ια  η  ζη τ ο ύ μ εν η , κ α θ ώ ς  τ ο  ο σ τ ικ ό  μ ό σ χ ε υ μ α  δ εν  χρη σ ιμοποιείτα ι για  

τη μ η χανική  σ τή ρ ιξη  τ ο υ  εμ φ υ τ εύ μ α τ ο ς  στις  α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ ύ π ο υ  II. Τα φ λ ο ιώ δη  

α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ρ έπ ε ι ν α  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  με α σ φ ά λ ε ια  και ν α  κ α λ ύ π το υ ν  

τ ο υ λ ά χ ισ τ ο ν  κατά το  ή μ ισ υ  τη ν επ ιφ ά νεια  του  ο σ τ ο ύ  δέκτη79 89. Ό π ω ς  έχει α να κ ο ινω θ εί  

σ ε  δ ιά φ ο ρ ε ς  μ ελέτες, α ν α π τ ύ σ σ ε τ α ι  π ώ ρ ο ς  μετα ξύ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  και οσ τού -δέκ τη 7· 8·7'· 

74· 95. Ό τ α ν  α ν α π τ υ χ θ ε ί  π ώ ρ ο ς ,  το  μ ό σ χ ε υ μ α  α να σ χη μ α τίζετα ι και π ρ ο σ α ρ μ ό ζ ε τ α ι  

ε π ά ν ω  σ ε  μία π ρ ό θ ε σ η  π ο υ  μετα φ έρει π λ έ ο ν  τα φ ο ρ τ ία  σ τ ο  κεντρικό μ η ρ ια ίο . Αντίθετα  

στις  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  π ο υ  η π ρ ό θ ε σ η  είναι μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  και μ εταφ έρει τα φ ο ρ τ ία  

π ερ ιφ ερ ικ ά  ή ε ά ν  α υ τή  δ εν  είναι σ τ α θ ε ρ ή , τότε μ π ο ρ ε ί ν α  π α ρ α τ η ρ η θ ε ί α π ο ρ ρ ό φ η σ η  

τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς 95. Στις α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ ύ π ο υ  III, α π α ιτο ύντα ι μ ε γ ά λ η ς  επ ιφ ά νεια ς  

μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  γ ια  τη ν  κ ά λ υ ψ η  τ ω ν  ελλειμ μ ά τω ν και για  την σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  του  

μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς , ε ν ώ  τα  μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  είναι α β έβ α ια 8· 56 97. Σ υ νή θ ω ς  

σ τ ο  ολικ ά  α ν α κ α τ α σ κ ε υ α σ μ έ ν ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  π ρ ο σ α ρ μ ό ζ ε τ α ι  έ ν α  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  

σ τ έ λ ε χ ο ς . Το α λ λ ο μ ό σ χ ε υ μ α  α υ τ ό  σ τα θ ερ ο π ο ιε ίτα ι γ ύ ρ ω  * α π ό  το  σ τ έλ ε χ ο ς  με 

σ υ ρ μ ά τ ιν ε ς  α γ κ ύ λ ε ς  περ ιμ ετρ ικά . Τα μ ε σ ο π ρ ό θ ε σ μ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  με αυτή  τη μ έ θ ο δ ο  

α ν α φ έ ρ ο υ ν  85% κ α λ ά  κλινικά α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α 8· 56. Α κτινολογικά, π α ρ α τη ρ είτα ι μερική 

α π ο ρ ρ ό φ η σ η  τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς ,  ε ν ώ  το  ο σ τικ ό  υ π ό σ τ ρ ω μ α  π ο υ  σχηματίζεται δεν  

θεω ρείται ε π α ρ κ έ ς  για  μία π ιθ α ν ή  μελλοντική α ν α θ ε ώ ρ η σ η .

Στις τ ύ π ο υ  II α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τη ς π α ρ ο ύ σ α ς  μελέτη ς, με φ λ ο ιώ δ η  ή τ ύ π ο υ  

κ ο ιλ ό τη τα ς ελλείμ μ α τα , τ ο π ο θ ε τ ή θ η κ α ν  α λ ε σ μ έ ν α  οστικ ά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  α π ό  

κ α τεψ υ γμ ένες  μ η ρ ια ίες  κ ε φ α λ ές  α π ό  την τ ρ ά π ε ζ α  οσ τικ ώ ν μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  του  

ν ο σ ο κ ο μ ε ίο υ . Τ α υ τ ό χ ρ ο ν α  γ ιν ό τ α ν  π ρ ο σ π ά θ ε ια  ν α  δ ια τ η ρ η θ ο ύ ν  τα β ιώ σιμ α  οστικά  

τεμάχια  τ ο υ  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ ,  τα ο π ο ία  κ α θ η λ ώ ν ο ν τ α ν  με α γ κ ύ λ ε ς  σ ύ ρ μ α τ ο ς  

γ ύ ρ ω  α π ό  την π ρ ό θ ε σ η ,  σ υ γ κ ρ ο τ ώ ν τ α ς  τα α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Μ ερικές φ ο ρ έ ς  η δ ρ ά σ η  

τ ο υ ς  ε ν ισ χ ύ ο ν τ α ν  σ η μ α ντ ικ ά  με την έγ χ υ σ η  σ ε  α υ τά  BMP, GF και ά λ λ ω ν  α να π τυ ξια κ ώ ν  

π α ρ α γ ό ν τ ω ν  π ο υ  λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  κ α τόπ ιν  ε π ε ξ ε ρ γ α σ ία ς  α ίμ α τ ο ς  τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς  ή α π λ ά  

με τη ν έ γ χ υ σ η  μ υ ε λ ο ύ  π ο υ  λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  κ α τόπ ιν  π α ρ α κ έ ν τ η σ η ς  το υ  α σ θ ε ν ο ύ ς .  

Σ π α νιό τερ α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  συ νθ ετ ικ ά  μ ο σ χ εύ μ α τ α . Στις τ ύ π ο υ  I α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τα  

οστικ ά  ελλείμ ματα  ή τ α ν  π ο λ ύ  π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν α  και δ εν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  μ ο σ χ εύ μ α τ α , 

ε ν ώ  δ εν  υ π ή ρ χ α ν  π ερ ισ τα τικ ά  α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ω ν  τ ύ π ο υ  III, κ α θ ώ ς  π ά ν τ α  ή τα ν  δυνα τή  η 

σ τ α θ ε ρ ή  εμ φ ύ τ ευ σ η  τ ο υ  μ α κ ρ ο ύ  σ τ ελ έ χ ο υ ς  σ τ η ν  υγιή δ ιά φ υ σ η  του  μ η ρια ίου .

Σ υ ν ο ψ ίζ ο ν τ α ς , τονίζεται ότι για  ν α  μ εγισ τοπ οιη θεί η α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τω ν  

ο σ τ ικ ώ ν ελ λειμ μ ά τω ν μ ετά  α π ό  μία ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  ολικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  

τ ο υ  ισ χίου  είναι κριτικά και α π α ρ α ίτ η τ α  τα εξή ς  στοιχεία: η π λ ή ρ η ς  κ α τ α νό η σ η  της  

λ ε ιτ ο υ ρ γ ία ς  τω ν  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , ο  π ρ ο σ εκ τ ικ ό ς  π ρ ο εγχειρ η τ ικ ό ς  σ χ ε δ ια σ μ ό ς , η 

ύ π α ρ ξ η  τη ς α π α ρ α ίτ η τ η ς  π ο σ ό τ η τ α ς  α υ τ ώ ν  και κ υ ρ ίω ς η αποτελεσ μ α τική  χειρουργική

1
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τεχνική π ο υ  θ α  δ ια τη ρ ή σ ει α κ έρ α ια  τα  μ α λ α κ ά  μ ό ρ ια  και θ α  επιτύχει ικανοποιητική  

σ τ α θ ερ ό τ η τ α  τ ο υ  εμ φ υ τ εύ μ α τ ο ς . Τα οσ τικ ά  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  κ υ ρ ίω ς  

βιολογική  λε ιτου ρ γία  και λ ιγ ό τ ερ ο  μ η χανικ ή . Η ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η  είναι η κ ύ ρ ια  β ιολογικ ή  

λειτουργία , ε ν ώ  η μ η χα νικ ή  είναι μ ικρ ότερη  π ρ ω τ ο γ ε ν ώ ς  α λ λ ά  ενισχύετα ι σ η μ α ντικ ά  

δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ώ ς , κ α θ ώ ς  τα  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  ε ν σ ω μ α τ ώ ν ο ν τ α ι  και α ν α σ χ η μ α τ ίζ ο ν τ α ι  υ π ό  τη 

δ ρ ά σ η  τ ω ν  φ ο ρ τ ίσ ε ω ν  π ο υ  δέχοντα ι.

Η ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  κ ά θ ε  τ ύ π ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  είναι μ ία  δ υ να μ ικ ή  β ιολογικ ή  

διαδικασία  π ε ρ ιλ α μ β ά ν ο ν τ α ς  δ ιά φ ο ρ ε ς  φ ά σ ε ις  π ο υ  μ π ο ρ ε ί ν α  σ υ ν υ π ά ρ χ ο υ ν  σ ε  

δ ιά φ ο ρ α  σ η μ εία  α υ το ύ : η φ ά σ η  τη ς φ λ ε γ μ ο ν ή ς ,  τ η ς  ε π α ν α γ γ ε ίω σ η ς ,  τη ς  

α π ο ρ ρ ό φ η σ η ς ,  τ η ς  υ π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς  α π ό  ν έ ο  ο σ τ ο ϋ ν  και τ η ς  α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς  α υ τ ο ύ .

Οι ν έ ε ς  τ εχ νο λ ο γ ικ ές  ε φ α ρ μ ο γ έ ς  π ο υ . α φ ο ρ ο ύ ν  κ υ ρ ίω ς  τη ν  ε ν ίσ χ υ σ η  τη ς  

β ιο λο γ ικ ή ς δ ρ ά σ η ς  τ ω ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , χ ρ η σ ιμ ο π ο ιώ ν τ α ς  τις ο σ τ ικ ές  μ ο ρ φ ο γ ε ν ε τ ικ έ ς  

π ρ ω τεΐνες  και τ ο υ ς  α ν α π τ υ ξ ια κ ο ύ ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  ή .τις ν έ ε ς  -τεχνικές π α ρ α γ ω γ ή ς  ισ τώ ν  

(tissue e n g in e e r in g ) ,  κ α θ ώ ς  ε π ίσ η ς  και η χ ρ ή σ η  τ ω ν  α π ο τ ε λ ε σ μ ά τ ω ν  τ η ς  μ ελέτη ς το υ  

γ ο ν ιδ ιώ μ α τ ο ς  σ τ η ν  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  ελ λ ειμ μ ά τω ν  ( g e n e  tr e a tm e n t  

s tr a te g ie s ) , φ α ίνετα ι ότι θ α  β ο η θ ή σ ο υ ν  α π ο τ ελ εσ μ α τ ικ ά  σ τ ο  μ έ λ λ ο ν .
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4. ΒΙΟΛΟΓΙΚΗ ΣΤΑΘΕΡΟΠΟΙΗΣΗ ΚΑΙ ΕΛΛΒΙΟΜΗΧΑΝΙΚΗ

- Α. ΒΙΟΛΟΓΙΚΗ ΠΡΟΣΕΓΓΙΣΗ

Βιολογική σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  είναι η διαδικασία  της δ η μ ιο υ ρ γ ία ς  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  και η 

σ ύ ν δ ε σ η  π ο υ  π ρ ο κ ύ π τ ε ι με την επ ιφ ά νεια  της π ρ ό θ ε σ η ς .  Είναι ά μ ε σ α  εξα ρ τώ μ ενη  α π ό  

τα εμ β ιο μ η χα νικ ά  χα ρ α κ τη ρ ισ τικ ά  της π ρ ό θ ε σ η ς ,  έ χ ο ν τ α ς  βέβ α ια  ω ς  π ρ ο ϋ π ό θ ε σ η  την 

ά ρ ισ τ η  χε ιρ ο υ ρ γ ικ ή  τεχνική. Η β ιολογικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  έχει μελετηθεί κ υ ρ ίω ς στις  

π ρ ω τ ο γ ε ν ε ίς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  το υ  ισχίου . Π ρ ο θ έσ ε ις  με π ο ρ ώ δ η  επ ιφ ά νεια  ε υ ν ο ο ύ ν  

την α ν ά π τ υ ξ η  οστίτη  ισ τ ο ύ  ( b o n e  in grow th ), π ρ ο θ έ σ ε ις  με τραχεία  επ ιφ ά νεια  ο δ η γ ο ύ ν  

σ ε  ε ν α π ό θ ε σ η  οστίτη  ισ τ ο ύ  ( b o n e  o n g r o w th ), ε ν ώ  ελαστικ ές π ρ ο θ έ σ ε ις  α π ό  κ ρ ά μ α

τιτανίου ε υ ν ο ο ύ ν  την οστική  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  (o s se o in te g r a t io n )98·99 (Eik. 9 ).

Εικόνα 9. Η ανάπτυξη οστίτη ιστού σε 

πρόθεση που φέρει πορώδη 

επιφάνεια κεντρικά (bone ingrowth). 

(Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου 

Ιωαννίνων).

Δ ιά φ ο ρ ε ς  μελέτες σ ε  π ρ ω τ ο γ εν ε ίς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  του  ισχίου  έχο υ ν  

π ρ ο σ δ ιο ρ ίσ ε ι  χ ρ ο ν ικ ά  την π ρ ό ο δ ο  τη ς β ιο λο γ ικ ή ς σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς 99· ,0°· ,01· ,02. Η 

χειρ ο υρ γ ικ ή  ε π έ μ β α σ η  θεω ρείτα ι ότι π ρ ο σ ο μ ο ιά ζ ε ι  με την κ α τ ά σ τ α σ η  μετά α π ό  

κ ά τα γ μ α , π ρ ο κ α λ ώ ν τ α ς  την έ ν α ρ ξ η  μ ία ς  οσ τικ ή ς α ν τ ίδ ρ α σ η ς  ε π ο ύ λ ω σ η ς  η ο π ο ία  

μοιάζει με την π ώ ρ ω σ η  ε ν ό ς  κ α τ ά γ μ α τ ο ς , π ε ρ ιλ α μ β ά ν ο ν τ α ς  τις φ ά σ ε ις  φ λ ε γ μ ο ν ή ς , της  

π α ρ α γ ω γ ή ς  και α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς . Η π α ρ α γ ω γ ή  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  γ ύ ρ ω  α π ό  την π ρ ό θ ε σ η  

αρχίζει α π ό  την π ρ ώ τ η  μετεγχειρητική ε β δ ο μ ά δ α , κ ο ρ υ φ ώ νετ α ι μ εταξύ  τη ς 2ης και 3ης 

ε β δ ο μ ά δ α ς  και ο λ ο κ λ η ρ ώ νε τ α ι π ε ρ ίπ ο υ  τ ο ν  6° μ ή να . Η οστική α ν α κ α τ α σ κ ευ ή  το υ  ν έο υ  

οστίτη ισ τ ο ύ  αρχίζει μετά  τη ν  2η ε β δ ο μ ά δ α  και συνεχίζει έ ω ς  τ ο ν  12° μ ή ν α  μετεγχειρητικά  

(σχηματική  π α ρ ά σ τ α σ η  1).
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S

POSTOPERATIVE TIME

Σχηματική π α ρ ά σ τα σ η  1: Η εξέλιξη της βιολογικής σταθεροποίησης. Η παραγωγή νέου οστίτη 

ιστού κορυφώνεται την 2π εβδομάδα μετά την εμφύτευση, ενώ η οστική ανακατασκευή που 

ξεκινά μετά τον 1° μήνα, κορυφώνεται κατά τον 8° και 9°. μήνα, για να ισορροπήσει μετά τον 1° 

χρόνο. (Ανατύπωση από Spector Μ. Non-cemented total hip arthroplasty. Raven Press, Ltd, 

New York, 1988).

Για ν α  εξελιχθεί α υ τή  η  δ ια δικ α σία  π ρ έπ ε ι ν α  π λ η ρ ο ϋ ν τ α ι  μ ερ ικ ές  π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ι ς  

ό π ω ς  η  αρχική  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τ ο υ  ε μ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς . Κ ίνηση σ τ ο  μ ε σ ο δ ιά σ τ η μ α  

π ρ ό θ ε σ η ς  και ο σ τ ο ύ  μ εγ α λ ύ τ ε ρ η  τ ω ν  150μιτι α να σ τ έλ λ ε ι α υ τή  τη δ ια δ ικ α σ ία 103. Α λ λ ο  

ένα  β α σ ικ ό  χα ρ α κ τη ρ ισ τ ικ ό  είναι η α π ό σ τ α σ η  τη ς ε π ιφ ά ν ε ια ς  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  και ο σ τ ο ύ ,  

το  α ν ώ τ ε ρ ο  επ ιτρ επ τό  ό ρ ιο  τη ς  ο π ο ία ς  είναι τα 2 m m 104. Σ η μ α ντικ ός π α ρ ά γ ο ν τ α ς  για  

την καλή  αρχική  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  σ τ ις  π ρ ω τ ο γ ε ν ε ίς  ε π ε μ β ά σ ε ις  είναι και το  σ χ ή μ α  τη ς  

π ρ ό θ ε σ η ς ,  ό π ο υ  γίνεται π ρ ο σ π ά θ ε ια  ν α  είναι α ν α τ ο μ ικ ό . Στις επ ε μ β ά σ ε ις  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  ό μ ω ς ,  ό π ο υ  τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  ο σ τ ο ύ ν  σ υ ν ή θ ω ς  είναι ελλειμματικό, 

π ρ ο τιμ ο ύ ντ α ι τα μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς , ε υ θ έ α  στελέχη , ό π ω ς  το  σ τ έ λ ε χ ο ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r ,  

π ο υ  π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  α ρχικ ή  π ερ ιφ ερικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τρ ιώ ν  σ η μ είω ν .

Η μ εγ ά λ η  ηλικία τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς  ή κ ά π ο ια  υ π ο κ είμ ενη , ν ό σ ο ς  μ π ο ρ ε ί ν α  

κ α θ υ σ τ ε ρ ή σ ο υ ν  τη ν εξέλιξη α υ τ ή ς  τη ς  β ιο λ ο γ ικ ή ς  δ ια δ ικ α σ ία ς , α κ ό μ η  και α ν  

π λ η ρ ο ύ ν τ α ι οι π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ι ς  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α ς .

Η εκτίμηση τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  ελ λειμ μ ά τω ν και η  α ν ά γ κ η  χ ρ η σ ιμ ο π ο ίη σ η ς  ο σ τ ικ ώ ν  

μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  ή  α υ ξη τικ ώ ν π α ρ α γ ό ν τ ω ν  και π ρ ω τ ε ϊν ώ ν , σ υ ζη τ ή θ η κ ε  ή δ η  σ τ ο  

π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ο  κ ε φ ά λ α ιο  και α π οτελεί μ ερ ικ ές φ ο ρ έ ς  α ντικ είμ ενο  α ν τ ικ ρ ο υ ό μ ε ν ω ν  

α π ό ψ ε ω ν  σ τη  δ ιεθ νή  η λ ι ο γ ρ α φ ί α .

Β. ΕΜΒΙΟΜΗΧΑΝΙΚΗ ΠΡΟΣΕΓΓΙΣΗ

Οι εμ β ιομ η χα νικ οί π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  π ο υ  σχετίζοντα ι κ υ ρ ίω ς  με τα  χα ρ α κ τη ρ ισ τικ ά  

τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  και λ ιγ ό τ ε ρ ο  με τη ν χειρ ουρ γικ ή  τεχνική, είναι ιδιαίτερα σ η μ α ντικ ο ί για  την  

ε υ ό δ ω σ η  τη ς β ιο λ ο γ ικ ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς .
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Μ ε τ α φ ο ρ ά  φ ο ρ τ ί ω ν .

t Κ άθε π ρ ό θ ε σ η  είναι έτσι σ χ εδ ια σ μ έν η  ώ σ τ ε  ν α  μ εταφ έρει τα φ ο ρ τ ία  σ ε

W  σ υ γ κ εκ ρ ιμ ένα  σ η μ εία  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , κεντρικά, π ερ ιφ ερ ικ ά  ή σχετικά ο μ ο ιό μ ο ρ φ α . Ο  

ο σ τ ίτη ς ισ τ ό ς  έχει την ικ α νότη τα  ν α  π ρ ο σ α ρ μ ό ζ ε τ α ι  ιδανικά στις α λ λ α γ έ ς  του  μ η χανικ ού  

π ε ρ ιβ ά λ λ ο ν τ ο ς , ε φ α ρ μ ό ζ ο ν τ α ς  το  ν ό μ ο  το υ  W olff, κατά τ ο ν  ο π ο ίο  υ π ά ρ χ ε ι στενή  

σ υ σ χ έτ ισ η  μ ετα ξύ  τ ο υ  τ ύ π ο υ  μ ε τ α φ ο ρ ά ς  φ ο ρ τ ίω ν  και τη ς οσ τικ ή ς αρχιτεκτονικής'05. Σε 

π ρ ω τ ο γ ε ν ε ίς  ολ ικ ές  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  α υ τ ό  το γ ε γ ο ν ό ς  μ π ο ρ ε ί ν α  είναι σχετικά 

κ α τ α σ τ ρ ο φ ικ ό , ό π ω ς  σ τ ις  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  χ ρ ή σ η ς  α ν ελ α σ τ ικ ώ ν  π ρ ο θ έ σ ε ω ν ,  περ ιφ ερικ ή ς  

μ ε τ α φ ο ρ ά ς  φ ο ρ τ ίω ν , ό π ο υ  το  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  α π ο φ ο ρ τ ίζετα ι και οδηγείται σ ε  οστική  

α π ο ρ ρ ό φ η σ η .  Α υ τό  ο ν ο μ ά ζ ε τ α ι φ α ιν ό μ ε ν ο  υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν  (stress sh ie ld in g). 

Κατά τις ε π ε μ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  ε ά ν  τα  οστικ ά  ελλείμ ματα  είναι π ερ ιο ρ ισ μ έν α , είναι 

δ υ ν α τ ό  ν α  μ ε τ α φ ε ρ θ ο ύ ν  φ ο ρ τ ία  σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  και ν α  ο δ η γ ή σ ο υ ν  σ τη ν  

α ν α δ ια μ ό ρ φ ω σ η  α υ τ ο ύ . Ό τ α ν  ό μ ω ς  τα  ελλείμματα  είναι εκτεταμένα, τότε είναι α δ ύ ν α τ ο  

ν α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί  μία  π ρ ό θ ε σ η  π ο υ  μετα φ έρει τα φ ο ρ τ ία  σ τ ο  κεντρικό μ η ρια ίο , κ α θ ώ ς  

δ εν  είναι δ υ ν α τ ό  ν α  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ε ί  α υτή . Έτσι χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  

π ρ ο θ έ σ ε ις  π ο υ  ε ν σ φ η ν ώ ν ο ν τ α ι  σ τ α θ ε ρ ά , σ τ η ν  υγιή δ ιά φ υ σ η  και μ ε τ α φ έ ρ ο υ ν  τα 

φ ο ρ τ ία  εκεί. Το ε ύ λ ο γ ο  ερ ώ τ η μ α  π ο υ  π ρ οκ ύ π τει είναι το π ώ ς  θ α  ευ ο δ ω θ ε ί η οστική  

α ν α γ έ ν ν η σ η  σ τ ο  κεντρικό μ η ρ ια ίο , ο δ η γ ώ ν τ α ς  σ ε  δ ευ τ ερ ο γ ενή  βιολογική  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η , ιδ ίω ς ό τ α ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί έ ν α  σ τ έλ ε χ ο ς  π ο υ  το  α π ο φ ο ρ τ ίζε ι. 

Υ π ά ρ χ ο υ ν  ό μ ω ς  κ ά π ο ια  χα ρ α κ τη ρ ισ τικ ά  π ο υ  θ α  ο δ η γ ή σ ο υ ν  σ τ η ν  οστική α ν α γ έ ν ν η σ η  

και α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή  και σχετίζοντα ι με τα χα ρα κ τη ρ ισ τικ ά  σ χ ε δ ία σ η ς , το  υλικό  

κ α τ α σ κ ευ ή ς  και τη ν ελα στικ ότη τα  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  και τα ο π ο ία  θ α  α ν α φ ε ρ θ ο ύ ν  στη  

σ υ νέχ ε ια . Ε π ίσ η ς, η οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  σχετίζεται με την αρχική σ τ α θ ε ρ ή  ε ν σ φ ή ν ω σ η ,  

την π ρ ο σ τ α σ ία  τω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  και τω ν  β ιώ σ ιμ ω ν  ο σ τικ ώ ν υ π ο λ ειμ μ ά τω ν  και 

τ έλ ο ς  με τη χ ρ ή σ η  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν .

Υ λ ι κ ό  κ α τ α σ κ ε υ ή ς  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς .

Η π ρ ο σ π ά θ ε ια  τ ω ν  σ χ εδ ια σ τ ώ ν  π ρ ο θ έ σ ε ω ν  είναι ν α  επ ιτύχο υ ν  τη χ ρ υ σ ή  τομή  

μ ετα ξύ  τη ς ελ α σ τικ ό τη τα ς  τη ς  π ρ ό θ ε σ η ς ,  η ο π ο ία  π ρ ο σ π α θ ε ί  ν α  μιμηθεί αυτή του  

φ υ σ ιο λ ο γ ικ ο ύ  ο σ τ ο ύ ,  ε ν ώ  α π ό  τη ν ά λ λ η , ν α  μ η ν  υ π ερ β εί κ ά π ο ια  ό ρ ια  και ο δ η γή σ ει σ ε  

α υ ξη μ έν η  κινητικότητα σ τ ο  μ ε σ ο δ ιά σ τ η μ α  π ρ ό θ ε σ η ς  και ο σ τ ο ύ , γ ε γ ο ν ό ς  π ο υ  

α να σ τ έλ λ ε ι τη ν εξέλιξη τ η ς  β ιο λ ο γ ικ ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς  το υ  εμ φ υ τ εύ μ α τ ο ς , με σ υ νέπ εια  

ινώ δ η ς  ισ τ ό ς  ν α  α ν α π τ ύ σ σ ε τ α ι  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ά 105· ,07.

Είναι α π ο δ ε δ ε ιγ μ έ ν ο  π ια , ότι ελαστικ ές π ρ ο θ έ σ ε ις ,  ό π ω ς  το  κω νικού  σ χ ή μ α τ ο ς  

σ τ έ λ ε χ ο ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r , μ ο λ ο ν ό τ ι σ τ ερ εώ νο ντα ι π ερ ιφ ερ ικ ά , μ ε τ α φ έ ρ ο υ ν  ο μ ο ιο γ ε ν ώ ς  

τα φ ο ρ τ ία  π ρ ο ς  τ ο  π ε ρ ιβ ά λ λ ο ν  ο σ τ ο ύ ν ,  ιδίω ς σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο , ο δ η γ ώ ν τ α ς  σ ε  

α υ ξη μ ένη  οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η .  Π ρ ο θ έσ ε ις  α π ό  κ ρ ά μ α  τιτανίου ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  δ ιπ λά σ ια

I

ι
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ελαστικότητα α π ό  τις π ρ ο θ έ σ ε ις  π ο υ  είναι κ α τ α σ κ ε υ α σ μ έ ν ε ς  α π ό  κ ρ ά μ α  κ ο β α λτϊο υ -  

χ ρ ω μ ίο υ  (Π ίνακας IV).

Π ίνακας IV

Ε λαστικότητα  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  και ο σ τ ο ύ

Υλικό Ε λαστικότητα

Σ π ο γ γ ώ δ ε ς  ο σ τ ο ύ ν 0,5

Φ λ ο ιώ δ ες  ο σ τ ο ύ ν 15

Κ ρά μα  τιτανίου 110

Κ ρά μα  κ ο β α λ τ ίο υ -χ ρ ω μ ΐο υ 2 10

Μ ελέτες β α σ ισ μ έ ν ε ς  σ ε  μ α θ η μ α τικ ά  μ ο ν τ έ λ α  α ν ά λ υ σ η ς  π ε π ε ρ α σ μ έ ν ω ν  

στοιχείω ν, έ χ ο υ ν  α π οδείξει π ω ς  ό τ α ν  χρ η σ ιμ ο π ο ιείτα ι μια π ρ ό θ ε σ η  τ ιτα νίου , τα  φ ο ρ τ ία  

σ τ ο ν  ε γ γ ύ ς  έ σ ω  μ η ρ ια ίο  φ λ ο ιό  είναι δ ιπ λ ά σ ια  σ ε  σ χ έ σ η  με τις π ρ ο θ έ σ ε ι ς  κ ο β α λ τ ίο υ -  

χ ρ ω μ ίο υ 107. Ε π ίσ η ς, η μ έ σ η  α π ώ λ ε ια  ο σ τ ικ ή ς  π υ κ ν ό τ η τ α ς  είναι μ ειω μ ένη , σ ε  μ ε γ ά λ ο  

β α θ μ ό , με τη χ ρ ή σ η  π ρ ο θ έ σ ε ω ν  τ ιτα νίο υ 108. Έ να ά κ α μ π τ ο  μ η ρ ια ίο  σ τ έ λ ε χ ο ς  οδ η γε ί σ ε  

οστική α π ο ρ ρ ό φ η σ η  σ τ η ν  π ερ ιο χ ή  τ ω ν  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ ω ν , κ α θ ώ ς  α π ο φ ο ρ τ ίζ ε ι  τ ο  ε γ γ ύ ς  

μ η ρια ίο .

Η ε π ι φ ά ν ε ι α  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς

Αυτή α π οτελεί έ ν α  κριτικό σ η μ είο , κ α θ ώ ς  ε ά ν  υ π ο θ έ σ ο υ μ ε  ότι π λ η ρ ο ύ ν τ α ι  ό λ ε ς  

οι π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ις  σ ω σ τ ή ς  σ χ ε δ ία σ η ς  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  και ά ρ ισ τ η ς  χ ε ιρ ο υ ρ γ ικ ή ς  τεχνικής, 

είναι ο  χ ώ ρ ο ς  π ο υ  θ α  δ η μ ιο υ ρ γ η θ ε ί το  μ η χα νικ ό  π ε ρ ιβ ά λ λ ο ν  σ ύ ν δ ε σ η ς  ο σ τ ο ύ  και 

π ρ ό θ ε σ η ς .

Έ χουν χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί π ρ ο θ έ σ ε ις  με π ο ρ ώ δ ε ις  επ ικ α λύ ψ εις  μ ε γ έ θ ο υ ς  1 m m ,  

περιμετρικά ή π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν ε ς  σ ε  κ ά π ο ιε ς  επ ιφ ά νειες , με κ α λ ά  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α . Ε π ίσ η ς  

β ρ ίσ κ οντα ι σ ε  χ ρ ή σ η  π ρ ο θ έ σ ε ις  με τρ α χεία  ή λεία επ ιφ ά ν ε ια  και δ ιά φ ο ρ α  υλικά  

κ α τα σ κ ευ ή ς.

Το τιτάνιο, ο  υ δ ρ ο ξ υ α π α τ ίτ η ς  ή το  σ ύ γ χ ρ ο ν ο  τ α ντά λ ιο , π ο υ  δ η μ ιο υ ρ γ ε ί ένα  

τ ρ ισ δ ιά σ τα το  χ ω ρ ο δ ικ τ ύ ω μ α , θ ε ω ρ ο ύ ν τ α ι  «φιλικά» υλικά σ ε  σ χ έ σ η  με το  ο σ τ ο ύ ν ,  

ε π ιτ ρ έ π ο ν τ α ς  την εξέλιξη τη ς β ιο λ ο γ ικ ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς ,  τ α χύ τα τα . Τα μ α κ ρ ο χ ρ ό ν ια  

α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  με την χ ρ ή σ η  τ ω ν  δ ύ ο  τελευτα ίω ν υλικώ ν μέλλει ν α  εκ τ ιμ η θ ο ύ ν.

Ε ι δ ι κ ά  χ α ρ α κ τ η ρ ι σ τ ι κ ά  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς

Α υτά α ν α φ έ ρ ο ν τ α ι  σ τ α  χα ρ α κ τη ρ ισ τικ ά  το υ  μ α κ ρ ο ύ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  τ ύ π ο υ  

W a g n er , το  ο π ο ίο  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  σ ε  ό λ ο υ ς  το υ  α σ θ ε ν ε ίς  τ η ς  π α ρ ο ύ σ α ς  μ ελέτη ς και 

θ α  α ν α π τ υ χ θ ο ύ ν  εκ τενώ ς σ ε  ε π ό μ ε ν ο  κ εφ ά λ α ιο  τ ο υ  ειδικού μ έ ρ ο υ ς .
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5. ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΚΤΙΜΗΣΗ ΣΕ ΣΥΜΠΤΩΜΑΤΙΚΗ ΟΛΙΚΗ ΑΡΘΡΟΠΛΑΣΤΙΚΗ ΤΟΥ 

ΙΣΧΙΟΥ

Η ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  π α ρ α μ έν ε ι μία α π ό  τις π ιο  επ ιτυχη μ ένες επ εμ β ά σ εις , 

εκ τιμώ ντας την υ π ο χ ώ ρ η σ η  το υ  π ό ν ο υ  και τη βελτίω ση  τη ς π ο ιό τ η τ α ς  ζ ω ή ς  

μετεγχειρητικά. Δ υ σ τ υ χ ώ ς , π α ρ ά  τα α ν α μ ε ν ό μ ε ν α , μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ α  α π ο τ ελ έσ μ α τ α ,  

μερικοί α σ θ ε ν ε ίς  α ρ χ ίζ ο υ ν  ν α  π α ρ α π ο ν ο ύ ν τ α ι  για  π ό ν ο  κ ά π ο ιο  χ ρ ο ν ικ ό  δ ιά σ τη μ α  μετά  

τη ν ε π έ μ β α σ η . Η ύ π α ρ ξ η  π ό ν ο υ  είναι μ ε γ ά λ η ς  σ π ο υ δ α ιό τ η τ α ς  και απαιτείται η ά μ εσ η  

εξ α κ ρ ίβ ω σ η  τ η ς  α ιτ ία ς π ο υ  τ ο ν  π ρ ο κ α λ εί. Για μια μικρή υ π ο ο μ ά δ α  α σ θ ε ν ώ ν ,  ο  π ό ν ο ς  

είναι τέτο ιος, π ο υ  σ τ η ν  κ υρ ιολεξία  τ ο υ ς  κ α θη λώ νει. Επιβάλλεται λ ο ιπ ό ν  η προσεκτική  

εκτίμηση για  π ιθ α ν ή  χ α λ ά ρ ω σ η  τη ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  ή η εξα κ ρ ίβ ω σ η  ά λ λ η ς  αιτίας 

π ο υ  η α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  εκλύει τ ο ν  π ό ν ο .  Απαιτείται π ρ ο σ ο χ ή  ώ σ τ ε  ν α  α π ο κ λ ε ισ τ ο ύ ν  

ά λ λ ε ς  αιτίες π ό ν ο υ  π ο υ  μιμείται α υ τ ό ν  τ η ς  α π ο τ υ χ η μ έ ν η ς  ολικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς .

Η π ρ ο σ έ γ γ ισ η  σ ε  κ ά θ ε  τέτοια κ α τ ά σ τ α σ η  ξεκινά με το  λ ε π τ ο μ ερ ές  ιστορ ικ ό  και 

την επ ισ τα μ ένη  κλινική εξέτα σ η . Ο  α σ θ ε ν ή ς  π ο υ  π α ρ α π ο ν ε ίτ α ι-γ ια  σ υ μ π τ ώ μ α τ α  α π ό  

τη ν ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή , σ υ χ ν ό τ ε ρ α  α ν α φ έ ρ ε ι τ ο ν  π ό ν ο ,  ό μ ω ς  έ ν α ς  σ η μ α ντικ ό ς  

α ρ ιθ μ ό ς  α σ θ ε ν ώ ν  α ν α φ έ ρ ε ι  τη ν α σ τ ά θ ε ια , τ ο ν  π ε ρ ιο ρ ισ μ ό  τη ς κ ίνη σ η ς  της  

ά ρ θ ρ ω σ η ς ,  τη ν α δ υ ν α μ ία , τη ν α π ώ λ ε ια  α ισ θη τικ ότη τα ς ή την α ν ισ ο σ κ ελ ία  ω ς  το  

β α σ ικ ό  π ρ ό β λ η μ α . Το ισ το ρ ικ ό  π ρ έπ ει ν α  π ερ ιλ α μ β ά νει την εκτίμηση τη ς γενικής  

κ α τ ά σ τ α σ η ς  τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς ,  π ρ ο β λ ή μ α τ α  α π ό  την κα τώ τερη  σ π ο ν δ υ λ ικ ή  σ τή λη  και 

π α θ ή σ ε ις  τ ο υ  γ α σ τ ρ ε ν τ ε ρ ικ ο ύ  και το υ  ο υ ρ ο π ο ιο γ ε ν ν η τ ικ ο ύ  σ υ σ τ ή μ α τ ο ς . Η κλινική 

εξέτα σ η  α κ ο λ ο ύ θ ω ς  π ρ έπ ε ι ν α  π ερ ιλ α μ β ά νει την εκτίμηση α υ τ ώ ν  τω ν σ υ σ τ η μ ά τ ω ν , 

κ α θ ώ ς  ε π ίσ η ς  και τη ν εξέτα σ η  τω ν  π ερ ιφ ερ ικ ώ ν α γ γ ε ίω ν  και ν ε ύ ρ ω ν . Η διαγνω στική  

π ρ ο σ έ γ γ ισ η  ο λ ο κ λ η ρ ώ νε τ α ι με τις α π λ έ ς  α κ τ ινο γ ρ α φ ίες  ή ά λ λ ο , ειδικό ακτινολογικό  

έλ εγχο  και π λ ή ρ ε ις  α ιμ α το λ ο γ ικ ές  εξετάσεις.

Α. ΤΟ ΙΣΤΟΡΙΚΟ

Ο  πόνος

Η ε ν τ ό π ισ η , η έ ν α ρ ξ η , τα  χαρα κτηριστικά  και η έ ν τ α σ η  τ ο υ  π ό ν ο υ  α π ο τ ε λ ο ύ ν  

β α σ ικ ά  στοιχεία  τ η ς  δ ια γνω σ τικ ή ς  π ρ ο σ έ γ γ ισ η ς .

Ε ν τ ό π ι σ η

Ο  π ό ν ο ς  π ο υ  οφ είλεται π ρ α γ μ α τ ικ ά  σ ε  π ά θ η σ η  το υ  ισχίου  μ π ο ρ ε ί ν α  εντοπιστεί 

σ ε  δ ιά φ ο ρ ε ς  θ έσ ε ις : σ τ η ν  β ο υ β ω νικ ή  χ ώ ρ α , τ ο ν  γ λ ο υ τ ό , σ τ η ν  έξω  επ ιφ ά νεια  το υ  μ η ρ ο ύ  

ή την π ερ ιτ ρ ο χ α ν τ ή ρ ια  χ ώ ρ α . Σ πάνια  μ π ο ρ εί ν α  α ν τ α ν α κ λ ά  σ τ η ν  ο σ φ υ ϊκ ή  χ ώ ρ α . Ο  

π ό ν ο ς  α π ό  το  ισχίο  μ π ο ρ ε ί ν α  α ν τ α ν α κ λ ά  σ τ ο  μ η ρ ό  και σ τ ο  γ ό ν α τ ο  α λ λ ά  σ π ά ν ια  κάτω

I
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α π ό  α υ τ ό  το  επ ίπ εδ ο . Έτσι π ό ν ο ς  π ο υ  α ν τ α ν α κ λ ά  π ερ ιφ ε ρ ικ ό τ ερ α  α π ό  το  γ ό ν α τ ο  

π ρ έπ ει ν α  θέτει τη ν υ π ο ψ ία  τ η ς  ισ χ ια λ γ ία ς  και ν α  εκτιμάται η κ α τώ τερ η  σ π ο ν δ υ λ ικ ή  

στή λη . Γενικά, χ ω ρ ίς  α υ τ ό  ν α  α π οτελεί κ α ν ό ν α , π ό ν ο ς  ε ν τ ο π ισ μ έ ν ο ς  σ τ η ν  β ο υ β ω νικ ή  

χ ώ ρ α  ή β α θ ιά  σ τ ο  γ λ ο υ τ ό , σχετίζεται με π ρ ο β λ ή μ α τ α  α π ό  τη ν  π λ ε υ ρ ά  τ η ς  κ ο τ ύ λ η ς . 

Π ό ν ο ς  σ τ ο  μ η ρ ό , μ π ο ρ ε ί ν α  σχετίζεται είτε με χ α λ α ρ ω μ έ ν η  είτε με π ρ ο β λ ή μ α τ α  α π ό  μια  

σ τ α θ ε ρ ή  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  και γενικά , εστιάζει σ υ χ ν ό τ ε ρ α  σ ε  π ρ ο β λ ή μ α τ α  α π ό  το  

μ η ρια ίο  σ τ έλ ε χ ο ς . Ο  μ η ρ ια ίο ς  π ό ν ο ς  έχει π ερ ιγ ρ ά φ ε ι σ ε  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  με κ α λά  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν α , χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  τσ ιμ έντου  στελέχη  και φ α ίνετα ι ν α  οφ είλεται στη  

δ υ σ α ρ μ ο ν ία  μ ετα ξύ  τ ο υ  ισ χ υ ρ ο ύ , α ν ελ α σ τ ικ ο ύ  ε μ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς  και τ ο υ  λ ιγ ό τ ερ ο υ  

ισ χ υ ρ ο ύ  ο σ τ ο ύ . Η κ α τ ά σ τ α σ η  αυτή  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  με τα π ρ ώ τ η ς  γ εν ιά ς ,  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιο ύ μ ε ν α  με ε ν σ φ ή ν ω σ η , χ ω ρ ίς  την χ ρ ή σ η  τ σ ιμ έντο υ , σ τελέχη  και φ α ίνετα ι % 

ότι εξαλείφ θη κε με τη ν χ ρ ή σ η  ν ε ό τ ε ρ ω ν , π ιο  εξελ ιγμ ένω ν σ χεδ ια σ τικ ά , εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν .

Η ένα ρ ξη  του  πόνου

Ό τ α ν  ο  π ό ν ο ς  π α ρ ο υ σ ιά ζ ε τ α ι  ά μ ε σ α  μετά τη ν α ρχικ ή  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  π ρ έπ ει  

ν α  εγείρει υ π ο ψ ίε ς  για  π α ρ ο υ σ ία  φ λ ε γ μ ο ν ή ς  ή α ν ε π α ρ κ ο ύ ς  σ τ ε ρ έ ω σ η ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς .

Τότε π ρ έπ ει ν α  εκ τιμ η θ ού ν  δ ιά φ ο ρ ο ι π ρ ο ϋ π ά ρ χ ο ν τ ε ς  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  « κ ινδ ύ νου »  

φ λ ε γ μ ο ν ή ς  ό π ω ς  σ α κ χ α ρ ώ δ η ς  δ ια β ή τη ς, ρ ε υ μ α τ ο λ ο γ ικ ά  ν ο σ ή μ α τ α  ή  

α ν ο σ ο α ν ε π ά ρ κ ε ια .  Η α π ο τ υ χ ία  ε π α ρ κ ο ύ ς  σ τ ε ρ έ ω σ η ς  τ ο υ  ε μ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς  μ π ο ρ ε ί ν α  

οφείλεται σ ε  διεγχειρητικό κ ά τα γ μ α , α να ντ ισ το ιχ ία  μ ετα ξύ  α υ τ ο ύ  και τ ο υ  ο σ τ ο ύ  λ ό γ ω
ι

ε π ιλ ο γ ή ς  μ ικ ρ ο ύ  μ ε γ έ θ ο υ ς  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  ή λ ό γ ω  κ α κ ή ς  εγχειρητική ς τεχνικής. Η αρχική  

α σ τ ά θ ε ια  εξελίσσετα ι σ ε  μ εγ α λ ύ τερ η  α σ τ ά θ ε ια  κ α θ ώ ς  τ ο  σ τ έ λ ε χ ο ς  δ εν  πρ όκ ειτα ι ν α  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ε ί  μ ό ν ο  τ ο υ . Η κ α τ ά σ τ α σ η  α υ τή  σ υσχετίζετα ι ισ χ υ ρ ά  με μ ετα γενέσ τ ερ η  

ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η 110.

Το ε π ώ δ υ ν ο  ισ χίο  μετά  α π ό  μια α ρ χικ ή  α σ υ μ π τ ω μ α τ ικ ή  π ε ρ ίο δ ο  σ υσχετίζετα ι 

κ υ ρ ίω ς με ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η , θ ρ α ύ σ η  τ ο υ  ε μ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς , π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  κ ά τ α γ μ α  εκ 

κ ο π ώ σ ε ω ς , φ θ ο ρ ά  τ ο υ  π ο λ υ α ιθ υ λ ε ν ίο υ  ή όψ ιμη  φ λ ε γ μ ο ν ή . Η δ ια δ ικ α σ ία  τ η ς  ά σ η π τ η ς  

χ α λ ά ρ ω σ η ς  έχει ή δη  π ε ρ ιγ ρ ά φ ε ι, τ ο  σ η μ α ντ ικ ό  κλινικό σ το ιχείο  π ο υ  π ρ έπ ε ι ν α  τονιστεί 

σ τ ο  π α ρ ό ν  ε δ ά φ ιο  είναι ότι πρόκειται για  μια σ ιω π η λ ή  δ ια δικ α σ ία  π ο υ  κα ταλή γει σ τ η ν  

α π ο σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς .  Έτσι ο  α σ θ ε ν ή ς  με ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  σ υ ν ή θ ω ς  

π α ρ ο υ σ ιά ζε τ α ι α ρ γ ά ,  με ύ π α ρ ξ η  σ η μ α ντικ ή ς  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ή ς  ο σ τ ικ ή ς  α π ώ λ ε ια ς .

Η ξα φ νικ ή  ε μ φ ά ν ισ η  π ό ν ο υ ,  π α λ α ιό τ ε ρ α , σ υ ν δ υ α ζ ό τ α ν  με θ ρ α ύ σ η  το υ  

σ τ ελ έ χ ο υ ς  ή το υ  μ α ν δ ύ α  τσ ιμ έντο υ . Οι σ ύ γ χ ρ ο ν ε ς  εξελίξεις σ τ η ν  μ ε τ α λ λ ο υ ρ γ ία  και την  

σ χ εδ ία σ η  τω ν π ρ ο θ έ σ ε ω ν  έ χ ο υ ν  κάνει εξαιρετικά σ π ά ν ια  α υτή  τη ν επ ιπ λ ο κ ή . Η όψ ιμη  

φ λ ε γ μ ο ν ή  σχετίζεται με τη ν α ιμ α τ ο γ εν ή  μ ό λ υ ν σ η  τ ω ν  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  α π ό  ά λ λ η  εστία  ή 

την ε ν ε ρ γ ο π ο ίη σ η  φ λ ε γ μ ο ν ή ς  α π ό  σ α π ρ ό φ υ τ α  τ ο υ  δ έ ρ μ α τ ο ς  π ο υ  ε ν ο φ θ α λ μ ίσ τ η κ α ν  

κατά την ε π έ μ β α σ η  και π α ρ έ μ ε ιν α ν  σ ε  λ α ν θ ά ν ο υ σ α  κ α τ ά σ τ α σ η , π ρ ο σ κ ο λ λ η μ έ ν α  σ τ α  

υλικά και π ρ ο σ τ α τ ε υ μ έ ν α  α π ό  τη ν π α ρ ο υ σ ία  γ λ υ κ ο κ ά λ υ κ α .
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Τα χαρακτηριστικά του π ό ν ο υ

Ο  π ό ν ο ς  π ο υ  σχετίζεται με ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  εμ φ ανίζετα ι σ τ η ν  α ρ χ ή  μ ια ς  

,  δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ α ς  και β α θ μ ια ία  υ π ο χ ω ρ ε ί σ ε  α νεκ τά  επ ίπ εδ α  ή  π λ ή ρ ω ς . Κ α θ ώ ς η 

^  π ά θ η σ η  εξελίσ σετα ι, ο  π ό ν ο ς  σχετίζεται μ ε τις δ ρ α σ τη ρ ιό τη τ ες , α λ λ ά  δ εν  υ π ο χ ω ρ εί κατά  

την δ ιάρκεια  α υ τ ώ ν  ή  μ π ο ρ ε ί ν α  επιδεινώ νεται. Π ό ν ο ς  π ο υ  σχετίζεται με τις 

δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ ες  τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς  π ρ έπ ει π ά ν τ α  ν α  κινεί υ π ο ψ ίε ς  γ ια  σ ύ ν δ ρ ο μ ο  L eriche ή  

σ π ο ν δ υ λ ικ ή ς  σ τ έ ν ω σ η ς  (α γ γ εια κ ή ς  ή ν ε υ ρ ο λ ο γ ικ ή ς  α ιτ ιο λ ο γ ία ς  δ ια λ ε ίπ ο υ σ α  χω λότη τα  

α ντ ίσ το ιχα ).

Ε π ίμ ο ν ο ς , σ υ ν ε χ ή ς ,  ν υ χ τ ε ρ ιν ό ς  π ό ν ο ς  απ οτελεί αιτία ά μ ε σ η ς  δ ιερ εύ νη σ η ς  α π ό  

τ ο ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ό  κ α θ ώ ς  συσχετίζετα ι με π α ρ ο υ σ ία  φ λ ε γ μ ο ν ή ς  και λ ιγ ό τ ερ ο  σ υ χ ν ά  με 

ύ π α ρ ξ η  π ρ ω τ ο π α θ ο ύ ς  ή  μ ετα στατική ς κ α κ ο ή θ εια ς  π ο υ  σ υ ν ή θ ω ς  εντοπίζεται σ τ η ν  

π ύ ε λ ο .

Α λ λ ες  κ α τ α σ τ ά σ ε ις  ό π ω ς  κήλη, β ο υ β ω νικ ή  λ ε μ φ α δ ε ν ο π ά θ ε ια  ή α π ό σ τ η μ α  του  

ψ όϊτη π ρ έπ ε ι π ά ν τ α  ν α  α π ο κ λ ε ίο ντα ι.

Η αστάθεια

Οι α σ θ ε ν ε ίς  μ ε  υ π ο τ ρ ο π ιά ζ ο ν τ α  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α  τ ο υ  ισ χ ίου  σ υ ν ή θ ω ς  είναι 

δ υ σ α ρ ε σ τ η μ έ ν ο ι . Δ ιά φ ο ρ ο ι  π α ρ ά γ ο ν τ ε ς  έ χ ο υ ν  συσχετιστεί με α υτή  τη ν επ ιπλοκή *'1: το  

φ ύ λ ο  (γ υ να ίκ ες  /  ά ν δ ρ ε ς  σχετική σ υ χ ν ό τ η τ α  2:1), η  π ρ ο σ π έ λ α σ η  (ο π ίσ θ ια  /  π ρ ό σ θ ια  

σ υ χ ν ό τ η τ α  3:1), οι π ρ ο η γ η θ ε ίσ ε ς  επ εμ β ά σ εις  και ο  π ρ ο σ α ν α τ ο λ ισ μ ό ς  τω ν  

εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν . Η α π ο τ υ χ ία  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς  της π ρ ό σ θ ι α ς  κ λ ίση ς (a n tev ers io n ) του  

κ οτυλια ίου  ή  μ η ρ ια ίο υ  εμ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς  σχετίζεται σ υ χ ν ά  με α υ τή  την επ ιπ λοκ ή .

Τα ά μ ε σ α , μ ετά  την ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή , ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α  φ αίνεται ότι δεν  

υ π ο τ ρ ο π ιά ζ ο υ ν  σ υ χ ν ά  και έ χ ο υ ν  κα λύτερ η  π ρ ό γ ν ω σ η  α π ό  α υ τ ά  π ο υ  σ υ μ β α ίν ο υ ν  

α ρ κ ετά  έτη μ ετά  τη ν  ε π έ μ β α σ η " 2. Τα σ υ χ ν ά  επ εισ ό δ ια  ε ξ σ ρ θ ρ η μ ά τ ω ν  δ εν  γ ίνοντα ι 

α νεκ τά  α π ό  τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  α π α ιτ ο ύ ν  μια ν έ α  ε π έ μ β α σ η . Πρέπει ν α  τονιστεί ότι ένα  

ισ χίο  π ο υ  έχει ε ξ α ρ θ ρ ω θ ε ί  μία  φ ο ρ ά  δ εν  ση μ αίνει ότι θ α  είναι σ υ μ π τω μ α τικ ό .

Δυσκαμψία

Είναι σχετικά σ π ά ν ια  και σ υ ν ή θ ω ς  α φ ο ρ ά  μια ετ ερ ο γενή  ο μ ά δ α  α σ θ ε ν ώ ν  π ο υ  

π ερ ιλ α μ β ά νε ι α υ τ ο ύ ς  π ο υ  π α ρ ο υ σ ία ζ α ν  π ρ ο β λ ή μ α τ α  κινητικότητας τη ς  κατ' ισχίον  

ά ρ θ ρ ω σ η ς  π ρ ιν  τη ν ε π έ μ β α σ η , ά λ λ ο υ ς  π ο υ  είχαν υ π ο β λ η θ εί σ ε  α ρ θ ρ ό δ ε σ η  

π α λ α ιό τ ε ρ α , η  ο π ο ία  μ ετα τρ ά π η κ ε σ ε  ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή , α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  

υ π ο β λ ή θ η κ α ν  σ ε  ε π α ν ε γ χ ε ίρ η σ η  και α υ τ ο ύ ς  π ο υ  α ν έ π τ υ ξ α ν  έκ τοπη  ο σ τ ε ο π ο ίη σ η  μετά  

τη ν α ρχικ ή  ε π έ μ β α σ η . Οι α σ θ ε ν ε ίς  αυτοί σ π ά ν ια  π α ρ α π ο ν ο ύ ν τ α ι  για  π ό ν ο  και 

σ υ ν ή θ ω ς  α υ τ ό ς  εμ φ α νίζετα ι σ ε  α κ ρ α ίες  θ έσ ε ις  τ ο υ  σ κ έ λ ο υ ς .

I
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Δ ιαφορά μήκους των σκελώ ν

Μ ια δ ια φ ο ρ ά  σ τ ο  μ ή κ ο ς  τ ω ν  σ κ ε λ ώ ν  μ ικρ ότερη  τ ω ν  2  ε κ α τ ο σ τ ώ ν  γίνεται κ α λ ά  

ανεκτή α π ό  τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς .  Ε π ίσ η ς ε ά ν  έ ν α  β ρ α χ ύ  σ κ έ λ ο ς  π α ρ α μ ε ίν ε ι β ρ α χ ύ τ ε ρ ο  γίνεται 

α νεκ τό. Π ρ ο β λ ή μ α τ α  π α ρ ο υ σ ιά ζ ο ν τ α ι  σ ε  α ν ισ ο σ κ ε λ ίε ς  ά ν ω  τ ω ν  2  ε κ α τ ο σ τ ώ ν  ή ό τ α ν  

έ ν α  σ κ έ λ ο ς  επ ιμ η κυνθεί υ π ερ β ο λ ικ ά . Β έβαια, σ ε  μ ερ ικ ές π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  α υ τ ό  είναι 

επ ιθ υ μ η τό  για  ν α  α π ο κ α τ α σ τ α θ ε ί η τ ά σ η  τ ω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  και ν α  α π ο τ ρ α π ε ί  η 

χ α λ α ρ ό τ η τ α  τη ς ά ρ θ ρ ω σ η ς  και το  π ιθ α ν ά  ε ξ ά ρ θ ρ η μ α . Ε υ τυ χώ ς, α υ τή  η  επ ιπ λ ο κ ή  

σ υ ν ή θ ω ς  μ π ο ρ ε ί ν α  αντιμετω πιστεί με σ υ ντη ρ η τικ ά  μ έ σ α , ό π ω ς  α ν ύ ψ ω σ η  τ ο υ  

υ π ο δ ή μ α τ ο ς  και εκ π α ίδ ευ σ η  τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς .

Μυϊκή αδυναμία και απώλεια αισθητικότητας

Α δ υ να μ ία  μετά  α π ό  ε π έ μ β α σ η  ο λ ικ ή ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  σ π ά ν ια  π α ρ α τη ρ είτ α ι. 

Α σ θ εν ε ίς  π ο υ  χ ω λ α ίν ο υ ν  π ρ ιν  τη ν ε π έ μ β α σ η  σ υ ν ή θ ω ς  σ υ ν ε χ ίζ ο υ ν  ν α  χ ω λ α ίν ο υ ν .  Ε άν  

δεν π ρ ο ϋ π ή ρ χ ε  χ ω λ ό τ η τ α , α υ τή  π ρ έπ ε ι ν α  δ ιερ ευνη θ εί. Σ υ νή θ εις  αιτίες είναι η 

π ρ ο ΰ π α ρ ξ η  σ υ γ γ ε ν ο ύ ς  δ υ σ π λ α σ ία ς  τ ο υ  ισ χ ίου , ο  τ ρ α υ μ α τ ισ μ ό ς  τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν  

μ υ ώ ν , η ψ ε υ δ ά ρ θ ρ ω σ η  και κεντρική μ ετα κ ίνη σ η  τ ο υ  μ ε ίζ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α , η α δ υ ν α μ ία  

α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς  τ ο υ  φ υ σ ιο λ ο γ ικ ο ύ  κ έντρ ο υ  κ ίν η σ η ς  τ ο υ  ισ χ ίο υ  ή η α π ο τ υ χ ία  τη ς  ίδ ιας  

τη ς τεχνη τή ς ά ρ θ ρ ω σ η ς .

Οι ν ε υ ρ ο λ ο γ ικ έ ς  επ ιπ λ ο κ ές  σ υ μ β α ίν ο υ ν  σ ε  π ο σ ο σ τ ό  π ε ρ ίπ ο υ  1% και σ υ ν ή θ ω ς  

α ν α λ α μ β ά ν ο υ ν  κα τά  τ ο  π ρ ώ τ ο  έτ ο ς  μετεγχειρητικά. Σ υ ν ή θ ω ς  είναι τ η ς  μ ο ρ φ ή ς  τ η ς  

ν ε υ ρ α π ρ α ξ ία ς . Ε π ιμ ή κ υνσ η  το υ  σ κ έ λ ο υ ς  ά ν ω  τ ω ν  4  ε κ α τ ο σ τ ώ ν  σχετίζεται σ υ χ ν ά  με 

π α ρ ά λ υ σ η  το υ  ισ χ ια κ ο ύ  ν ε ύ ρ ο υ  λ ό γ ω  α υ ξ η μ έ ν η ς  τ ά σ η ς " 3.

Β. ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ

Π α ρ α τ η ρ ώ ν τ α ς  τ ο ν  α σ θ ε ν ή  εκτιμούμε τη ν ύ π α ρ ξ η  α ν τ α λ γ ικ ο ύ  τ ύ π ο υ  β ά δ ισ η ς ,  

α ν ισ ο σ κ ε λ ία ς , α δ υ ν α μ ία ς  τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν ,  ιπ π ο π ο δ ία ς  ή  ε ά ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιε ί  κ ά π ο ια  

υ π ο σ τ ή ρ ιξ η  γ ια  ν α  βα δ ίσει.

Ε π ίσ η ς, μ ε τ ο ν  α σ θ ε ν ή  ό ρ θ ιο ,  εκτιμάται η  κλίση τ η ς  π υ έ λ ο υ ,  η λ ό ρ δ ω σ η  τ η ς  

ο σ φ υ ϊκ ή ς  σ π ο ν δ υ λ ικ ή ς  σ τ ή λ η ς  ή η ύ π α ρ ξ η  σ κ ο λ ίω σ η ς , η  π α ρ ο υ σ ί α  ή α π ο υ σ ία  

β ο υ β ω ν ο κ ή λ η ς  και η ύ π α ρ ξ η  ο υ λ ώ ν  α π ό  π α λ α ιό τ ε ρ ε ς  ε π ε μ β ά σ ε ις .

Η δ ο κ ιμ α σ ία  T ren d e len b u r g  είναι π ο λ ύ  σ η μ α ντικ ή  κ α τά  τη ν  εκτίμηση α σ θ ε ν ώ ν  

π ο υ  πρόκειται ν α  υ π ο β λ η θ ο ύ ν  σ ε  ε π έ μ β α σ η  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς  τ ο υ  ισ χ ίο υ  τ ο υ ς  και 

α ξιολογεί τη ν δ ύ ν α μ η  και τη δ ρ ά σ η  τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν  και κ υ ρ ίω ς  τ ο υ  μ έ σ ο υ  γ λ ο υ τ ια ίο υ  

μ υ ό ς . Η α κ ρ ιβ ή ς  δ ο κ ιμ α σ ία  έχει π ε ρ ιγ ρ ά φ ε ι α π ό  τ ο υ ς  H a r d c a s t le  και N a d e 114. Ο  

εξετα σ τή ς στέκεται π ίσ ω  α π ό  τ ο ν  α σ θ ε ν ή  και π α ρ α τ η ρ ε ί τη ν  κ λ ίσ η  τ η ς  π υ έ λ ο υ  ε ν ώ  ζη τά  

α π ό  τ ο ν  α σ θ ε ν ή  ν α  στη ρ ιχθεί μ ό ν ο  σ τ ο  έ ν α  σ κ έ λ ο ς . Το μ η  σ τ η ρ ιζ ό μ ε ν ο  ισ χ ίο  είναι σ ε  

κάμψ η 3 0  μ ο ιρ ώ ν , ε ν ώ  ο  α σ θ ε ν ή ς  μ π ο ρ ε ί ν α  υ π ο σ τη ρ ίξε ι μ ό ν ο  τη ν σ τ η ρ ιζ ό μ εν η



42

π λ ε υ ρ ά . Ε άν η δ ο κ ιμ α σ ία  είναι φ υ σ ιο λ ο γ ικ ή  η μη σ τη ρ ιζό μ ενη  π λ ε υ ρ ά  α νυ ψ ώ νετα ι. 

Είναι π α θ ο λ ο γ ικ ή  ό τ α ν  ο  α σ θ ε ν ή ς  α δ υνα τεί ν α  α νυ ψ ώ σ ε ι τη μη σ τ η ρ ιζό μ ενη  π λ ε υ ρ ά  ή 

. και ό τ α ν  δ εν  μ π ο ρ ε ί ν α  στη ριχθεί για  δ ιά σ τη μ α  μ εγ α λ ύ τερ ο  τω ν  3 0  δ ευ τερ ο λ έπ τω ν.

^  Η ψ η λ ά φ η σ η  εστιάζει σ τ η ν  α ν ε ύ ρ ε σ η  ε υ α ίσ θ η τ ω ν  π ε ρ ιο χ ώ ν  ιδίω ς π ά ν ω  α π ό  το

μ ε ίζο να  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  π ο υ  μ π ο ρ ε ί ν α  α ν τ ιπ ρ ο σ ω π εύ ε ι « μ π ουρ σ ίτ ιδα » . Ε πίση ς εκτιμάται 

το  ε ύ ρ ο ς  κ ίν η σ η ς  και η ύ π α ρ ξ η  σ υ γ κ ά μ ψ η ς  σ τ ο  ισχίο. Π ό ν ο ς  σ τ ο  τ έλ ο ς  τη ς κ ίνη σ ης, 

σ υ ν ή θ ω ς  α ν τ ιπ ρ ο σ ω π ε ύ ε ι  χ α λ ά ρ ω σ η . Π ό ν ο ς  σ τη  μ έσ η  μ ια ς  κ ίνη σ η ς σχετίζεται με 

α ν επ ά ρ κ ε ια  σ τ ο  ο σ τ ικ ό  υ π ό σ τ ρ ω μ α  ή με φ λ ε γ μ ο ν ή .

Τ έλος, μια λ ε π τ ο μ ε ρ ή ς  ν ευ ρ ο λ ο γ ικ ή  εξέτα σ η  για  την εκτίμηση της μυϊκής ισ χ ύ ο ς  

και τ ο ν  α π ο κ λ ε ισ μ ό  ριζιτικού π ό ν ο υ  ή ισ χ ια λγ ία ς  είναι π ά ν τ α  α π α ρ α ίτη τη . Η ψ η λ ά φ η σ η  

τω ν  π ερ ιφ ερ ικ ώ ν  σ φ ύ ξ ε ω ν  είναι ση μ αντικ ή  για  την εκτίμηση της κ υ κ λ ο φ ο ρ ία ς  του  

σ κ έ λ ο υ ς  και δ εν  π ρ έπ ε ι ν α  π α ρ α λ είπ ετα ι.

Για τη ν π ρ οεγχειρ η τικ ή  και μετεγχειρητική κλινική εκτίμηση τω ν  α σ θ ε ν ώ ν  σ τη ν  

π α ρ ο ύ σ α  μελέτη χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  η κλίμακα τω ν M erle d ’ A u b ig n e ' και P o s te l" 5 . Με 

α υτή  α ξ ιο λ ο γ ο ύ ν τ α ι  3  π α ρ ά μ ε τ ρ ο ι και β α θ μ ο λ ο γ ο ύ ν τ α ι  α π ό  το 0  έ ω ς  το 6: ο  π ό ν ο ς ,  το  

ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς  και η ικανότη τα  β ά δ ισ η ς  (π ίνα κ α ς  V).

Π ίνακας V

Μ έ θ ο δ ο ς  α ξ ιο λ ό γ η σ η ς  τη ς  λ ε ιτο υ ρ γ ικ ή ς  ικ α νό τ η τα ς  του  ισ χ ίο υ

Π ό ν ο ς Ε ύ ρ ο ς  κ ίν η σ η ς Ικανότη τα  β ά δ ισ η ς

0 Δ υ ν α τ ό ς  κ α ι  σ υ ν ε χ ή ς Α γ κ ύ λ ω σ η  μ ε  κ α κ ή  θ έ σ η Κ α μ ί α
1 Έ ν τ ο ν ο ς  και τη ν νύ χτ α Καμία κ ίνηση Μ ό ν ο  με βακτηρίες

2 Έ ν τ ο ν ο ς  κα τά  τη β ά δ ισ η Κ άμψη < 40° Μ ό ν ο  με βακτηρίες

3 Α νεκ τό ς με π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν η Κάμψη 40° - 60° Με μία βακτηρία , για

δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ α λ ιγ ό τ ερ ο  α π ό  1 ώ ρ α

4  Μ έτρ ιος κατά  τη β ά δ ισ η . Κ άμψη 60° - 80° Με μία βακτηρία  ή χ ω ρ ίς

όχι σ τ η ν  α ν ά π α υ σ η για  μ ικρό δ ιά σ τη μ α

5 Μ έτριος, όχι σ υ ν ε χ ή ς , Κάμψη 80° - 90° Α π α γ ω γ ή Χ ω ρίς βακτηρία  α λ λ ά  με

φ υ σ ιο λ ο γ ικ ή  δ ρ α σ τ η ρ ιό τ η τ α >15° χω λό τη τα

6 Κ α θ ό λ ο υ  π ό ν ο ς Κάμψη > 90° Α π α γ ω γ ή

έ ω ς  30°

Φ υσ ιολογικ ή

Α ν α τ ύ π ω σ η  α π ό  M erle  d ’ A u b ig n e ' R, P oste l M. F u n ction a l results o f  h ip  arthroplasty  

w ith  a cr y lic  p rosth esis . J B one  Jo in t Surgery  (1954) 36: 451 -475 .
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Γ. ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ

Η γενική α ίμ α τ ο ς , η ταχύτητα  κ α θ ίζη σ η ς  τ ω ν  ε ρ υ θ ρ ώ ν  και η C -α ν τ ιδ ρ ώ σ α  

π ρ ω τεΐνη  α π ο τ ε λ ο ύ ν  τις κ υ ρ ιό τερ ες  εξετά σ εις . Η β α σ ικ ή  κ α τ ε ύ θ υ ν σ η  είναι ν α  

ελα χισ τοπ οιη θ εί η  π ιθ α ν ό τ η τ α  ύ π α ρ ξ η ς  φ λ ε γ μ ο ν ή ς  ω ς  α ιτ ία ς τ ω ν  σ υ μ π τ ω μ ά τ ω ν . Η 

φ λ ε γ μ ο ν ή  σ ε  ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  τ ο υ  ισ χίου  σ υ χ ν ά  είναι λ α ν θ ά ν ο υ σ α  και δ εν  

π α ρ ο υ σ ιά ζε τ α ι με τη ν ο ξεία  κλινική εικ όνα  π ο υ  ξ έ ρ ο υ μ ε . Σ υ χνά , ο  α ρ ιθ μ ό ς  και ο  τ ύ π ο ς  

τω ν λ ευ κ ώ ν  α ιμ ο σ φ α ιρ ίω ν  και η ταχύτητα  κ α θ ίζ η σ η ς  τ ω ν  ε ρ υ θ ρ ώ ν  δ ε ν  είναι κ α ν  

ε π η ρ ε α σ μ έ ν α .

Η π α ρ α κ έ ν τ η σ η  τ ο υ  σ υ μ π τ ω μ α τ ικ ο ύ  ισ χ ίο υ , γ ια  τ η ν  δ ιε ρ ε ύ ν η σ η  ύ π α ρ ξ η ς  

φ λ ε γ μ ο ν ή ς , δ ε ν  α π ο τελ εί εξέτα σ η  ρ ο υ τ ίν α ς " 6. Α υτή ε φ α ρ μ ό ζ ε τ α ι  σ ε  επ ιλ εγ μ έν ε ς  ’ 

π ερ ιπ τ ώ σ εις  ό π ο υ  τ ο  ισ το ρ ικ ό , ο  α κ τ ιν ο λ ο γ ικ ό ς  έ λ ε γ χ ο ς  και ο  ε ρ γ α σ τ η ρ ια κ ό ς  έ λ ε γ χ ο ς  ■» 

υ π ο δ ε ικ ν ύ ο υ ν  τη ν  ύ π α ρ ξ η  φ λ ε γ μ ο ν ή ς .

%



6. ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΚΗ ΕΚΤΙΜΗΣΗ

Υ π ά ρ χ ο υ ν  δ ιά φ ο ρ ε ς  α κ τινολογικ ές τεχνικές π ο υ  μ π ο ρ ο ύ ν  ν α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ο ύ ν  

για  την π ρ οεγχειρ η τικ ή  εκτίμηση μ ια ς  σ υ μ π τω μ α τικ ή ς ολικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή , κ α θ ώ ς  

και για  τη ν  μετεγχειρητική π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η  τη ς σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α ς  τ ο υ  σ τ ελ έχο υ ς , της  

ε ν σ ω μ ά τ ω σ η ς  τ ω ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  ή  τ η ς  ο σ τικ ή ς α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς . Οι α π λ έ ς  

α κ τ ιν ο γ ρ α φ ίε ς  π α ρ α μ έ ν ο υ ν  η π ρ ώ τ η  επ ιλ ο γή  στη  φ α ρ έ τ ρ α  τ ο υ  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ο ύ . Ενώ  

π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  σ η μ α ντικ ή  π ο σ ό τ η τ α  π λ η ρ ο φ ο ρ ιώ ν , π α ρ α μ έ ν ο υ ν  μια χ α μ η λ ο ύ  κ ό σ τ ο υ ς  

τεχνική. Α λ λ ες  α π εικ ονισ τικ ές τεχνικές π ο υ  ε φ α ρ μ ό ζ ο ν τ α ι σ π α ν ιό τ ε ρ α , α ν ά λ ο γ α  με τις 

ενδείξεις, α π ο τ ε λ ο ύ ν  τ ο  σ π ιν θ η ρ ο γ ρ ά φ η μ α , η π α ρ α κ έ ν τ η σ η  και το  α ρ θ ρ ο γ ρ ά φ η μ α ,  ο  

υ π ε ρ η χ ο γ ρ α φ ικ ό ς  έ λ ε γ χ ο ς , η α ξο νικ ή  τ ο μ ο γ ρ α φ ία  και η  μαγνητική  τ ο μ ο γ ρ α φ ία .

Στην π α ρ ο ύ σ α  μελέτη ο  έ λ ε γ χ ο ς  γ ιν ό τ α ν  με α π λ έ ς  α κ τ ινο γ ρ α φ ίες  σ ε  δ ύ ο  επ ίπεδα , 

ε ν ώ  μ ικ ρ ό ς  α ρ ιθ μ ό ς  α σ θ ε ν ώ ν  είχε υ π ο β λ η θ ε ί σ ε  έλ εγ χο  με σ π ιν θ η ρ ο γ ρ ά φ η μ α  

π ρ οεγχειρ η τικ ά  ή μετεγχειρητικά.

Α. ΤΑΞΙΝΟΜΗΣΗ

Η εκτίμηση με τις α π λ έ ς  α κ τ ιν ο γ ρ α φ ίες  β α σ ίσ τη κ ε σ τ η ν  τ α ξ ινό μ η σ η  τω ν μ η ρια ίω ν  

α ν ω μ α λ ιώ ν  σ ε  ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  ισχίου  τη ς A m e r ica n  A c a d e m y  o f  O r th o p a e d ic  

S u r g eo n s  (A A O S), π ο υ  π ε ρ ιγ ρ ά φ η κ ε  α π ό  το ν  D ’A n to n io  και τ ο υ ς  σ υ ν ε ρ γ ά τ ε ς  το υ 90. 

Βάσει α υ τ ή ς  τ η ς  τ α ξ ιν ό μ η σ η ς , κ α θ ο ρ ίζο ντ α ι τρία  επ ίπ εδ α  σ τ ο  κεντρικό και μ έ σ ο  

τρ ιτη μ όρ ιο  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ : ω ς  επ ίπ εδ ο  I κ α θορίζετα ι το οσ τικ ό  υ π ό σ τ ρ ω μ α  κεντρικά του  

κ α τώ τερ ο υ  σ η μ ε ίο υ  τ ο υ  ε λ ά σ σ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α . Το επ ίπ εδ ο  II α φ ο ρ ά  το τμήμα του  

μ η ρ ια ίο υ  π ερ ιφ ερ ικ ά  τ ο υ  ε λ ά σ σ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α , σ ε  έκ τασ η  10 εκ α το σ τώ ν . Ω ς  επ ίπεδο  

III χα ρα κ τη ρ ίζετα ι τ ο  τμ ή μ α  τ η ς  μ η ρ ια ία ς  δ ιά φ υ σ η ς , π ερ ιφ ερ ικ ό τερ α  τ ο υ  επ ιπ έδ ο υ  II. Το 

π ερ ιφ ερ ικ ό  ό ρ ιο  τ ο υ  ε λ ά σ σ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  έχει επιλεγεί ω ς  διαχω ριστική γ ρ α μ μ ή , 

κ α θ ώ ς  ελλείμ μ α τα  κ ά τω  α π ό  το  κεντρικό ό ρ ιό  τ ο υ  α π α ιτ ο ύ ν  ειδικές μ ε θ ό δ ο υ ς  

α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς .  Τα ο σ τ ικ ά  ελλείμματα  σ τ ο  επ ίπ εδ ο  III είναι σ π ά ν ια  και σ υ ν ή θ ω ς  

α ν τ ιπ ρ ο σ ω π ε ύ ο υ ν  χ α λ ά ρ ω σ η  α ρ θ ρ ο π λ α σ π κ ή ς ,  ό π ο υ  είχε χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί μ εγ ά λ ο υ  

μ ή κ ο υ ς  σ τ έ λ ε χ ο ς  ή  είχε σ υ μ β εί κ ά τα γμ α  τ η ς  δ ιά φ υ σ η ς .

Η α κ τινολογικ ή  τ α ξ ιν ό μ η σ η  τ η ς  AAOS, εκ τός τ η ς  τ ο π ο γ ρ α φ ικ ή ς  π ε ρ ιγ ρ α φ ή ς  του  

ελ λ είμ μ α το ς επιτρέπει και τη ν μ ο ρ φ ο λ ο γ ικ ή  π ε ρ ιγ ρ α φ ή  α υ τ ο ύ , π ε ρ ιλ α μ β ά ν ο ν τ α ς  δ ύ ο  

β α σ ικ ές  κ α τη γ ο ρ ίες  ο σ τ ικ ώ ν  ελλειμ μ ά τω ν το υ  μ η ρια ίου: τα  τμηματικά και α υ τά  π ο υ  

εμ φ α ν ίζο ντα ι με τη μ ο ρ φ ή  κ οιλότη τα ς ή δ ια π λ ά τ υ ν σ η ς  το υ  α υ λ ο ύ . Τα τμηματικά  

ελλείμματα  ( s e g m e n ta l  d e f e c t s )  α ν τ ιπ ρ ο σ ω π ε ύ ο υ ν  κ ά θε α π ώ λ ε ια  το υ  υποστηρικτικού  

φ λ ο ιώ δ ο υ ς  ο σ τ ο ύ  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  (Εικ. 10). Τα ελλείμματα τ ύ π ο υ  κ οιλότη τα ς (cav itary  

d e f e c t s )  π ρ ο κ ύ π τ ο υ ν  α π ό  τη ν κ α τ α σ τ ρ ο φ ή  τ ο υ  σ π ο γ γ ώ δ ο υ ς  ο σ τ ο ύ  ή τμ ή μ α το ς  του  

ε ν δ ο ο σ τ ικ ο ύ  φ λ ο ιώ δ ο υ ς  ο σ τ ο ύ .  Το εξω τερικό π ερ ίβ λ η μ α  το υ  φ λ ο ιο ύ  είναι α ν έ π α φ ο .
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Εκτασΐα (e c ta s ia )  είναι η δ ιε ύ ρ υ ν σ η  του  μ η ρ ια ίο υ  κ α ν α λ ιο ύ  και σ υ ν ο δ ε ύ ε τ α ι σ υ ν ή θ ω ς  

με λέτττυνση το υ  φ λ ο ιο ύ  (Εικ.11). Ο  σ υ ν δ υ α σ μ ό ς  α υ τ ώ ν  τ ω ν  δ ύ ο  β α σ ικ ώ ν  τ ύ π ω ν  

ελλειμ μάτω ν α π οτελεί τα σ υ ν δ υ α σ μ έ ν α  ελλείμματα  ( c o m b in e d  d e f e c t s )  (Εικ. 12). Η 

π α ρ ο υ σ ία  τμηματικού  ελ λ είμ μ α το ς σ τ η ν  π ερ ιο χ ή  τ ο υ  ε λ ά σ σ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  και το υ  

έ σ ω  φ λ ο ιο ύ  (c a lc a r )  π ο υ  σ υ ν υ π ά ρ χ ε ι  με δ ιε ύ ρ υ ν σ η  και έλλειμ μ α  τ ο υ  α υ λ ο ύ  της  

δ ιά φ υ σ η ς  α ποτελεί τη ν σ υ χ ν ό τ ε ρ α  π α ρ α τ η ρ ο ύ μ ε ν η  εικ όνα  σ τ α  χ ε ιρ ο υ ρ γ ε ία  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  ο λ ικ ώ ν α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν  το υ  ισχίου . Ο φείλεται σ τ η ν  ο σ τ ε ό λ υ σ η  και 

σ τ η ν  π ερ ιφ ερικ ή  μ ετ α ν ά σ τ ε υ σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  τ ο  ο π ο ίο  π α ίρ νει θ έ σ η  ρ α ιβ ό τ η τ α ς .

Το σ ύ σ τ η μ α  τ α ξ ιν ό μ η σ η ς  π ερ ιλ α μ β ά νε ι και τις α ν ω μ α λ ίε ς  τ ο υ  ά ξ ο ν α  το υ  

μ η ρ ια ίο υ . Α υτές μ π ο ρ ε ί ν α  είναι σ τ ρ ο φ ικ έ ς  ή σ ε  γ ω ν ίω σ η . Η σ τ έ ν ω σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  και 

α π ώ λ ε ια  τη ς  σ υ ν έ χ ε ια ς  τ ο υ , σ υ ν ή θ ω ς  μετά  α π ό  κ ά τ α γ μ α  σ υ μ π λ η ρ ώ ν ο υ ν  τη ν ·> 

τα ξινό μ η σ η .

I. Segmental

Εικόνα 10. Τμηματικό έλλειμμα: απώλεια φλοιώδους οστού. Μπορεί να παρατηρηθεί στο επίπεδο 

I (κεντρικά του περιφερικού ορίου του ελάσσονα τροχαντήρα), στο επίπεδο II (σε μήκος 10 

εκατοστών από το κατώτερο όριο του ελάσσονα τροχαντήρα) ή στο επίπεδο III περιφερικότερα 

στην διάφυση. (Ανατύπωση από D* Antonio et al. Classification of femoral abnormalities in total 

hip arthroplasty. C lin O r fh o p  1993:296:133).

Εικόνα 11. Έλλειμμα τύπου κοιλότητας: απώλεια σπογγώδους και του ενδοστικού φλοιώδους 

οστού χωρίς καταστροφή του εξωτερικού φλοιώδους μανδύα. Η εκτασΐα αποτελεί μια μορφή 

ελλείμματος τύπου κοιλότητας όπου η ενδομυελική κοιλότητα διατείνεται. (Ανατύπωση από 

D'Antonio et al. Classification of femoral abnormalities in total hip arthroplasty. C lin  O rfh o p  

1993:296:133).
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Εικόνα 12. Συνδυασμένα ελλείμματα: Αυτά μπορεί να  π ρ οέλθ ου ν  α π ό  οστεόλυση, μετακίνηση 

του στελέχους ή να  είναι ιατρογενή. (Ανατύπωση α π ό  D'Antonio et al. Classification of femoral 

abnormalities in total hip arthroplasty. Clin O rth o p  1993:296:133).

B. ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΚΗ ΑΠΕΙΚΟΝΙΣΗ ΤΗΣ ΧΑΛΑΡΩΣΗΣ

Στελέχη σταθεροποιημένα με ακρυλικό πολυμερές

Ο  π ερ ιο δ ικ ό ς  α κ τ ιν ο λ ο γ ικ ό ς  έ λ ε γ χ ο ς  είναι ο  π ιο  α ξ ιό π ισ τ ο ς  τ ρ ό π ο ς  δ ιά γ ν ω σ η ς  

τη ς χ α λ ά ρ ω σ η ς ,  η ο π ο ία  ό π ω ς  έχει ήδη  π α ρ ο υ σ ια σ τ ε ί , είναι η σ υ χ ν ό τ ε ρ η  αιτία 

α π ο τ υ χ ία ς  μ ια ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς . Η ακ τινολογική  δ ιά γ ν ω σ η  απαιτεί την εκτίμηση της  

θ έ σ η ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς , τη ς  επ ιφ ά ν ε ια ς  μ ετά λλο υ -τσ ιμ έντο υ  και τσ ιμ έντο υ -ο σ τ ο ύ . 

Κριτήρια χ α λ ά ρ ω σ η ς  είναι η π ερ ιφ ερικ ή  μετακίνηση του  σ τ ελ έ χ ο υ ς , η εμ φ ά ν ισ η  ν έ α ς  

α κ τινο δ ια υ γα σ τ ικ ή ς γ ρ α μ μ ή ς  σ τ ο  επ ίπ εδ ο  μ ετά λλου -τσ ιμ έντου , ακτινοδιαυγαστική  

γ ρ α μ μ ή  ά ν ω  τ ω ν  2  χ ιλ ιο σ τώ ν  σ τ ο  επ ίπ εδ ο  τσ ιμ έντου  -  ο σ τ ο ύ  ή και θ ρ α ύ σ η  του  

α κ ρ υ λ ικ ο ύ  τσ ιμ έντο υ . Έτσι ο  H am s και οι σ υ ν ε ρ γ ά τ ε ς  το υ  π ε ρ ιέ γ ρ α ψ α ν  τρεις κ α τη γορίες  

χ α λ ά ρ ω σ η ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς: α )δ εδ ο μ έ νη , με μ ετα κίνη ση  το υ  σ τ ελ έχο υ ς  ή 

θ ρ α ύ σ η  τ ο υ  τ σ ιμ έντο υ , β )π ο λ ύ  π ιθ α ν ή , με ακτινοδ ιαυγαστική  ζώ ν η  σ ε  ό λ η  την έκταση  

τ η ς  ε π ιφ ά ν ε ια ς  ο σ τ ο ύ  -  τσ ιμ έντο υ  και γ) π ιθ α ν ή , με ακτινοδ ιαυγαστική  ζώ ν η  π ο υ  

καλύπτει το  50% έ ω ς  100% α υ τ ή ς  τη ς  ε π ιφ ά ν ε ια ς " 7.

Μετανάστευση του στελέχους

Α ποτελεί έ ν α  α ξ ιό π ισ τ ο  δείκτη χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Σταδιακή μ ετ α νά σ τ ε υ σ η  ή κλίση  

μ π ο ρ ε ί ν α  α ξ ιο λ ο γ η θ ε ί μ ε τ ρ ώ ν τ α ς  δ ιαδοχικές χ ρ ο ν ικ ά  α κ τ ινο γ ρ α φ ίες . Α ξ ιο λ ο γ ώ ντα ς  

την θ έ σ η  ε ν ό ς  χ α ρ α κ τη ρ ισ τ ικ ο ύ  σ η μ είο υ  το υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς  σ ε  σ χ έ σ η  με την κ ο ρ υ φ ή  του  

μ είζο να  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  ή τ η ν  μ εσ ό τ η τα  τ ο υ  ε λ ά σ σ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  μ π ο ρ ε ί ν α  αναδείξει 

την μ ετα κίνη ση  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  (Εικ.13).

1
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Εικόνα 13. Αξιολόγηση μετακίνησης του στελέχους. Μετρήσεις α π ό  ένα  εμ φ α νές σημείο του  

στελέχους (συνεχής γραμμή) στην κορυφ ή του μείζονα τροχαντήρα  (α π ό σ τα σ η  α) ή στην 

μεσότητα του ελ ά σ σ ο να  τροχαντήρα (α πόσ τα σ η  b). Η πλάγια  μετακίνηση εκτιμάται με την 

μέτρηση της α π ό σ τ α σ η ς  c .  (Α νατύπω ση α π ό  Steinberg Μ, G arino J, Revision Total Hip 

Arthroplasty).

Ακτινοδιαυγαστικές γραμμές

Α υτές μ π ο ρ ε ί ν α  είναι ο ρ α τ έ ς  ά μ ε σ α  μετεγχειρητικά σ α ν  σ υ ν έ π ε ια  κ α κ ή ς  ε π α φ ή ς  

τσ ιμ έντου  -  μ ετ ά λ λ ο υ  ή τσ ιμ έντο υ  -  ο σ τ ο ύ  κατά τη δ ιάρκ εια  τη ς  ε π έ μ β α σ η ς .  Ε άν  

π α ρ α μ έ ν ο υ ν  σ τ α θ ε ρ έ ς  δ εν  α π ο τ ε λ ο ύ ν  ένδειξη  χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Οι α κ τ ινο δ ια υ γ α σ τ ικ ές  

ζ ώ ν ε ς  σ τ η ν  επ ιφ ά νε ια  ο σ τ ο ύ  -  τσ ιμ έντο υ  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  χ α ρ α κ τ η ρ ίζ ο ντ α ι α π ό  

ρ ω μ α ϊκ ο ύ ς  α ρ ιθ μ ο ύ ς  α π ό  τη ν έξω  π ρ ο ς  τη ν  έ σ ω  ε π ιφ ά ν ε ια  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , 

α κ ο λ ο υ θ ώ ν τ α ς  τη ν μ έ θ ο δ ο  τ ο υ  G r u e n 118. Ό σ ο  π ιο  εκτεταμ ένη  σ ε  π ά χ ο ς  και έκ τα σ η  η 

α κ τινοδ ια υγα σ τικ ή  π ερ ιο χ ή  τ ό σ ο  α υ ξ η μ έ ν η  είναι η π ιθ α ν ό τ η τ α  χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Ό τ α ν  α υ τή  

η δ ιαύγεια  σ τ η ν  επ ιφ ά νε ια  ο σ τ ο ύ  -  τσ ιμ έντο υ  είναι κ ά τω  τ ω ν  2  χ ιλ ιο σ τ ώ ν  σ ε  π ά χ ο ς  δεν  

είναι σ υ ν ε χ ό μ ε ν η  ο ύ τε  ε ξ ελ ισ σ ό μ εν η , δ εν  είναι κλινικής σ η μ α σ ία ς .  Μ ελέτες έδ ειξα ν  ότι η 

ύ π α ρ ξ η  μ ια ς  λ ε π τ ή ς  δ ια υ γ α σ τ ικ ή ς  ζ ώ ν η ς ,  σ υ ν ή θ ω ς  σχετίζεται με οσ τικ ή  α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή  

και τοπική ο σ τ ε ο π ό ρ ω σ η .  Σ π α νιό τ ερ α  α υτή  η λεπ τή  ζ ώ ν η  γεμίζει με ιν ώ δ ε ς  ισ τό  ω ς  μια  

επ έκ τα σ η  τη ς μ ε μ β ρ ά ν η ς  π ο υ  σχηματίζετα ι σ τ η ν  ά ρ θ ρ ω σ η  τ ο υ  ισ χ ίο υ  ή α π ο τελεί την
Kt\

τυπική α ν τ ίδ ρ α σ η  π ρ ό ς ξ έ ν ο  σ ώ μ α  και περιέχει μ α κ ρ ο φ ά γ α  και γ ιγ α ν τ ο κ ύ τ τ α ρ α .

Στελέχη σταθεροποιημένα χω ρίς ακρυλικό πολυμερές

Η ακ τινολογικ ή  π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η  α υ τ ώ ν  τ ω ν  σ τ ε λ ε χ ώ ν  εστιάζει σ τ ο ν  έλ ε γ χ ο  τ η ς  

θ έ σ η ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  σ ε  δ ια δοχικ ές α κ τ ιν ο γ ρ α φ ίε ς . Ο  E n gh  π ε ρ ιέ γ ρ α ψ ε  κύρ ια  και 

σχετικά σ η μ εία  γ ια  τη ν εκτίμηση τ η ς  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α ς  ε ν ό ς  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  και
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τ α ξ ιν ό μ η σ ε  τη ν  ε ν σ φ ή ν ω σ η  ω ς  σ τ α θ ε ρ ή  ό τ α ν  υ π ά ρ χει σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  μ έσ ω  του  

σ χ η μ α τ ισ μ ο ύ  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  (osseoin tegration), σ τ α θ ε ρ ή  με σ χ η μ α τ ισ μ ό  ιν ώ δ ο υ ς  ιστού  

.  και α σ τ α θ ή 119(Εικ. 14). Σε α σ τ α θ ε ίς  π ρ ο θ έ σ ε ις  υ π ά ρ χ ει σ τα δ ια κ ή  μ ετα νά σ τευ σ η  του  

*'*' σ τ ελ έ χ ο υ ς  και π ρ ο ο δ ευ τ ικ ή  δ ια π λ ά τ υ ν σ η  τω ν διαχω ριστικώ ν α κ τινοδιαυγαστικώ ν

γ ρ α μ μ ώ ν  γ ύ ρ ω  α π ό  τη ν π ρ ό θ ε σ η .  Α ν ά λ ο γ α  τ ο ν  τ ύ π ο  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  μ π ο ρ εί ν α  

π α ρ α τ η ρ η θ ε ί σ χ η μ α τ ισ μ ό ς  ο σ τ ικ ο ύ  σ κ α λ ο π α τ ιο ύ  π ερ ιφ ερικ ά  τη ς κ ο ρ υ φ ή ς  της

π ρ ό θ ε σ η ς  ή υ π ε ρ τ ρ ο φ ία  σ τ η ν  π ερ ιο χ ή  κεντρικά τ ο υ  ε λ ά σ σ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  (c a lc a r ).

Parallel
demarcation
lines

Absent spot 
welds

Stable
bone ingrown

Stable
fibrous fixation

Subsidence

Calcar
hypertrophy

Widened, 
nonparalle 
demarcation lines

Pedestal

Unstable

Εικόνα 14. Ακτινολογικά σημεία σταθεροποίη ση ς στελεχών χω ρίς τη χρήση ακρυλικού τσιμέντου, 

ό π ω ς  περιγράφ ηκαν α π ό  τον Engh και σ υ ν 119.

Μετανάστευση το υ  στελέχους

Η π ρ ο ο δ ε υ τ ικ ή  μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η  ή κλίση τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  είναι το  π ιο  α ξ ιό π ισ το  σ η μ είο  

ενδεικτικό χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Δ ε ν  είναι σ π ά ν ιο  ν α  π α ρ α τ η ρ η θ ε ί μ ικ ρ ού  β α θ μ ο ύ  αρχική  

εμ β ύ θ ισ η , π ο υ  θ α  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιή σ ε ι  τη ν π ρ ό θ ε σ η .  Αυτή ό μ ω ς  π ρ έπ ει ν α  μ ετρ ά  λ ιγότερ ο  

α π ό  1 εκ α τ ο σ τ ό  και ν α  έχει εξελιχθεί μ έ σ α  σ τ ο  π ρ ώ τ ο  έ τ ο ς  μετά την ε π έ μ β α σ η 120.

Διαχωριστικές γραμμές

Λ επτές π α ρ ά λ λ η λ ε ς  με το  σ τ έλ ε χ ο ς  α κ τινοδ ια υγα σ τικ ές ζ ώ ν ε ς  (d em a rca tio n  

lines), με σ υ ν ο δ έ ς  σ κ λ η ρ υ ντ ικ ές  γ ρ α μ μ έ ς , μ π ο ρ ε ί ν α  α ν α π τ υ χ θ ο ύ ν  π ιο  σ υ χ ν ά  σ ε  

στελέχη  με π ο ρ ώ δ η  επ ιφ ά νε ια . Α υτές οι γ ρ α μ μ έ ς  κα νονικ ά  π ρ έπ ει ν α  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ο ύ ν  

π ε ρ ίπ ο υ  σ ε  δ ύ ο  έτη μετεγχειρητικά. Εξέλιξή τ ο υ ς  σ ε  π λ ά τ ο ς  και δ ιεύ ρ υ νσ η  α υ τώ ν  μετά τα 

δ ύ ο  έτη είναι σ η μ είο  ενδεικτικό χ α λ ά ρ ω σ η ς 119. Μ πορ εί ν α  π α ρ α τ η ρ η θ ο ύ ν  τέτοιες λεπτές  

δ ιαχω ριστικές γ ρ α μ μ έ ς  κατά μ ή κ ο ς  το υ  π ερ ιφ ερ ικ ο ύ  τ μ ή μ α το ς , κα λά  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ω ν  σ τ ο  κεντρικό μ η ρια ίο , σ τελεχώ ν. Ό τ α ν  λ ο ιπ ό ν  το  λείο περ ιφ ερικ ό  

τμ ή μ α  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  δ εν  είναι ε ν σ φ η ν ω μ έ ν ο  σ τ ο  π α ρ α κ ε ίμ ενο  ο σ τ ο ύ ν ,  τότε λ ό γ ω  

δ ια φ ο ρ ά ς  σ τ η ν  ελαστικ ότη τα  ο σ τ ο ύ  -  σ τ ελ έ χ ο υ ς , το  ο σ τ ο ύ ν  π α ρ α μ ο ρ φ ώ ν ε τ α ι  

π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ ο  σ ε  μια  δ εδ ο μ ένη  φ ό ρ τ ισ η , π ρ ο κ α λ ώ ν τ α ς  σχετική κίνηση. Αυτή η
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μ ικρ οκίνη ση  π ρ ο κ α λ ε ί τις π ερ ιφ ερ ικ ές  δ ιαχω ριστικές γ ρ α μ μ έ ς  και τη ν  μικρή δ ιεύ ρ υ ν σ η  

το υ  α υ λ ο ύ " 9.

Φαινόμενο υποκλοπής φορτίσεων

Οι κ α λ ά  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ε ς  π ρ ο θ έ σ ε ις  μ ε τ α φ έ ρ ο υ ν  έ ν α  μ έ ρ ο ς  τ ω ν  φ ο ρ τ ίω ν ,  

ο δ η γ ώ ν τ α ς  σ ε  α π ο φ ό ρ τ ισ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ .  Το α π ο τ έ λ ε σ μ α  τ η ς  μ ειω μ ένη ς  

φ ό ρ τ ισ η ς  είναι η οστική α π ο ρ ρ ό φ η σ η  και ο σ τ ε ο π ε ν ία . Το φ α ιν ό μ ε ν ο  α υ τ ό  (stress 

shielding), π α ρ α τη ρ είτα ι σ υ χ ν ό τ ε ρ α  σ τ ο ν  ε γ γ ύ ς  έ σ ω  μ η ρ ια ίο  φ λ ο ιό . Ό σ ο  μ εγ α λ ύ τ ε ρ η  η 

δ ια φ ο ρ ά  ελ α σ τικ ό τη τα ς ο σ τ ο ύ  -  π ρ ό θ ε σ η ς ,  τ ό σ ο  ε ν τ ο ν ό τ ε ρ α  εμ φ α νίζετα ι το  

φ α ιν ό μ ε ν ο . Η μ είω σ η  τ η ς  ο σ τ ικ ή ς  π υ κ ν ό τ η τ α ς  σ υ μ β α ίνε ι κα τά  τα  π ρ ώ τ α  δ ύ ο  έτη μετά · 

την ε π έ μ β α σ η  και σ υνεχίζετα ι με ελ α ττ ω μ ένο  ρ υ θ μ ό  μέχρι τα  5  έ ω ς  7 έτη μετεγχειρητικά. *

U
η

%
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7. ΑΝΑΤΟΜΙΑ

Το μ η ρ ια ίο  είναι το επ ιμ η κ έσ τερ ο  και ισ χ υ ρ ό τ ε ρ ο  α π ό  τα ο σ τ ά  τ ο υ  σ κ ελετού . Π ρ ο ς  

τα ά ν ω  δ ια ρ θ ρ ώ ν ετ α ι με την κοτύλη  το υ  α ν ώ ν υ μ ο υ  ο σ τ ο ύ .

Το ά ν ω  ά κ ρ ο  τ ο υ  εμ φ α νίζει την κεφ α λή  (1), το ν  α να τ ο μ ικ ό  α υ χ έ ν α  (2), δ ύ ο  μυϊκές 

α π ο φ ύ σ ε ις ,  δηλ. τ ο ν  μ ε ίζο ν α  (3) και τ ο ν  ε λ ά σ σ ο ν α  (5) τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α  και το ν  χειρ ουρ γικ ό  

α υ χ έ ν α  (6 και 7).

Η κ εφ α λ ή  σ υ ν τ ά σ σ ε τ α ι  με το  α ν ώ ν υ μ ο  ο σ τ ο ύ ν  και εμφ ανίζει εντ ύ π ω μ α , το β ο θ ρ ίο  

τη ς κ ε φ α λ ή ς  για  τη ν  κ α τ ά φ υ σ η  το υ  σ τ ρ ο γ γ ύ λ ο υ  σ υ ν δ έ σ μ ο υ . Ο  α υ χ έ ν α ς  και η κεφαλή  

ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  π ρ ό σ θ ι α  κλίση π ε ρ ίπ ο υ  15 μ ο ιρ ώ ν .

Ο  μ ε ίζ ο ν α ς  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α ς  π α ρ ισ τ ά νε ι τ ετρ ά π λ ευ ρ η  μυϊκή α π ό φ υ σ η .  Στην έξω  

επ ιφ ά νειά  το υ  κ α τα φ ύετα ι ο  μ έ σ ο ς  γ λ ο υ τ ια ΐο ς , ενώ  ο  μ ικ ρ ό ς  γ λ ο υ τ ια ίο ς  καταφύεται 

σ τ η ν  π ρ ό σ θ ια  επ ιφ ά νε ια . Στην έ σ ω  επ ιφ ά νεια  εμφ ανίζει εντ ύ π ω μ α  για την κ α τά φ υ σ η  

του  έξω  θ υ ρ ο ε ιδ ο ύ ς  μ υ ό ς .  Π ά νω  α π ' α υ τ ό ν  καταφ ύεται ο  έ σ ω  θ υ ρ ο ε ιδ ή ς , και α π ό
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κάτω οι δίδυμοι. Ο τετράγωνος καταφύεται στην οπίσθια μεσοτροχαντήριο γραμμή. Οι 
μυς αυτοί στρέφουν το μηρό προς τα έξω.

Ο ελάσσονας τροχαντήρας προέχει προς τα έσω και οπίσθια, βρίσκεται εκεί που 
ο ανατομικός αυχένας συνδέεται με την έσω επιφάνεια του σώματος και χρησιμεύει για 
την κατάφυση του λαγονοψοϊτη.

Το σώμα του μηριαίου εμφανίζει πρόσθια κύρτωση, και εμφανίζει 3 επιφάνειες 
(πρόσθια, έσω, έξω). Οπίσθια εμφανίζει χείλος που λέγεται τραχεία γραμμή. Αυτή 
εμφανίζει 2 χείλη που προς τα άνω το έσω μεταβαίνει στον ελάσσονα τροχαντήρα, το 
έξω χείλος προς τον μείζονα, όπου σχηματίζει το γλουτιαίο τράχυσμα για την 
κατάφυση του μείζονος γλουτιαίου μυός.

Η αιμάτωση της κεντρικής μετάφυσης και της διάφυσης του μηριαίου παίζει 
σημαντικό ρόλο στην οστική αναγέννηση.

Διαθέτει 3 πηγές αιμάτωσης:
1) Την τροφοφόρο αρτηρία που εισέρχεται διά του φλοιού στον μυελικό αυλό και 

διαιρείται σε ανιόντες και κατιόντες κλάδους. Αφορά τον ανιόντα κλάδο των 
διατιτραινουσών αρτηριών.

2) Τις μεταφυσιακές αρτηρίες που προέρχονται από το περιοστικό αρτηριακό 
δίκτυο, διατιτραίνουν το μεταφυσιακό φλοιό και εισέρχονται στον μυελικό αυλό, 

όπου αναστομώνονται με τσυς ανιόντες κλάδους της τροφοφόρου αρτηρίας. 
Αφορά την έξω και έσω περισπώμενη-αρτηρία του μηρού.

3) Περιοστικό αρτηριακό δίκτυο. Αποτελεϊται από δύο αγγειακά πλέγματα. Ένα 
διατρέχει την έξω επιφάνεια της ινώδους στιβάδας του περιοστέου, την 
διατιτραίνει και σχηματίζει το δεύτερο αγγειακό πλέγμα. Οι περιοστικές αρτηρίες 
διατιτραίνουν το φλοιό και εισέρχονται στον αυλό. Το περιοστικό αρτηριακό 
δίκτυο παραμένει σε όλη τη διάρκεια της ζωής σημαντικό τμήμα της οστικής 
κυκλοφορίας222. Σε περίπτωση βλάβης της τροφοφόρου αρτηρίας ενός μυός, 
αυτός μπορεί να παραμείνει βιώσιμος λαμβάνοντας αιμάτωση από την 
περιοστική κυκλοφορία223·224.

Έτσι, κατά τις επανεγχειρήσεις, είναι σημαντικό να προφυλάσονται οι μυς από 
τραυματισμό και να διατηρούνται ακέραιες οι μυο-περιοστικές συνδέσεις. Το περιόστεο 
μπορεί να παράγει νέο οστούν ακόμη και αν έχει αποκολληθεί από το υποκείμενο 
οστούν, υπό την προϋπόθεση να έχουν διατηρηθεί οι αγγειακές συνδέσεις με τους
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1. ΕΙΣΑΓΩΓΗ

Η ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  τη ς μ η ρ ια ία ς  π ρ ό θ ε σ η ς  λ ό γ ω  τ η ς  δ η μ ιο υ ρ γ ία ς  π ρ ο ϊό ν τ ω ν  

μ ικ ρ ο μ ο ρ ια κ ή ς  φ θ ο ρ ά ς  (p a r t ic u la te  d eb ris), υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν  (stress sh ie ld in g ), 

κ α τ ά γ μ α τ ο ς  ή φ λ ε γ μ ο ν ή ς , σ υ χ ν ά  σ υ ν ο δ ε ύ ετ α ι με π ρ ο ο δ ευ τ ικ ή  α π ώ λ ε ια  ο σ τ ικ ή ς  μ ά ζ α ς  

σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο . Α ρ χικ ός σ κ ο π ό ς ,  τη ς  ε π έ μ β α σ η ς  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  είναι η σ τ α θ ε ρ ή  

εμ φ ύ τευ σ η  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς ,  η κατά το  δ υ ν α τ ό ν  σ υ ν τ ο μ ό τ ε ρ ο  κ ινη τ ο π ο ίη σ η  του  

α σ θ ε ν ο ύ ς  και η β ελ τίω σ η  τ η ς  κλινικής ε ικ ό να ς . Οι θ ερ α π ευ τ ικ ές  επ ιλ ο γ έ ς  

π ε ρ ιλ α μ β ά ν ο υ ν  τη χ ρ ή σ η  μ α κ ρ ώ ν  σ τειλεώ ν με ή χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  τσ ιμ έντου , 

εξα τομ ικ ευμ ένω ν π ρ ο θ έ σ ε ω ν  (c u s to m  m a d e ) ,  τη χ ρ ή σ η  τεχνικ ώ ν σ υ μ π ίε σ η ς  του  

ο σ τικ ο ύ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  ( im p a c t io n  b o n e  gra ftin g ) ή τη χ ρ ή σ η  α κ έ ρ α ιω ν  ο σ τ ικ ώ ν  

τμ η μ ά τω ν α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  (strut a llo g ra fts )2·5·6·7·8·125·126·127. Η μ ε γ ά λ η  π ρ ό κ λ η σ η  για  

τ ο ν  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό  είναι η α ντ ιμ ετώ π ισ η  τω ν, σ υ χ ν ά  σ ο β α ρ ώ ν ,  ο σ τ ικ ώ ν  ελ λ ειμ μ ά τω ν π ο υ  

π α ρ α τ η ρ ο ύ ν τ α ι  σ τ ο  κεντρικό μ η ρ ια ίο . Η α π ό λ υ τ η  επιτυχία είναι η οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  

και α ν α κ α τ α σ κ ευ ή  γ ύ ρ ω  α π ό  τη ν ν έα  π ρ ό θ ε σ η  τ ο υ  δ ομ ικ ά  ελλειμ ματικού  μ η ρ ια ίο υ  

ο σ τ ο ύ . Η οστική α ν α γ έ ν ν η σ η  θ α  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  τη ν α π α ρ α ίτ η τ η  δ ευ τ ερ ο γ εν ή  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  και θ α  εγγυ η θ εί κ α λ ά  μ α κ ρ ο χ ρ ό ν ια  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α .

Το 1989, μια ν έ α  μ έ θ ο δ ο ς  σ τ ις  επ ε μ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  

π ε ρ ιγ ρ ά φ η κ ε  α π ό  τ ο ν  κ α θ η γη τή  Η. W a g n e r , η ο π ο ία  φ α ιν ό τ α ν  ότι π λ η ρ ο ύ σ ε  ό λ ε ς  τις 

π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ις  π ο υ  π ρ ο ά γ ο υ ν  την β ιολογικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ί η σ η 10. Η μ έ θ ο δ ο ς  σ υ ν ίσ τ α τ α ι  

σ τ η ν  εμ φ ύ τ ευ σ η  ε ν ό ς  κ ω νικ ού , κ ρ ά μ α τ ο ς  τιτανίου , μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  μ η ρ ια ίο υ  

σ τ ελ έ χ ο υ ς , το  ο π ο ίο  είναι ε υ θ ύ  και φ έρει σ τ η ν  επ ιφ ά νε ιά  τ ο υ  επ ιμ ή κη  ο ξ ύ α ιχ μ α  

π τ ερ ύ γ ια 10·11·121·122. Μ ε τη ν π ρ ό θ ε σ η  α υ τή  επ ιτυγχά νετα ι ε ν σ φ ή ν ω σ η  και ά μ ε σ η  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  σ τ ο  υ γ ιέ ς  π ερ ιφ ε ρ ικ ό  τμ ή μ α  τ η ς  δ ιά φ υ σ η ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , και π ρ ο ά γ ε τ α ι  

η δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  μ έ σ ω  τ η ς  α ν ά π τ υ ξ η ς  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  σ τ α  ελ λείμ μ α τα  το υ  

ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο υ . Τ α υ τ ό χ ρ ο ν α , α π ό  τ ο ν  ίδιο σ υ γ γ ρ α φ έ α ,  π ε ρ ιγ ρ ά φ η κ ε  και μία ν έα  

π ρ ο σ π έ λ α σ η ,  π ο υ  α φ ο ρ ο ύ σ ε  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  με σ ο β α ρ ά  ο σ τ ικ ά  ελ λείμ μ α τα  τ ο υ  ε γ γ ύ ς  

μ η ρ ια ίο υ 10·11. Α υτή σ υ ν ίσ τ α τ α ι σ τ η ν  δ ιά νο ιξη  ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  σ τ ο  μ η ρ ια ίο  για  την  

α φ α ίρ ε σ η  τ ω ν  χ α λ α ρ ω μ έ ν ω ν  υλικ ώ ν, ε ν ώ  δ ια σ ώ ζετα ι η β ιω σ ιμ ό τη τ α  α υ τ ώ ν  τ ω ν  

ο σ τ ικ ώ ν  τ μ η μ ά τ ω ν , δ ια τ η ρ ώ ν τ α ς  τις κ α τ α φ ύ σ ε ις  τ ω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν . Π ρόκειται για  

μια ελ εγ χό μ ενη  ο σ τ ε ο τ ο μ ία , α π ο φ ε ύ γ ο ν τ α ς  έ ν α  α νεξέλ εγ κ το  διεγχειρητικό κ ά τ α γ μ α .

Μ ετά τη ν π α ρ ο υ σ ί α  σ τ η ν  δ ιεθ νή  β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία  τ ω ν  π ρ ώ τ ω ν  δ η μ ο σ ιε υ μ ά τ ω ν  π ο υ
>>

α ν α φ ε ρ ο ν τ α ν  σ τ ο  μ η ν ια ίο  σ τ έ λ ε χ ο ς  τ υ π ο υ  W a g n e r , σ τ η ν  τεχνική π ρ ο σ π έ λ α σ η ς  και 

σ τ α  ιδιαίτερα ε ν θ α ρ ρ υ ν τ ικ ά  π ρ ώ ιμ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  και λ α μ β ά ν ο ν τ α ς  υ π ' ό ψ ιν  το  

σ υ ν ε χ ώ ς  δ ιο γ κ ο ύ μ ε ν ο  π ρ ό β λ η μ α  τ ω ν  α π ο τ υ χ η μ έ ν ω ν  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν ,  ξεκ ίνη σ ε η 

χ ρ ή σ η  το υ , σ τ η ν  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή  Κλινική τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ίου  Ιω α ν ν ίν ω ν  α π ό  τ ο ν  Α π ρ ίλ ιο  

τ ο υ  1992. Τα θετικά μ ε σ ο π ρ ό θ ε σ μ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  έ χ ο υ ν  ή δη  δη μ οσ ιευτεί σ τ ο  τ ε ύ χ ο ς  3  

τ ο υ  2001 τ η ς  Ε λληνικής Ε ταιρείας Χ ειρ ου ρ γικ ή ς Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή ς  και Τ ρ α υ μ α τ ο λ ο γ ία ς .
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Στην παρούσα κλινική μελέτη παρουσιάζεται η εμπειρία από την χρήση του μακρού 

μηριαίου στελέχους τύπου Wagner σε 95 επανεγχειρήσεις αποτυχημένων ολικών 

αρθροπλαστικών του ισχίου, οι οποίες εκτελέστηκαν από τον Απρίλιο του 1992 έως τον 

^  Νοέμβριο του 2000.

ι

\ 0
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2. ΥΛ ΙΚ Ο  

Α. ΑΣΘΕΝΕΙΣ

Αττό τ ο ν  Α π ρ ίλιο  τ ο υ  1992 έ ω ς  τ ο ν  Ν ο έμ β ρ ιο  τ ο υ  2 0 0 0 , τ ο  μ η ρ ια ίο  σ τ έλ ε χ ο ς  

π ερ ιφ ερ ικ ή ς σ τ ή ρ ιξ η ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r  εμφ υτεύτηκε σ ε  102 α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ η ς  μ η ρ ια ία ς  

π ρ ό θ ε σ η ς  σ ε  95  α σ θ ε ν ε ίς .  Έξι α π ό  τ ο υ ς  9 5  α σ θ ε ν ε ίς  δ εν  ε π α ν ή λ θ α ν  π ρ ο ς  

επ α νεξ έτ α σ η . Έ να ς  α π ό  α υ τ ο ύ ς  είχε χ ε ιρ ο υ ρ γ η θ ε ί α μ φ ο τ ε ρ ό π λ ε υ ρ α . Έτσι σ υ ν ο λ ικ ά  

«χά θη κ α ν»  7 ισχία . Οι τρ εις  α π ε β ίω σ α ν , ε ν ώ  σ τ ά θ η κ ε  α δ ύ ν α τ ο  ν α  γίνει ο π ο ια δ ή π ο τ ε  

επ α φ ή  με τ ο υ ς  ά λ λ ο υ ς  3  α σ θ ε ν ε ίς  ή με σ υ γ γ ε ν ε ίς  τ ο υ ς  και είναι α β έ β α ιο  α ν  

π α ρ α μ έ ν ο υ ν  εν  ζω ή . Μ ελετή θ η κ α ν 9 5  ισχία σ ε  89  α σ θ ε ν ε ίς ,  81 γ υ ν α ίκ ε ς  και 8  ά ν δ ρ ε ς ,  

με μ .ο . ηλικίας τα  64 .5  έτη (27-84  έτη). Έξι γ υ ν α ίκ ες  α π ό  τ ο  σ ύ ν ο λ ο  τ ω ν  89  α σ θ ε ν ώ ν ,  

χ ε ιρ ο υ ρ γ ή θ η κ α ν  α μ φ ο τ ε ρ ό π λ ε υ ρ α . Α π ό  τα 95  ισχία  π ο υ  π α ρ α κ ο λ ο υ θ ή θ η κ α ν ,  σ ε  86  

είχε π ρ ο η γ η θ ε ί μία ε π έ μ β α σ η . Σε 79 π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  η π ρ ώ τ η  ε π έ μ β α σ η  ή τα ν  η 

π ρ ω τ ο γ ε ν ή ς  ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  και σ ε  7 ή τα ν  ημιολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  κ α τόπ ιν  

κ α τ ά γ μ α τ ο ς  το υ  α υ χ έ ν α  το υ  μ η ρ ια ίο υ . Σε 8  ισχία  είχαν π ρ ο η γ η θ ε ί  2 ε π εμ β ά σ ε ις :  σ ε  5 

α φ ο ρ ο ύ σ α ν  ε π ε μ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  ε ν ώ  σ ε  3  α π ό  τα  ισχία  α υ τ ά  υ π ή ρ χ ε  ισ το ρ ικ ό  

φ λ ε γ μ ο ν ή ς , ό π ο υ  με τη ν δεύτερ η  ε π έ μ β α σ η  είχε α φ α ιρ εθ ε ί η  π ρ ω τ ο γ ε ν ή ς  

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  (G ird lesto n e) και οι α σ θ ε ν ε ίς  είχαν λάβει α ντ ιβ ίω σ η  γ ια  μ α κ ρ ό  χ ρ ο ν ικ ό  

δ ιά σ τη μ α  (επί 6 ε β δ ο μ ά δ ε ς  εν δ ο φ λ έ β ια  καί α κ ο λ ο ύ θ ω ς  α π ό  τ ο υ  σ τ ό μ α τ ο ς  έ ω ς  

σ υ μ π λ ή ρ ω σ η ς  σ χ ε δ ό ν  ε ν ό ς  έ τ ο υ ς  μετεγχειρητικά). Μ ό ν ο  σ ε  μ ία  σχετικά  ν έ α  α σ θ ε ν ή ,  

π ο υ  έ π α σ χ ε  α π ό  σ υ γ γ ε ν ή  δ υ σ π λ α σ ία  το υ  ισ χ ίου , είχα ν π ρ ο η γ η θ ε ί  3  ε π ε μ β ά σ ε ις  σ τ ο  

ισχίο: η π ρ ω τ ο γ ε ν ή ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  και δ ύ ο  ε π ε μ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  λ ό γ ω  

ά σ η π τ η ς  χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Στο 70% τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν ,  π ο υ  υ π ή ρ χ α ν  σ το ιχεία , ο  μ έ σ ο ς  χ ρ ό ν ο ς  

μεταξύ τη ς τελευ τα ία ς  ε π έ μ β α σ η ς  και τη ς  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  ή τ α ν  10 .2  έτη. Τα 

χα ρα κτηρ ιστικά  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  π ο υ  α ν α φ έ ρ ο ν τ α ι  σ τ η ν  ηλικία, σ τ ο  φ ύ λ ο ,  σ τ ις  

π ρ ο η γ η θ ε ίσ ε ς  ε π ε μ β ά σ ε ις  σ τ ο  ισχίο, σ τ ις  ενδείξεις για  τη ν α ν α θ ε ώ ρ η σ η ,  τ ο  ε ίδ ο ς  τη ς  

π ρ ο σ π έ λ α σ η ς ,  τ ο  μ έ γ ε θ ο ς  το υ  εμ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς  π ο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε , σ τ η ν  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η  τ η ς  κ ο τ ύ λ η ς , ε ά ν  έγινε δ ια μ η ρ ια ία  π ρ ο σ π έ λ α σ η  με δ ιά νο ιξ η  ο σ τ ικ ο ύ  

π α ρ ά θ υ ρ ο υ ,  ε ά ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  και σ τ η ν  δ ιάρκ εια  τη ς  

π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η ς ,  φ α ίν ο ν τ α ι σ τ ο ν  π ίνα κ α  1.

"•μ,
Β. ΕΝΔΕΙΞΕΙΣ

Ενδείξεις για  τη ν α ν α θ ε ώ ρ η σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  α π ο τ έ λ ε σ α ν  η ά σ η π τ η  

χ α λ ά ρ ω σ η  με σ ο β α ρ ή  ο σ τ ε ό λ υ σ η  σ ε  8 4  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις , 5 π ερ ιπ ρ ο θ ετ ικ ά  κ α τ ά γ μ α τ α  το υ  

μ η ρια ίου , 3  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  ό π ο υ  είχε π ρ ο η γ η θ ε ί  ε π έ μ β α σ η  G ir d le s to n e  (ένδειξη  γ ια  την  

π ρ ο η γ η θ ε ίσ α  α φ α ίρ ε σ η  τ ω ν  εμ φ υ τ ευ μ ά τ ω ν  α π ο τ έ λ ε σ ε  η φ λ ε γ μ ο ν ή  και τα  υλικά είχαν
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α φ σ ιρ εθ ε ί τ ο υ λ ά χ ισ τ ο ν  1 έτ ο ς  π ρ ιν  την επ έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ) ,  δ ύ ο  θ ρ α ύ σ ε ις  

σ τ ελ εχώ ν  τω ν π α λ α ιώ ν  π ρ ο θ έ σ ε ω ν  και ένα  υ π ο τ ρ ο π ιά ζ ο ν  ε ξ ά ρ θ ρ η μ α  (π ίνα κ α ς  1). Οι 6 

α σ θ ε ν ε ίς  (7 ισχία) π ο υ  χ ά θ η κ α ν  και δ εν  π α ρ α κ ο λ ο υ θ ή θ η κ α ν , δεν  α ρ ιθ μ ο ύ ντ α ι και δεν  

θ α  π α ρ ο υ σ ια σ τ ο ύ ν  π ερ α ιτέρ ω , α ν  και α ν α ψ έ ρ ο ν τ α ι σ τ ο ν  π ίνα κ α  1.

Π ίνακας 1

1 62 Θ 1 X
^·ιι*ι>ι·ιιι>Λ·ιηι·

Όχι 14/265 Ναι
ΙΙηιι^^·
Ναι 110

2 68 Θ 1 X Ναι 15/265 Ναι Ναι 108
3 77 Θ 1 X Ναι 14/265 Ναι Ναι 103
4 81 Θ 1 X Ναι 14/265 Όχι Ναι 101
5 69 Θ 1 X Όχι 17/265 Ναι Ναι 98
6 57 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Όχι 96
7 68 Θ 1 X Ναι 14/265 Ναι Ναι 95
8 63 Θ 1 X Όχι 15/225 Ναι Όχι 95
9 60 Θ 1 X Όχι 15/265 Ναι Ναι 94
10 59 Θ 1 X Όχι 14/305 Ναι Όχι 94
11 66 Θ 1 X Όχι 17/305 Όχι Όχι 93
12 64 Θ 1 X Ναι 18/305 Ναι Ναι 93
13 58 Θ 2 X Ναι 15/305 Ναι Ναι 92
14 72 Θ 1 X Όχι 15/305 Ναι Ναι 92
15 61 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Ναι 91
16 55 Θ 1 X Ναι 15/265 Όχι .  Ναι 90
17 68 Θ 1 X Όχι 15/265 Ναι Όχ. 88
18 69 Θ 1 X Ναι 14/305 Ναι Ναι 88
19 63 Θ 1 X Όχι 14/305 Ναι Ναι 87
20 76 Θ 1 X Όχι 16/305 Ναι Όχι 83
21 80 Θ 1 X Όχι 18/345 Όχι Ναι 81
— 66 Θ 1 X Ν α ι 2 2 /3 4 5 Όχι Ν α ι Όχ»
22 62 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Ναι 79
23 60 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Όχ. 79
24 27 Θ 1 X Όχι 15/305 Ναι Ναι 79
25 70 Θ 1 X Όχι 16/265 Ναι Ναι 78
26 46 Θ 1 X Όχι 16/225 Ναι Όχι 77
27 73 Θ 2 G Όχι 15/265 Ναι Όχι 77
28 76 Θ 1 X Ναι 16/305 Ναι Ναι 76
29 68 A 1 X Όχι 15/225 Όχι Όχι 75
30 62 Θ 1 X Όχι 14/225 Ναι Όχ. 75
31 52 © 2 X Όχι 16/225 Ναι Όχι 75
32 74 A 1 X Όχι 14/225 Ναι Όχι 74

65 Θ 1 κ Ν α ι 14 /305 Όχι Ν α ι Όχι
33 58 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Όχι 73
34 64 Θ 1 X Όχι 15/225 Ναι Ναι 73
35 55 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Όχι 72
36 36 A 1 X Όχι 17/265 Ναι Όχι 72

66 Θ 1 X Ν α ι 14 /265 Ν α ι Ν α ι Όχι
37 45 Θ 1 X Όχι 15/225 Ναι Ναι 68
38 68 Θ 1 X Όχι 16/225 Ναι Όχι 68
39 63 Θ 1 X Ναι 16/265 Ναι Ναι 67

64 Θ 1 X Όχι 16/225 Ν α ι Ν α ι Όχι

40 69 Θ 1 X Ναι 18/265 Ναι Ναι 63

41 56 Θ 1 X Ναι 16/305 Ναι Ναι 58

42 61 Θ 1 X Όχι 17/305 Ναι Όχι 58

43 77 Θ 1 X Ναι 15/265 Ναι Ναι 58

48 Θ 1 X Ν α ι 15 /30 5 Ν α ι Ν α ι Όχι

44 74 Θ 1 X Όχι 17/265 Ναι Όχι 57

45 74 Θ 1 X Ναι 15/265 Ναι Ναι 55

46 64 Θ 2 G Ναι 18/305 Ναι Ναι 55

47 44 Θ 1 X Ναι 15/305 Ναι Ναι 55

48 66 A 1 X Όχι 18/225 Ναι Όχι 52

49 75 Θ 2 X Όχι 18/305 Ναι Ναι 51

65 Θ ) X Όχι 15 /225 Ν α ι Όχι Ό χι

50 65 Θ 1 X Ναι 14/265 Ναι Ναι 51

51 57 Θ 1 X Όχι 18/305 Όχι Όχι 51

52 62 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Ναι 51
C'J Α 7 1 X Όχι 14/225 Ναι °Χ!-------- 5U

1-^-------- = ------- _--------:----------- 1------------------------------------------------------
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Α/ Ηλικία Φύ Προηγη Ένδει Διαμηριαία Μέγε Κοτύλη Μοσχεύ Παρακολούθη
α λο θείσες =Π Προσπέλαση θος ματα σπ (μήνες)
54 66 Θ Κ Ναι 14/265 Ναι Ναι 50
55 68 Θ X Όχι 18/225 Ναι Όχι 50
56 49 Α X Όχι 14/225 Όχι Όχι 49
57 64 Θ 1 X Ναι 14/265 Ναι Ναι 47
58 73 Θ 1 X Ναι 18/265 Ναι Ναι 45
59 45 Θ 1 X Όχι 16/305 Ναι Όχι 44
60 56 Θ 1 X Όχι 18/265 Ναι Ναι 43
61 60 Θ 1 X Ναι 16/225 Ναι Όχι 42
62 71 Θ 1 κ Ναι 16/225 Ναι Ναι 41
63 74 Θ 1 κ Ναι 15/265 Όχι Ναι 40
64 62 Θ 1 Ε Όχι 18/305 Ναι Όχι 39
65 42 Θ 1 X Όχι 14/225 Ναι Όχι 38
66 71 Θ 1 X Όχι 17/225 Ναι Όχι 38
67 75 Θ 1 X Όχι 15/265 Ναι Όχι 37
68 65 Θ 1 X Όχι 17/305 Ναι Ναι 36
69 49 Θ 2 X Ναι 14/265 Όχι Ναι 32
70 64 Θ 1 X Όχι 35/265 Ναι Όχι 32
71 77 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Όχι 32
- 68 Θ / X Όχι 1 9 /2 6 5 Ν α ι Ό χι Όχι
72 73 Θ 1 X Ναι 16/265 Ναι Ναι 30
73 72 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Ναι 30
74 70 Θ 1 X Όχι 14/265 Ναι Όχι 29
75 74 Θ 1 X Ναι 16/265 Ναι Ναι 28
76 75 Α 1 X Όχι 16/265 Ναι Ναι 27
77 67 Θ 1 X Ναι 17/265 Ναι Ναι 26
78 67 Θ 1 X Όχι 17/265 Ναι Όχι 25
79 69 Α 1 X Ναι 14/265 Ναι-Π Ναι 25
80 63 Θ 2 X Ναι 16/305 Όχι Ναι 24
81 64 Θ 1 X Όχι 14/225 Ναι Όχι 24
82 84 Θ 1 G Όχι 17/225 Ναι Όχι 23
83 75 Θ 1 Θρ Ναι 14/305 Όχι Ναι 23
84 75 Θ 1 X Όχι. 14/225 Όχι Όχι 22
85 51 Θ 1 X Ναι 14/305 Ναι Ναι 20
86 46 Θ 3 X Ναι 14/305 Ναι Ναι 20
87 66 Θ 1 X Ναι 14/265 Ναι Όχι 20
88 63 Θ 1 X Όχι 15/305 Ναι Όχι 19
89 75 Α 1 Θρ Ναι 15/305 Ναι Όχι 18
90 52 Θ 2 X Ναι 15/305 Ναι Ναι 17
91 72 Θ 1 κ Ναι 15/265 Ναι-Π Όχι 16
92 71 θ 1 X Ναι 15/265 Ναι Όχι 12
93 76 Θ 1 X Όχι 17/265 Όχι Όχι 9
94 79 Θ 1 X Ναι 15/265 Ναι Όχι 9
95 63 Θ 1 X Ναι 15/265 Ναι Ναι 8

Ό π ο υ  Θ = θήλυ. Α = άρρεν. X = άσηπτη χαλάρωση. Κ = κάταγμα. G = G irdlestone

Θ ρ = θ ρ α ύ σ η  στελέχους, Ε = εξάρθρη μ α Ναι-Π = αντικατάσταση του πολυαιθυλενίου

Γ. ΚΛΙΝΙΚΗ ΚΑΙ ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΚΗ ΕΚΤΙΜΗΣΗ

Η π ρ οεγχειρ η τικ ή  εκτίμηση τ η ς  ο σ τ ικ ή ς  κ α τ ά σ τ α σ η ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  β α σ ίσ τ η κ ε  σ τ η ν  

ακτινολογική  τ α ξ ιν ό μ η σ η  τ η ς  A A O S90 και ανέδειξε σ τ ά δ ιο  I ή II σ ε  ό λ ε ς  τις π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις .  

Δ εν  υ π ή ρ χ α ν  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  με ελλείμ ματα  τ η ς  δ ιά φ υ σ η ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , π ερ ιφ ε ρ ικ ό τ ερ α  

το υ  ε γ γ ύ ς  τ ρ ιτη μ ο ρ ίο υ  α υ τ ο ύ .

Για την π ρ οεγχειρ η τικ ή  και μετεγχειρητική κλινική εκτίμηση τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  σ τ η ν  

π α ρ ο ύ σ α  μελέτη χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  η  κλίμακα τ ω ν  M erle  d '  A u b ig n e '  και P o s te l" 5 η  

ο π ο ία  έχει ή δ η  π ε ρ ιγ ρ ά φ ε ι  α να λ υ τ ικ ά  σ τ ο  κ ε φ ά λ α ιο  5  τ ο υ  γ ε ν ικ ο ύ  μ έ ρ ο υ ς .
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Π ροεγχειρητικά, ο  π ό ν ο ς  ή τα ν  κατά μ έ σ ο  ό ρ ο  2 .3 . το  ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς  2 .8  και η ικανότητα  

β ά δ ισ η ς  3 .3 .

Δ. ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΗΚΑ ΤΟΥ ΜΗΡΙΑΙΟΥ ΣΤΕΛΕΧΟΥΣ ΠΕΡΙΦΕΡΙΚΗΣ ΣΤΗΡΙΞΗΣ ΤΥΠΟΥ 

WAGNER

Το μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς , « α υ τ ο -σ τ α θ ε ρ ο π ο ιο ύ μ ε ν ο » , χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  ακρυλικού  

π ο λ υ μ ε ρ ο ύ ς  σ τ έ λ ε χ ο ς  ( U n c e m e n te d  Self-L ocking R evision S tem ), σχεδ ιάστη κε για τη 

χ ρ ή σ η  σ ε  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  ολικ ώ ν α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν  με εκτεταμένα οστικό  

ελλείμματα  τ ο υ  κεντρ ικού  μ η ρ ια ίο υ 10 " · ,21· 122 (Εικ. 1). Μία π ρ ό θ ε σ η  π ρ έπ ει π ά ν τ α  ν α  

εξα σ φ α λ ίζε ι μ ε τ α φ ο ρ ά  φ ο ρ τ ίω ν  σ τ ο  κεντρικό μ η ρ ια ίο  ώ σ τε ν α  α π ο φ εύ γ ετα ι το 

φ α ιν ό μ ε ν ο  υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν , με σ υ νέπ ε ια  την οστική α τ ρ ο φ ία . Αυτή η α ρ χ ή  πρέπει 

ν α  εφ α ρ μ ό ζ ετ α ι και σ τ ις  π ερ ιπ τ ώ σ εις  α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ω ν , ό π ο υ  μ ο λ ο νό τ ι το  σ τέλεχο ς  

εμφυτεύεται π ερ ιφ ερ ικ ά , κ ά π ο ια  φ ο ρ τ ία  π ρ έπ ει ν α  δ ιέρχοντα ι α π ό  το  α τ ρ ο φ ικ ό  εγ γ ύ ς  

μ η ρ ια ίο . Το ελλειμματικό ο σ τ ο ύ ν  π ρ έπ ει ν α  γ εφ υ ρ ω θ ε ΐ με μια σχετικά μ εγ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  

π ρ ό θ ε σ η  και α υ τή  ν α  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ε ί  περ ιφ ερικ ά  σ ε  υγιές ο σ τ ο ύ ν  « τ ό σ ο  κεντρικά ό σ ο  

είναι δ υ ν α τ ό ν  και τ ό σ ο  π ερ ιφ ερ ικ ά  ό σ ο  είναι α π α ρ α ίτ η τ ο » 120. Έτσι σ ε  π ερ ιπ τώ σ εις  

μ ικρή ς ο σ τ ικ ή ς α π ώ λ ε ια ς  μ π ο ρ ε ί ν α  χρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί ένα  β ρ α χ ύ  σ τ έλ ε χ ο ς  π ο υ  θ α  

ε ν σ φ η ν ω θ ε ί  σ τ ο  μ έ ρ ο ς  ό π ο υ  β ρ ισ κ ό τ α ν  το  π α λ α ιό  σ τ έλ ε χ ο ς , α φ ο ύ  φ υσ ικ ά  

γ λ υ φ α νισ τεί εκ ν έ ο υ  η σ υ γκ εκ ρ ιμ ένη  π ερ ιο χή . Ό τ α ν  το  ο σ τ ο ύ ν  είναι ελλειμματικό 

κεντρικά, τότε το  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  σ τ έ λ ε χ ο ς  π ρ έπ ει ν α  ε ν σ φ η ν ω θ ε ί σ ε  μ ή κ ο ς  π ερ ίπ ο υ  10 

εκ α το σ τώ ν , α λ λ ά  όχι λ ιγ ό τ ερ ο  τω ν 7 εκ α το σ τώ ν, σ τ η ν  υγιή δ ιά φ υ σ η  το υ  μ η ρια ίου  

ο σ τ ο ύ .

Εικόνα 1. Το ευθύ, μεγάλου μήκους στέλεχος τύπου Wagner, 

π ο υ  χρησιμοποιείται σε επεμβάσεις αναθεώ ρη ση ς.
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Ο σχεδιασμός της π ρόθεσης

Ο  σ χ ε δ ια σ μ ό ς  τη ς  σ υ γ κ εκ ρ ιμ ένη ς  π ρ ό θ ε σ η ς  π ρ έπ ε ι λ ο ιπ ό ν  ν α  π λ η ρ ο ί  τις 

α κ ό λ ο υ θ ε ς  α π α ιτ ή σ ε ις 122:

- Ισ χυ ρ ή  π ερ ιφ ερικ ή  ε ν σ φ ή ν ω σ η  με υ ψ η λ ο ύ  β α θ μ ο ύ  π ρ ω τ ο γ ε ν ή  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η .

- Υ ψ η λού  β α θ μ ο ύ  α τ ρ ο φ ικ ή  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α .

- Μ εγά λ η ς  έκ τ α σ η ς  επ ιφ ά νε ια  ε π α φ ή ς  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  και ο σ τ ο ύ .

- Ο μ ο ιό μ ο ρ φ η  μ ε τ α φ ο ρ ά  φ ο ρ τ ίω ν  κεντρικά, ω ς  σ υ ν έ π ε ια  τ ο υ  σ χ ή μ α τ ο ς  τη ς  

π ρ ό θ ε σ η ς .

- «Φιλικό» π ρ ο ς  το  ο σ τ ο ύ ν  κ ρ ά μ α  μ ετ ά λ λ ο υ , το  ο π ο ί ο  ν α  π ρ ο ά γ ε ι  τη ν  οστική  

α ν ά π τ υ ξ η  και ε ν σ ω μ ά τ ω σ η .

- Κ α λ ό ς σ υ μ β ιβ α σ μ ό ς  μ ετα ξύ  σ κ λ η ρ ό τ η τ α ς  και ελ α σ τικ ή ς  π α ρ α μ ό ρ φ ω σ η ς  το υ  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς  ώ σ τ ε  ν α  α π ο φ ε ύ γ ε τ α ι η μ εγ ά λ η  α ύ ξ η σ η  τ ω ν  μ ε τ α φ ε ρ ό μ ε ν ω ν  σ ε  

κ ά π ο ια  σ η μ εία  φ ο ρ τ ίω ν , ε ν ώ  α π ό  την ά λ λ η  ν α  π λ η σ ιά ζε ι τη ν  ελα σ τικ ότη τα  το υ  

ο σ τ ο ύ .

Η ισ χ υ ρ ή  π ρ ω τ ο γ ε ν ή ς  μ η χανικ ή  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α  α π ο τελ εί τ ο ν  σ η μ α ν τ ικ ό τ ε ρ ο  

π α ρ ά γ ο ν τ α  επ ιτυχίας μ ια ς  ε π έ μ β α σ η ς  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς .  Η σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  π ρ έπ ε ι ν α  

είναι α ξιόπ ισ τη , ε π ιτ ρ έ π ο ν τ α ς  σ τ ο ν  α σ θ ε ν ή  ν α  κ ινη τοπ οιη θεί ά μ ε σ α .  Η αρχική  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  π ο υ  επ ιτυγχά νετα ι με την ε ν σ φ ή ν ω σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς , μ π ο ρ ε ί ν α  

διατηρηθεί για  π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν ο  χ ρ ο ν ικ ό  δ ιά σ τη μ α , λ ό γ ω  τ η ς  φ υ σ ιο λ ο γ ικ ή ς  

α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς  το υ  ο σ τ ο ύ  γ ύ ρ ω  α π ό  την π ρ ό θ ε σ η .  Ο  σ χ ε δ ια σ μ ό ς  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  

π ρ έπ ει ν α  είναι τέτο ιος ώ σ τ ε  ν α  εξ α σ φ α λ ίσ ε ι  την αρ χικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  γ ια  το  χ ρ ο ν ικ ό  

δ ιά σ τη μ α  έ ω ς  ό τ ο υ  α ν α π τ υ χ θ ε ί  η δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή ς  β ιολογικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ,  μ έ σ ω  τ η ς  

σ τ α δ ια κ ή ς  ο σ τ ικ ή ς  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η ς .  Η δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  επ ιτυγχά νετα ι με  

τη ν α ν ά π τ υ ξ η  οστίτη  ισ τ ο ύ  α π ε υ θ ε ία ς  ε π ά ν ω  σ τ η ν  μεταλλική ε π ιφ ά ν ε ια  και σ τ α δ ια κ ά , 

γεμίζει με ν έ ο  ο σ τ ο ύ ν  ο  χ ώ ρ ο ς  μ ετα ξύ  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  και τ ο υ  π ε ρ ιβ ά λ λ ο ν τ ο ς  

φ λ ο ιώ δ ο υ ς  ο σ τ ο ύ .  Η δια δικ α σία  τ η ς  ο σ τ ικ ή ς  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η ς  π ρ ο ά γ ε τ α ι  κ α νο ν ικ ά , μ ό ν ο  

ό τ α ν  η π ρ ω τ ο γ ε ν ή ς  σ τ ε ρ έ ω σ η  είναι τ ό σ ο  ισ χ υ ρ ή  π ο υ  π ερ ιο ρ ίζε ι τη ν  μ ικ ρ ο κ ίνη σ η  

μ ετα ξύ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  και ο σ τ ο ύ .  Η δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  ικανή  

σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α  π ε ρ ίπ ο υ  3  έ ω ς  4 μ ή ν ε ς  μετά  το  χ ε ιρ ο υ ρ γ ε ίο . Κ ατά τ ο  δ ιά σ τ η μ α  α υ τ ό  

απαιτείται ισ χ υ ρ ή  π ρ ω τ ο γ ε ν ή  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α . Η αρχική  π ίεσ η  μ ετα ξύ  μ ε τ ά λ λ ο υ  και ο σ τ ο ύ  

επ ίσ η ς  χάνεται μετά  ^ υ ς  π ρ ώ τ ο υ ς  3 - 4  μ ή ν ε ς , λ ό γ ω  τη ς φ υ σ ιο λ ο γ ικ ή ς  οσ τικ ή ς  

α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή ς  σ τ η ν  επ ιφ ά νε ια  π ρ ό θ ε σ η ς  -  ο σ τ ο ύ .  Η δ ια δικ α σ ία  α υ τή , τη ς  β ιο λ ο γ ικ ή ς  

σ τ ε ρ έ ω σ η ς , έχει α ν α π τ υ χ θ ε ί  σ ε  π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ο  κ εφ ά λ α ιο , ό μ ω ς  εδ ώ  θ α  ε σ τ ιά σ ω  σ τ α  

σ υ γκ εκ ρ ιμ ένα  χα ρ α κ τη ρ ισ τικ ά  το υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  π ο υ  π ρ ο ά γ ο υ ν  τη ν δ ια δ ικ α σ ία  α υτή .

Το κ ω ν ικ ό  σ χ ή μ α  τ ο υ , το  ο π ο ίο  ε ν σ φ η ν ώ ν ε τ α ι σ τ η ν  κω νικ ά  γ λ υ φ α ν ισ μ έ ν η  

μυελική κοιλότητα , εξ α σ φ α λ ίζε ι μια ά ρ ισ τ η  π ρ ω τ ο γ ε ν ή  σ τ ε ρ έ ω σ η . Το κ ω νικ ό  σ χ ή μ α  

επιτρέπει τη ν ο μ α λ ή  μ ε τ α φ ο ρ ά  φ ο ρ τ ίω ν , ιδ ίω ς κεντρικά, ε π ιτ α χ ύ ν ο ν τ α ς  τη ν δομική
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π ρ ο σ α ρ μ ο γ ή  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  γ ύ ρ ω  α π ό  το  σ τ έλ εχ ο ς  (structural a d a p t a t io n ) 121 122. Το 

σ τ έλ ε χ ο ς  π ο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιείτα ι σ τ ις  επ εμ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  έχει γ ω ν ία  κ ώ ν ο υ  2  

μ ο ιρ ώ ν , ώ σ τ ε  ν α  ταιριάζει σ τ ο  σ χ ε δ ό ν  κυλινδρικό μ έ ρ ο ς  τη ς δ ιά φ υ σ η ς  τ ο υ  μη ρια ίου . 

Εξαιτΐας α υ τ ή ς  τ η ς  γ εω μ ετ ρ ία ς  η  επ ιφ ά νεια  ε π α φ ή ς  α ν ά  μ ο ν ά δ α  μ ή κ ο υ ς  είναι 

μ εγ α λ ύ τερ η  κεντρικά ό π ο υ  το  σ τ έλ ε χ ο ς  έχει μ εγα λύ τερ η  δ ιά μ ετρ ο , α π ’ ότι περιφ ερικά  

π ο υ  στενεύει. Ω ς  σ υ ν έ π ε ια  α υ τ ο ύ , η  κωνική π ρ ό θ ε σ η  μ εταφ έρει μ εγ α λ ύ τερ α  φ ο ρ τ ία  σ τ ο  

κεντρικό μ η ρ ια ίο  α π ’ ότι σ τη  δ ιά φ υ σ η  (Εικ. 2).

CirtnJ^dbtributionottofC* 
per segmented stem

Εικόνα 2. Η γεωμετρία της κωνικού σχήματος πρόθεσης, εξασφαλίζει αυξημένη κεντρική 

φόρτιση. Η αυξημένη διάμετρος του στελέχους κεντρικά επιτρέπει μεγαλύτερη φόρτιση ανά 

μονάδα μήκους από ότι στις περιφερικότερες μοίρες του. (Ανατύπωση από Wagner Η, Wagner 

Μ. Conical stem fixation for cementless hip prostheses for primary implantation and revisions. 

“E n d o p ro sth etics"  E.W.Morscher (E.) 1995; 258-267).

Ο  α υ λ ό ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  π ρ ο ετο ιμ ά ζετα ι με κω νικά γ λ ύ φ α ν α , με σ κ ο π ό  ν α  

επιτευχθεί σ υ ν ε χ ό μ ε ν η , σ τ ενή  και μ ε γ ά λ η ς  έκ τα σ η ς ε π α φ ή  σ τ ελ έ χ ο υ ς  -  ο σ τ ο ύ . Α υτό  

είναι α π α ρ α ίτ η τ ο  γ ια  ν α  γίνεται ο μ α λ ή  μ ε τ α φ ο ρ ά  φ ο ρ τ ίω ν . Ε πιπλέον, ο  κω νικός  

γ λ υ φ α ν ισ μ ό ς  τ ο υ  α υ λ ο ύ  έχει έ ν α  ά λ λ ο  σ η μ α ντικ ό  π λεονέκ τη μ α : ελάχιστη  π ο σ ό τ η τ α  

ο σ τ ο ύ  χρειάζεται ν α  α π ο μ α κ ρ υ ν θ ε ί  κατά τ ο ν  γ λ υ φ α ν ισ μ ό , ε νώ  η μικρή γ ω νία  του  

κ ώ ν ο υ  επιτρέπει σ τ ο  γ λ ύ φ α ν ο  ν α  φ θ ά σ ε ι  μ α κ ρ ιά  στη  δ ιά φ υ σ η , ε π ιτ υ γ χ ά ν ο ν τ α ς  μ εγάλη  

σ ε  μ ή κ ο ς  επ ιφ ά νεια  ε π α φ ή ς  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  -  ο σ τ ο ύ  (Εικ. 3). Η κωνική γεω μ ετρ ία  επιτρέπει 

τη ν α υ τ ό μ α τ η  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τ ο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς , μ έ σ ω  ε λ α φ ρ ιά ς  εμ β ύ θ ισ η ς , στις  

π ερ ιπ τ ώ σ εις  εκείνες π ο υ  υ π ά ρ χ ε ι ε λ α φ ρ ά  οστική α π ο ρ ρ ό φ η σ η .  Α υτό το φ α ιν ό μ ε ν ο  δεν  

π ρ έπ ει ν α  σ υγχέετα ι με τη ν  κλινικά σημαντική  μ ετα νά σ τευ σ η  π ο υ  σ υ μ β α ίνει ό τ α ν  έχει 

επιλεγεί έ ν α  π ο λ ύ  μ ικ ρ ό  σ τ έ λ ε χ ο ς 121.



Εικόνα 3. Ο γλυφανισμός του αυλού σε σχήμα κώνου επιτρέπει μεγάλη επιφάνεια επαφής 

στελέχους -  οστού, ενώ ελάχιστη ποσότητα οστού απομακρύνεται. (Ανατύπωση από Wagner Η. 

Hip prosthesis revision with non-cemented femoral revision stem, to years experience. Med. 

Orth. Tech. 1997:117: 138-148).

Oi 8 οξείες επ ιμήκεις  α κ μ έ ς  π ο υ  φ έρει η π ρ ό θ ε σ η  σ υ μ μ ετρ ικ ά  κα τά  μ ή κ ο ς  τη ς  

επ ιφ ά νε ιά ς  τη ς « κ ό β ο υ ν »  και ε ν σ φ η ν ώ ν ο ν τ α ι  μ έ σ α  σ τ ο  ο σ τ ο ύ ν  τ η ς  δ ιά φ υ σ η ς ,  

ε ξ α σ φ α λ ίζ ο ν τ α ς  ισ χ υ ρ ή  α τ ρ ο φ ικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  (Εικ. 4).

Εικόνα 4. Το στέλεχος φέρει 8 επιμήκη οξύαιχμα πτερύγια που ενσφηνώνονται στον πρόσθιο 

φλοιό προσφέροντας εξαιρετική ατροφική σταθερότητα. (Ανατύπωση από Wagner Η. Hip 

prosthesis revision wilh non-cemented femoral revision stem. 10 years experience. Med. O rth . 

Tech. 1997:117: 138-148).

To υ λ ικ ό  κ α τ α σ κ ε υ ή ς  είναι κ ρ ά μ α  tita n iu m -a lu m in iu m -n io b iu m  και ο ν ο μ ά ζ ε τ α ι  

PROTASUL -  100. Τα κ ρ ρ μ α τ α  τιτανίου θ ε ω ρ ο ύ ν τ α ι  β ίο -σ υ μ β α τ ά  υλικά, η δε επ ιφ ά νεια
Η,'

είναι ελ α φ ρ ώ ς  τραχεία  εξ α μ μ ο β ο λ ή ς  α π ο τελώ ντας το  κ α λύ τερ ο  υ π ό σ τρ ω μ α ,

π ρ ο ά γ ο ν τα ς  την οστική εν σ ω μ ά τω σ η  (o sseo in teg ra tio n )123 (Εικ. 5).
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Εικόνα 5. Η επιφάνεια και το υλικό κατασκευής θεωρούνται «φιλικά» στο οστούν, υλικά, 

προάγοντας την δευτερογενή σταθεροποίηση μέσω της εναπόθεσης νέου οστού (bone 

ongrowlh).

Ισ τολογικ ές  μελέτες α π ό  τ ο υ ς  S ch en k  και Wehrli α π έδ ειξα ν  ότι η ε ν α π ό θ ε σ η

β. Μεγέθυνση 11 X Μεγέθυνση 30 X Μεγέθυνση 30 X

Εικόνα 6. Ιστολογικά παρασκευάσματα ασθενούς που κατέληξε από μαζική πνευμονική εμβολή 

5 V» μήνες μετά την επέμβαση, α. Εγκάρσια τομή στην περιοχή της περιφερικής στερέωσης. 

Εντυπωσιακή παραγωγή νέου οστού που περιβάλει το στέλεχος και το σταθεροποιεί 

δευτερογενώς, β. Οι οστικές γέφυρες σχηματίζονται κατά μήκος των επιμήκων πτερυγίων, που τα 

ενώνουν με την εσωτερική επιφάνεια του φλοιώδους οστού. ·  περιοχές μετατροπής μη βιώσιμου 

οστού σε αβερσιανά συστήματα. (Ανατύπωση από Schenk RK, Wehrli U. Zur Reaktion des 

Knochens auf eine zementfreie SL-Femurrevisionsprosthese. O rth o p a d e  1989; 18: 454-462).

!
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Τα κ ρ ά μ α τ α  τιτανίου έ χ ο υ ν  μ ε γ α λ ύ τ ε ρ ο  δείκτη ελ α σ τικ ό τη τα ς α π ό  τα  υ π ό λ ο ιπ α  

κ ρ ά μ α τα  π ο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι για  την κ α τα σ κ ευ ή  ε ν δ ο π ρ ο θ έ σ ε ω ν .  Οι π ρ ο θ έ σ ε ις  

α υ τές , ιδίω ς ό τ α ν  έ χ ο υ ν  μ ε γ ά λ ο  μ ή κ ο ς , υ φ ίσ τα ντα ι μ εγ α λ ύ τ ε ρ η  ελαστική  

π α ρ α μ ό ρ φ ω σ η  ό τ α ν  φ ο ρ τ ίζο ντ α ι και α υ τ ό  α π ο δ ε δ ε ιγ μ έ ν α  παίζει σ η μ α ντ ικ ό  ρ ό λ ο  

εμ βιομ η χανικ ά , σ τ η ν  εντ υ π ω σ ια κ ή  οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  και ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  

(o sse o in te g r a tio n ) σ τ ο  κεντρικό τμή μ α  το υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ ,  ιδ ίω ς ε ά ν  π ρ οεγχειρ η τικ ά  

υ π ή ρ χ α ν  σ η μ α ντικ ά  ο σ τικ ά  ελ λείμ μ α τα ’0. Α υτά τα  φ α ιν ό μ ε ν α , ό π ω ς  έχει α ν α φ ε ρ θ ε ί  

επ α νειλ η μ μ ένα , π ρ ο ά γ ο υ ν  και ε π ιτ α χ ύ ν ο υ ν  τη δ ε υ τ ερ ο γ εν ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  του  

σ τ ελ έχο υ ς .

Το σ χ ή μ α  τη ς  π ρ ό θ ε σ η ς  α ποτελεί έ ν α  σ υ μ β ιβ α σ μ ό  α ν ά μ ε σ α  σ τ η ν  μ η χανική  

α ντ ο χ ή  του  υλικού  και τις α να τ ο μ ικ ές  σ υ ν θ ή κ ε ς  τη ς  π ε ρ ιο χ ή ς . Η γ ω ν ία  α υ χ έ ν α  -  

σ τ ελ έ χ ο υ ς , με τη λεπ τή  δ ιά μ ετρ ο  τ ω ν  14 χ ιλ ιοσ τώ ν, είναι 145°. Η γ ω ν ία  α υ τή  ελαττώ νετα ι 

κ α θ ώ ς  α υ ξά νει η δ ιά μ ε τ ρ ο ς  το υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς . Ε π ο μ έ ν ω ς , ό τ α ν  α υ ξ ά ν ε ι  τ ο  μ έ γ ε θ ο ς  

(δ ιά μ ετρ ος) το υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς , η  γ ω ν ία  α υ χ έ ν α -σ τ ε λ έ χ ο υ ς  μικραίνει, δ η λ α δ ή  τ ο  κεντρικό  

μ έ ρ ο ς  του  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  γίνεται π ιο  ρ α ιβ ό , με σ υ ν έ π ε ια  ν α  α π ο μ α κ ρ ύ ν ε τ α ι  π ρ ο ς  τα  έξ ω  ο  

μεΐζω ν τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α ς  και ν α  α υ ξά νε ι ο  β ρ α χ ίο ν α ς  δ ρ ά σ η ς  τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν  μ υ ώ ν . Α π ό  

την ά λ λ η , επιλέχτηκε η γ ω ν ία  τ ω ν  145 μ ο ιρ ώ ν , π ο υ  είναι σχετικά  β λ α ισ ή , γ ια  τα  λ επ τά  

στελέχη, επειδή τα φ ο ρ τ ία  και η ρ ο π ή  π ο υ  μ ε τ σ φ έ ρ ο ν τ α ι σ '  α υ τ ά , ό τ α ν  ο  α σ θ ε ν ή ς  

εγείρεται α π ό  την κα θιστή  θ έ σ η  ή α νεβ α ίνει τα  σ κ α λ ιά , είναι μ ικ ρ ό τερ α . Α υ τό  επιτρέπει 

τη χ ρ ή σ η  λ επ τώ ν  π ρ ο θ έ σ ε ω ν  σ ε  λ ε π τ ο κ α μ ω μ έ ν ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς ,  β α σ ιζ ό μ ε ν ο ι  σ τ η ν  α ν τ ο χ ή  

του  υλικού  και σ τ α  μ ικ ρ ό τερ α  φ ο ρ τ ία  π ο υ  δέχεται λ ό γ ω  τ η ς  β λ α ισ ό τ η τ α ς  τ ο υ  κεντρ ικού  

τ μ ή μ α τ ό ς  του .

Το σ τ έ λ ε χ ο ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r  είναι ευθύ και δ εν  α κ ο λ ο υ θ ε ί  τη ν  φ υ σ ιο λ ο γ ικ ή  

αρχιτεκτονική τη ς δ ιά φ υ σ η ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ .  Α υ τό  έχει μ ια  σ ε ιρ ά  σ η μ α ν τ ικ ώ ν  

π λ εο νεκ τη μ ά τω ν: το  ε υ θ ύ  σ τ έ λ ε χ ο ς  κάνει δ υ ν α τ ό  τ ο ν  κ ω νικ ό  γ λ υ φ α ν ισ μ ό  τ ο υ  α υ λ ο ύ ,  

κάνει ευ κ ο λ ό τερ η  τη ν  τ ο π ο θ έ τ η σ η , επιτρέπει τη ν εύ κ ο λ η  ε π ιλ ο γ ή  τ η ς  π ρ ό σ θ ι α ς  κ λ ίσ η ς  

το υ  α υ χ έ ν α  (a n te v e r s io n )  π ο υ  θ α  δ ώ σ ει ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς ,  κ α θ ώ ς  μ π ο ρ ε ί  ν α  το  

π ερ ιστρέφ ει εύ κ ο λ α  σ τ η ν  επ ιθυμ η τή  γ ω ν ία , ε ν ώ  δ ε ν  υ π ά ρ χ ο υ ν  δ ια φ ο ρ ετ ικ ές  π ρ ο θ έ σ ε ις  

για  την δεξιά  και α ρ ισ τ ε ρ ή  π λ ε υ ρ ά . Κ ατασ κευαστικά , τ ο  ε υ θ ύ  σ χ ή μ α  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  είναι 

π λ εο νέκ τη μ α  κ α θ ώ ς  είναι εν ια ίο , χ ω ρ ίς  δ ια φ ο ρ ετ ικ ά  τμ ή μ α τ α . Α υ τό  σ η μ α ίνε ι ότι δ εν  έχει 

α δ ύ ν α τ α  μ η χα νικ ά  σ η μ εία , γ ε γ ο ν ό ς  ιδιαίτερα σ η μ α ν τ ικ ό  γ ια  τα  μ ικ ρ ή ς  δ ια μ έτ ρ ο υ  

σ τελ έχη 121.

Το σ η μ α ν τ ικ ό τ α τ ο  π λ ε ο νέ κ τ η μ α  τ ο υ  ε υ θ έ ω ς  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  είναι ε μ φ α ν έ ς  σ ε  

π ερ ιπ τ ώ σ εις  ό π ο υ  α υ τ ό  π ρ έπ ε ι ν α  έχει μ ε γ ά λ ο  μ ή κ ο ς  και ν α  φ θ ά σ ε ι  π ερ ιφ ε ρ ικ ό τ ερ α  τ ο υ  

ισ θ μ ο ύ  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  α υ λ ο ύ , γ ε φ υ ρ ώ ν ο ν τ α ς  μ ε γ ά λ α  ο σ τ ικ ά  ελλείμ μ α τα . Ο  κω νικά  

γ λ υ φ α ν ισ μ έ ν ο ς  α υ λ ό ς  π ρ έπ ε ι ν α  έχει κατά μ έ σ ο  ό ρ ο  10 εκ α τ ο σ τ ά  μ ή κ ο ς , α λ λ ά  άχι 

λ ιγ ό τ ερ ο  α π ό  7 εκ α τ ο σ τ ά . Ο  π ρ ό σ θ ι ο ς  φ λ ο ιό ς  α ν ά λ ο γ α  με τ ο  π ά χ ο ς  τ ο υ , σ υ ν ή θ ω ς  

επιτρέπει τη δ η μ ιο υ ρ γ ία  κ ώ ν ο υ  γ ια  3  -  4  εκ α το σ τά  π ερ ιφ ερ ικ ά  τ ο υ  ισ θ μ ο ύ . Έτσι τ ο  ε υ θ ύ
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σ τ έ λ ε χ ο ς  ξ ε π ε ρ ν ώ ν τ α ς  τ ο ν  κω νικού  σ χ ή μ α τ ο ς  γ λ υ φ α ν ισ μ έ ν ο  ισ θ μ ό  επεκτείνεται 

π ερ ιφ ερ ικ ά  κατά  μ ή κ ο ς  τ ο υ  επ ίσ η ς  γ λ υ φ α ν ισ μ έ ν ο υ  π ρ ό σ θ ιο υ  φ λ ο ιο ύ , εξαιτίας της 

. φ υ σ ιο λ ο γ ικ ή ς  π ρ ό σ θ ι α ς  κ υ ρ τότη τα ς τ ο υ  μ η ρια ίου . Εκεί, σ τ ο ν  π ρ ό σ θ ιο  φ λ ο ιό , τα 

ο ξ ύ α ιχ μ α  επιμήκη π τ ερ ύ γ ια  π ο υ  φ έρει σ ε  ό λ ο  το υ  το μ ή κ ο ς  το  σ τ έλ ε χ ο ς , κ ό β ο υ ν  και 

ε ν σ φ η ν ώ ν ο ν τ α ι ,  π ρ ο σ φ έ ρ ο ν τ α ς  ση μ αντικ ή  σ τ α θ ερ ό τ η τ α , ενώ  α π ο τρ έπ ετα ι και η 

περ ιφ ερικ ή  μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η  τ ο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς  (Εικ. 7). Ε π ο μ ένω ς  το  ευ θ ύ , μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  

σ τ έλ ε χ ο ς  έχει δ ιπλή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η :  σ τ η ν  κεντρική ζώ ν η  σ τ ο  κω νικά γ λ υ φ α ν ισ μ έ ν ο  

τμή μ α  το υ  α υ λ ο ύ  τ ο υ  ισ θ μ ο ύ  τ ο υ  μ η ρ ια ίου  ο σ τ ο ύ  και σ τ η ν  περιφ ερική ζώ νη  σ τ ο ν  

π ρ ό σ θ ι ο  φ λ ο ιό . Ο υ σ ια σ τ ικ ά  εμφ ανίζει σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  3  σ η μ είω ν , μεταξύ του  

κ εντρ ικ ότερ ου  ο π ίσ θ ιο υ  φ λ ο ιο ύ , το υ  ισ θ μ ο ύ  και το υ  π ερ ιφ ερ ικ ο ύ  π ρ ό σ θ ιο υ  φ λ ο ιο ύ .

Εικόνα 7. Το μεγάλου μήκους στέλεχος, αφού διέλθει τον 

ισθμό του μηριαίου, φέρεται κατά μήκος του πρόσθιου 

φλοιού, όπου τα οξύαιχμα πτερύγιά του ενσφηνώνονται. 

Το στέλεχος σταθεροποιείται ισχυρά μεταξύ του 

κεντρικότερου οπίσθιου και του περιφερικού πρόσθιου 

φλοιού. (Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).

Τα δ ια θ έσ ιμ α  μήκη σ τελ εχώ ν κυμ α ίνοντα ι α π ό  190 έ ω ς  3 8 5  εκ α τοσ τά  (Εικ. 8), 

ώ σ τ ε  ν α  γ ε φ υ ρ ώ ν ε ι δ ια φ ό ρ ω ν  δ ια σ τ ά σ ε ω ν  οστικ ά  ελλείμματα του  μ η ρια ίου . Οι 

διάμετροι τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  κυμ α ίνοντα ι α π ό  14 έ ω ς  25  χιλιοστά , τ α ιρ ιά ζο ντα ς  σ ε  ό λ ε ς  τις 

δ ια μ έτ ρ ο υ ς  ενδ ο μ υ ελ ικ ώ ν  κοιλοτήτω ν.

Εδώ ν α  α ν α φ ε ρ θ ε ί  π ω ς  το  σ υ γκ εκ ρ ιμ ένο  σ τ έλ ε χ ο ς  εφ α ρ μ ό σ τ η κ ε  με ιδιαίτερη 

επιτυχία σ τ η ν  Π ανεπιστημιακή  Ο ρ θ ο π α ιδ ικ ή  Κλινική Ιω α νν ίνω ν  και για  την αντιμετώ πιση  

μ ια ς  σ η μ α ντ ικ ή ς  και απαιτητικής ο μ ά δ α ς  α σ θ ε ν ώ ν  με π α θ ο λ ο γ ικ ά  κ α τάγμ ατα  του  

μ η ρ ια ίου , ό π ο υ  β έβ α ια  υ π ή ρ χ α ν  σ ο β α ρ ά  οστικά ελλείμματα. Το συ γκ εκ ρ ιμ ένο  υλικό δεν  

π α ρ ο υ σ ιά ζε τ α ι σ τ η ν  π α ρ ο ύ σ α  διατριβή, ό μ ω ς  αξίζει ν α  τονιστεί η ταχύτατη  

μετεγχειρητική α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  και ο  υ ψ η λ ό ς  δείκτης ικ α ν ο π ο ίη σ η ς  α υ τ ώ ν  τω ν β α ρ έ ω ς  

π α σ χ ό ν τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν ,  π ο λ λ ο ί  α π ό  τ ο υ ς  ο π ο ίο υ ς  β ρ ισ κ ό τα ν  σ τ ο  τελευταίο σ τά δ ιο  της  

ν ε ο π λ α σ μ α τ ικ ή ς  ν ό σ ο υ  και υ π ο β α λ λ ό τ α ν  σ ε  π α ρ η γο ρ η τ ικ ή  θ ερ α π εία .
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\
*

Εικόνα 8. Το στέλεχος πρ οσφ έρ ετα ι σ ε  δ ιά φ ο ρ α  μήκη, 

αυξα νόμ ενα  α νά  40 χιλιοστά.

I t
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3. ΜΕΘΟΔΟΣ

Α. ΠΡΟΕΓΧΕΙΡΗΤΙΚΗ ΕΚΤΙΜΗΣΗ ΚΑΙ ΣΧΕΔΙΑΣΜΟΣ

Το κριτικό σ η μ ε ίο  κα τά  τ ο ν  ττροεγχειρητικό σ χ εδ ία σ μ ά  ή τα ν η επ ιλ ο γή  του  σ ω σ τ ο ύ  

μ ή κ ο υ ς  και δ ια μ έτ ρ ο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς . Α π ό  τα δ ύ ο  α υ τά  χαρα κτηριστικά , το  μ ή κ ος  

μ π ο ρ ο ύ σ ε  ν α  εκτιμηθεί με α ξιοπ ιστία , ε ν ώ  η επ ιλ ο γή  τη ς κ α τά λ λ η λ η ς δ ια μ έτρ ου  

π α ρ ο υ σ ία ζ ε  δ υ σ κ ο λ ίε ς , κ α θ ώ ς  ο  β α θ μ ό ς  εμ φ ύ τ ε υ σ η ς  τ ω ν  επ ιμ ή κω ν π τ ερ υ γ ίω ν  μ έσ α  

σ τ ο  ο σ τ ο ύ ν  κατά  την ε ν σ φ ή ν ω σ η  το υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς , ε π η ρ ε ά ζ ο ν τ α ν  α π ό  την σ κ λη ρ ότη τα  

και α ν τ ο χ ή  α υ τ ο ύ , στοιχεία  π ο υ  δ εν  είναι δ υ ν α τ ό  ν α  εκ τιμ η θούν προεγχειρητικά. 

μ ελ ετώ ντα ς  τις α κ τ ιν ο γ ρ α φ ίε ς . Η ενδεικτική δ ιά μ ετρ ο ς  ό μ ω ς  ή τα ν  ση μ αντικ ή , κ α θ ώ ς  

ε λ έ γ χ ο ν τ α ν  ώ σ τ ε  υ π ά ρ χ ο υ ν  δ ια θ έσ ιμ α , π ρ ιν  την έ ν α ρ ξ η  τη ς ε π έ μ β α σ η ς , στελέχη  

μ ε γ α λ ύ τ ε ρ η ς  και μ ικ ρ ό τ ε ρ η ς  δ ια μ έτρ ο υ  α π ό  την ενδεικτική.

Εκτός τ ο υ  κ α θ ο ρ ισ μ ο ύ  το υ  μ ή κ ο υ ς  και τη ς  δ ια μ έτρ ου , η  χ ρ ή σ η  τω ν  

δ ια γ ρ α μ μ ά τ ω ν  επ έτρ επ ε  και τ ο ν  κ α θ ο ρ ισ μ ό  το υ  μ ή κ ο υ ς  το υ  ο σ π κ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  

π ρ οεγχειρ η τικ ά , χ ρ η σ ιμ ο π ο ιώ ν τ α ς  ω ς  σ η μ είο  α ν α φ ο ρ ά ς  σ τη  μ έτρ η σ η , την κ ο ρ υ φ ή  του  

μ είζο να  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α . Η σ υγκ εκ ρ ιμ ένη  μ έτρ η σ η  ή τα ν  βασικ ή , κ α θ ώ ς  π ο λ λ έ ς  φ ο ρ έ ς  

π ρ ο έκ υ π τ ε , διεγχειρητικά, η α ν ά γ κ η  επ έκ τα σ η ς  τη ς  π ρ ο σ π έ λ α σ η ς  και δ ιά νο ιξη ς το υ  

ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ ,  λ ό γ ω  α δ υ ν α μ ία ς  α φ α ίρ ε σ η ς  τ ω ν  π α λ α ιώ ν  υλικώ ν.

Ακτινογραφίες
Λ α μ β ά ν ο ν τ σ ν  α κ τ ιν ο γ ρ α φ ίε ς  και τω ν  δ ύ ο  ισ χ ίω ν σ ε  δ ύ ο  επ ίπ εδ α . Το μ η ρια ίο  

π ρ έπ ει ν α  απεικονίζεται σ ε  α π ό σ τ α σ η  π ε ρ ίπ ο υ  15 εκ α το σ τώ ν  π ερ ιφ ερ ικ ά  τη ς  π α λ α ιό ς  

π ρ ό θ ε σ η ς .  Σε ό λ ο υ ς  τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  μ α ς  λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  α κ τ ινο γ ρ α φ ίες  ό λ ο υ  το υ  μ ή κ ο υ ς  

τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ . Η σ χ έ σ η  μ ε γ έ θ υ ν σ η ς  είναι 1.15:1. Τα δ ια γ ρ ά μ μ α τ α  σ χ ε δ ια σ μ ο ύ  είναι 

κ α τ α σ κ ε υ α σ μ έ ν α  β ά σ ε ι α υ τ ή ς  τ η ς  μ ε γ έ θ υ ν σ η ς . Για ν α  ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  οι α π λ έ ς

Εικόνα 9. Θ έση τοποθέτηση ς α σ θ εν ο ύ ς  στο  ακτινολογικό τραπέζι.



69

α κ τινο γ ρ α φ ίες  α υ τ ό  τ ο  λ ό γ ο  μ ε γ έ θ υ ν σ η ς  1.15:1 π ρ έπ ε ι ν α  π λ η ρ ο ύ ν τ α ι  οι κ α τά λ λ η λ ες  

π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ις  κα τά  τη λ ή ψ η  τ ο υ ς : ο  α σ θ ε ν ή ς  είναι ύ π τ ιο ς  και η ά ρ θ ρ ω σ η  ισ χ ίο υ  απέχει 

π ε ρ ίπ ο υ  10 εκ α το σ τά  α π ό  τ ο  α κ τινο λο γ ικ ό  τρ α π έζι. Το τρ α π έζι απέχει 5  εκ α τ ο σ τ ά  α π ό  

τ ο  επ ίπ εδ ο  τ ο υ  φ ιλμ . Η α π ό σ τ α σ η  τη ς λ υ χ ν ία ς  α π ό  τ ο  φ ιλμ  π ρ έπ ε ι ν α  είναι 115  

εκ α τοσ τά . Σε π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  π α χ ύ σ α ρ κ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν ,  ό π ο υ  τ ο  ισ χ ίο  βρ ίσκ ετα ι ψ η λ ό τ ερ α  

π ρ έπ ει είτε η λ υ χ ν ία  ν α  α π ο μ α κ ρ ύ ν ε τ α ι ή ν α  τοποθετείτα ι μ ετα λ λ ικ ό ς  α κ τ ινο λ ο γ ικ ό ς  

χ ά ρ α κ α ς  σ τ ο  ύ ψ ο ς  τ ο υ  ισ χ ίο υ , ε π ιτ ρ έ π ο ν τ α ς  την εκτίμηση τ ο υ  π ο σ ο σ τ ο ύ  μ ε γ έ θ υ ν σ η ς  

(Εικ.9).

Καθορισμός μήκους και διαμέτρου της πρόθεσης

Χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ντ α ι τα  σ χ ε δ ια γ ρ ά μ μ α τ α  με ό λ α  τα  μ εγ έθ η  τ ω ν  π ρ ο θ έ σ ε ω ν ,  τα

ο π ο ία  τ ο π ο θ ετ ο ύ ν τ α ι π ά ν ω  σ τις  α κ τ ιν ο γ ρ α φ ίες  τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς .  Το σ η μ ε ίο  α ν α φ ο ρ ά ς  '·> 

είναι το  κ έντρ ο  τη ς κ ε φ α λ ή ς  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  π ο υ  π ρ έπ ε ι ν α  βρίσκεται σ τ ο  ίδιο επ ίπ εδ ο  με 

την κ ο ρ υ φ ή  τ ο υ  μ ε ίζο να  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α . Το μ ή κ ο ς  κ α θ ορ ίζετα ι εκ τιμ ώ ντα ς ότι τ ο  σ τ έ λ ε χ ο ς  

π ρ έπ ει ν α  ξ ε π ε ρ ν ά  το  π ερ ιφ ε ρ ικ ό τ ερ ο  σ η μ είο  τη ς  π α λ α ιό ς  π ρ ό θ ε σ η ς  ή τ ο υ  τσ ιμ έντο υ , 

κατά μ έ σ ο  ό ρ ο  για  10 εκ α το σ τά  (ελ ά χισ το  7 εκ α το σ τά ) (ΕικΙΟ).

Εικόνα 10. Κατά τον σχεδιφτμό, η νέα  π ρ ό θ εσ η  πρέπει να  στερεώνεται στην υγιή δ ιάφ υση και για 

ελάχιστο μήκος 7 εκατοστών.

Ο  κ α θ ο ρ ισ μ ό ς  τ η ς  δ ια μ έτ ρ ο υ  είναι π ο λ ύ  β α σ ικ ό ς  κ α θ ώ ς  εδ ώ  γ ίνο ντ α ι τα  

π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ α  σ φ ά λ μ α τ α , ο δ η γ ώ ν τ α ς  σ υ χ ν ά  σ τ η ν  επ ιλ ο γή  μ ια ς  λ ε π τ ή ς  π ρ ό θ ε σ η ς  π ο υ  

θ α  μ ετα να σ τεύ σ ει μετεγχειρητικά κατά την φ ό ρ τ ισ η . Π ρέπει τ ο  σ χ ε δ ιά γ ρ α μ μ α  τη ς
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π ρ ό θ ε σ η ς  ν α  υ π ερ κ α λ ύ π τει κατά 1 χιλιοστό  το ενδ ο α υ λ ικ ό  ό ρ ιο  του  φ λ ο ιο ύ  της  

δ ιά φ υ σ η ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  και α π ό  τις δ ύ ο  π λ ε υ ρ έ ς  και για  μ ή κ ο ς  π ε ρ ίπ ο υ  10 εκ α τοσ τώ ν  

j. στις α π λ έ ς  α κ τ ιν ο γ ρ α φ ίες . Στις π ερ ιπ τώ σ εις  π ο υ  το  ο σ τ ο ύ ν  της δ ιά φ υ σ η ς  είναι ιδιαίτερα 

t  σ κ λ η ρ ό , κ ά ν ο ν τ α ς  δ ύ σ κ ο λ η  την εμ φ ύ τευ σ η  το υ  σ τ ελ έχ ο υ ς  π ο υ  έχει π ροεπ ιλεγεί, α υ τό  

αφ αιρείται και χ ρ η σ ιμ ο π ο ιώ ν τ α ς  ένα  μ εγ α λ ύ τ ε ρ ο  κω νικό γ λ ύ φ α ν ο  δ ια π λ α τ ύ νο υ μ ε  

ε λ α φ ρ ά  τ ο ν  α υ λ ό  (Εικ 11).

Το επ ίπ εδ ο  τη ς μ ερ ικ ή ς ε γ κ ά ρ σ ια ς  ο σ τ εο τ ο μ ία ς , για  τις π ερ ιπ τώ σ εις  π ο υ  

σ χ ε δ ιά ζο ν τ α ν  ε ξ α ρ χ ή ς  ή π ρ ο έκ υ π τ ε  διεγχειρητικά ν α  γίνει δ ιαμηριαία  π ρ ο σ π έ λ α σ η ,  

κ α θ ο ρ ίζ ο ν τ α ν  π ά ν τ α  π ρ οεγχειρ η τικ ά  και β ρ ισ κ ό τα ν  περ ιφ ερικ ά  τη ς π α λ α ιό ς  π ρ ό θ ε σ η ς  

και τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  ελλειμ μ ά τω ν.

Β. ΠΡΩΤΟΚΟΛΛΟ ΠΡΟΕΤΟΙΜΑΣΙΑΣ ΚΑΙ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗΣ ΑΓΩΓΗΣ

Κάθε α σ θ ε ν ή ς  υ π ο β ά λ λ ο ν τ α ν  σ ε  π λ ή ρ η  κλινικό, π α ρ α κ λ ινικ ό  και ερ γ α σ τ η ρ ια κ ό  

έλ εγ χο  π ρ ιν  την ε π έ μ β α σ η . Λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  λ ε π τ ο μ ερ ές  ιστορικό, α ν α φ ο ρ ικ ά  με την 

π ά θ η σ η  το υ  ισ χίου  α λ λ ά  και με κ ά θε ά λ λ ο  χ ρ ό ν ιο  ν ό σ η μ α . Η π ιθ α νό τ η τα  χ ρ ό ν ια ς  

φ λ ε γ μ ο ν ή ς  τ ο υ  ισ χ ίο υ  ε λ έ γ χ ο ν τ α ν  π ρ οσ εκ τικ ά .

Ό λ ο ι οι α σ θ ε ν ε ίς  λ ά μ β α ν α ν  ενδ ο φ λ έβ ια  αντιβιοτική α γ ω γ ή . Αυτή σ υ ν ή θ ω ς  ήταν  

διπλή: μία κ ε φ α λ ο σ π ο ρ ίν η  δ εύ τερ η ς  γ ε ν ιά ς  και α μ ινο γλ υ κ ο σ ίδ η  π ο υ  ξεκ ινο ύ σ α ν  το  

π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ο  τ η ς  ε π έ μ β α σ η ς  β ρ ά δ υ  και σ υ ν εχ ίζο ν τ α ν  επί 3  έ ω ς  5 η μ έρ ες , α ν ά λ ο γ α

Εικόνα 11. Το σχεδιάγραμμα της 

πρόθεσης υπερκαλύπτει κατά 1 

χιλιοστό το ενδοαυλικό όριο του 

φλοιού της διάφυσης του μηριαίου 

και από τις δύο πλευρές και για μήκος 

περίπου 10 εκατοστών.
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τ ο ν  υ π ε ύ θ υ ν ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό . Στις π ερ ιπ τ ώ σ εις  εκείνες π ο υ  π α ρ α τ η ρ ο ύ ν τ α ν  ε λ α φ ρ ά  

ερ υ θ ρ ό τ η τ α  τ ο υ  τ ρ α ύ μ α τ ο ς  ή μη κ α λ ά  π α ρ ο χ ε τ ε υ θ έ ν  α ιμ ά τ ω μ α  μετεγχειρητικά, 

χ ο ρ η γ ο ύ ν τ α ν  α π ό  τ ο υ  σ τ ό μ α τ ο ς  αντιβιοτικά για 7 έ ω ς  14 η μ έ ρ ε ς . Εκεί ό π ο υ  υ π ή ρ χ ε  

ιστορικ ό φ λ ε γ μ ο ν ή ς  τη ς  π α λ α ιό ς  ολικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς , η ο π ο ία  είχε α φ α ιρ εθ ε ί και ο  

α σ θ ε ν ή ς  είχε υ π ο β λ η θ ε ί σ ε  μ α κ ρ ο χ ρ ό ν ια  αντιβιοτική α γ ω γ ή  π ρ ο εγ χ ειρ η τ ικ ά , τα  

αντιβιοτικά σ υ ν ε χ ίζ ο ν τ α ν  επί 6 ε β δ ο μ ά δ ε ς  μετεγχειρητικά.

Το π ρ ω τ ό κ ο λ λ ο  μετεγχειρητικής αντιπηκτικής α γ ω γ ή ς  π ε ρ ιλ ά μ β α ν ε  την υ π ο δ ό ρ ια  

χ ο ρ ή γ η σ η  η π α ρ ίν η ς  χ α μ η λ ο ύ  μ ο ρ ια κ ο ύ  β ά ρ ο υ ς  επί 21 η μ έ ρ ε ς  ή κ α θ ' ό λ ο  τ ο  δ ιά σ τη μ α  

εά ν  ο  α σ θ ε ν ή ς  π α ρ έμ ε ιν ε  κ λ ινή ρ η ς  και α κ ο λ ο ύ θ ω ς  την α π ό  τ ο υ  σ τ ό μ α τ ο ς  χ ο ρ ή γ η σ η  

100 m g  α κ ετυ λοσ α λικ υ λικ ού  ο ξ έ ο ς  την η μ έρ α  επί 2  μ ή ν ε ς . Ό λ ο ι  οι α σ θ ε ν ε ίς  φ ο ρ ο ύ σ α ν  

ένα  ζ ε ύ γ ο ς  ελα σ τικ ές κ ά λ τ σ ες  φ λεβ ικ ή ς α ν ε π ά ρ κ ε ια ς  ό τ α ν  ε γ ε ίρ ο ν τ α ν  α π ό  το  κρεβάτι 

και για  2  έ ω ς  3  μ ή ν ε ς  μετεγχειρητικά.

Γ, ΠΡΟΣΠΕΛΑΣΗ-ΤΕΧΝΙΚΗ ΕΜΦΥΤΕΥΣΗΣ 

Οπισθοπλάγια προσπέλαση

Ό λ α  τα ισχία  χ ε ιρ ο υ ρ γ ή θ η κ α ν  με ο π ισ θ ο π λ ά γ ια  π ρ ο σ π έ λ α σ η  (Εικ. 12). Στη

συντριπτική π λ ε ιο ψ η φ ία  τω ν π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ω ν  ή τα ν  η π ρ ο σ π έ λ α σ η  π ο υ  είχε

χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί και κατά τη ν αρχική  επ έ μ β α σ η . Η π ρ ο σ π έ λ α σ η  α υ τή  π ο υ  γίνεται με τ ο ν

α σ θ ε ν ή  σ ε  π λ ά γ ια  θ έ σ η  έχει κ ά π ο ια  σ η μ α ντικ ά  π λ εο νεκ τ ή μ α τ α : επιτρέπει τη ν  α ν ε ύ ρ ε σ η ,

π α ρ α σ κ ε υ ή  και π ρ ο σ τ α σ ία  το υ  ισ χια κ ού  ν ε ύ ρ ο υ  π ο υ  π ο ρ ε ύ ε τ α ι κ ο ν τ ά  σ τ ο  ο π ίσ θ ιο

χ είλ ο ς  τη ς κ ο τ ύ λ η ς  και σ υ χ ν ά  π ερ ιβ ά λλ ετα ι α π ό  ο υ λ ώ δ η  ισ τό . Ο  ο υ λ ώ δ η ς  ισ τ ό ς  μ π ο ρ ε ί

ν α  θ εω ρ η θ ε ί υ π ε ύ θ υ ν ο ς  γ ια  δ ια τ α ρ α χ έ ς  τ η ς  κ υ κ λ ο φ ο ρ ία ς  σ τ ο  ισ χ ια κ ό  ν ε ύ ρ ο  και

π ά ρ ε σ η  α υ τ ο ύ , ό τ α ν  γίνεται επ ιμ ή κ υ νσ η  το υ  σ κ έ λ ο υ ς .  Ά λ λ ο  π λ ε ο νέ κ τ η μ α  είναι ότι η

π ρ ο σ π έ λ α σ η  δ ύ να τ α ι ν α  επεκταθεί π ερ ιφ ερ ικ ά  σ ε  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  ό π ο υ  π α ρ ο υ σ ιά ζ ο ν τ α ι

διεγχειρητικές επ ιπ λ ο κ ές , ό π ω ς  α δ υ ν α μ ία  α φ α ίρ ε σ η ς  τ ο υ  π α λ α ιο ύ  τ σ ιμ έντο υ  ή το υ

σ τ ελ έ χ ο υ ς  ή διεγχειρητικό κ ά τα γ μ α  το υ  μ η ρ ια ίο υ . Με τη ν επ έκ τ α σ η  τ η ς  π ρ ο σ π έ λ α σ η ς

το  μ η ρ ια ίο  ο σ τ ο ύ ν  μ π ο ρ ε ί ν α  π ρ ο σ π ε λ α σ τ ε ί  π ο λ ύ  εύ κ ο λ α . Τέτοιου ε ίδ ο υ ς  διεγχειρητικό

π ρ ο β λ ή μ α τ α  π α ρ ο υ σ ιά σ τ η κ α ν  α ρ κ ετές  φ ο ρ έ ς  σ τ η ν  σ ε ιρ ά  μ α ς .  Π ο λ λ ές  φ ο ρ έ ς  η

επέκ τα ση  τη ς π ρ ο σ π έ λ α σ η ς  σ υ ν δ υ ά σ τ η κ ε  με την δ ιά νο ιξη  ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  σ τ ο

μη ρια ίο , την δ ια μ η ρ ια ία  π ρ ο σ π έ λ α σ η ,  ό π ω ς  έχει ο ν ο μ α σ τ ε ί  α π ό  τ ο ν  κ α θ η γη τή

W a g n er , λ επ το μ έρ ε ιες  τ η ς  ο π ο ία ς  θ α  α ν α φ ε ρ θ ο ύ ν  π α ρ α κ ά τ ω . Ιδιαίτερη π ρ ο σ ο χ ή
ι*Λ

δ ίνο ν τ α ν  ώ σ τ ε  οι α σ θ ε ν ε ίς  ν α  είναι π ο λ ύ  κ α λ ά  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ο ι  σ τ η ν  π λ ά γ ια  θ έ σ η ,  

χ ω ρ ίς  π ρ ό σ θ ια  ή ο π ίσ θ ια  κλίση το υ  σ ώ μ α τ ό ς  τ ο υ ς , γ ε γ ο ν ό ς  π ο υ  μ π ο ρ ο ύ σ ε  ν α  

επ η ρ εά σ ει τ ο ν  π ρ ο σ α ν α τ ο λ ισ μ ό  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ή κ οτυλια ίου  ε μ φ υ τ ε ύ μ α τ ο ς .
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Εικόνα 12. Πλάγια θέση  του α σ θ ενο ύ ς . Η τομή γίνεται π ά νω  α π ό  το μείζονα τροχαντήρα και 

ακολουθεί τη φ ο ρ ά  των ινών του μείζονα γλουτιαίου και της πλατιάς περιτονίας.

Μ ετά την δ ιά νο ιξη  τ ο υ  μ ε ίζο να  γλ ο υ τια ίο υ  και τη ς π ερ ιτο ν ία ς  κατά μ ή κ ο ς  τω ν ινώ ν  

τ ο υ ς , γίνεται έ λ ε γ χ ο ς  με ψ η λ ά φ η σ η  το υ  ισχιακοΰ  ν ε ύ ρ ο υ . Εάν α υ τ ό  είναι π ιεσ μ ένο  α π ό  

ο υ λ ώ δ η  ισ τό  ή σ υ μ φ ύ σ ε ις  ή ε ά ν  είναι α δ ύ να τ η  η ψ η λ ά φ η σ ή  του , τότε γίνεται 

εξ ερ εύ νη σ η  και α π ε λ ε υ θ έ ρ ω σ η  α υ τ ο ύ . Δ εν  γίνεται διατομή  ή α π ο κ ό λ λ η σ η  της  

κ α τ ά φ υ σ η ς  τ ο υ  τ έν ο ν τ α  τ ο υ  μ ε ίζο να  γλο υ τια ίο υ . Α κ ολουθεί διατομή  τω ν β ρ α χ έω ν  

εξω τερικώ ν σ τ ρ ο φ έ ω ν  και το υ  θ υ λ ά κ ο υ . Η τεχνητή κ εφ α λή  εξ α ρ θ ρ ώ νετ α ι με κάμψ η και 

εσω τερική  σ τ ρ ο φ ή  τ ο υ  ισχίου . Το χ α λ α ρ ω μ έ ν ο  σ τ έλ ε χ ο ς  κινητοποιείται με την  

α π ο μ ά κ ρ υ ν σ η  τ ο υ  ο υ λ ώ δ ο υ ς  ισ το ύ  και αφ αιρείται (Εικ. 13).

Εικόνα 13. Μετά την διάνοιξη του οπίσθιου θυλάκου, την εξάρθρω ση και την αφαίρεση του 

ο υλώ δους ιστού, η χαλαρή  μηριαία π ρ όθ εσ η  μπορεί να  απομακρυνθεί.

Ο  α υ λ ό ς  το υ  μ η ρ ια ίο υ  κα θαρίζετα ι π ρ οσεκ τικ ά  α π ό  τα υ π ολείμ μ α τα  τσιμέντου  και 

τ ο ν  κοκκιω μ ατώ δη  ισ τό , χ ρ η σ ιμ ο π ο ιώ ν τ α ς  δ ιά φ ο ρ α  ερ γα λεία , π ρ ο σ έ χ ο ν τ α ς  ν α  μ η ν  

τ ρ υ π ή σ ο υ ν  τ ο ν  φ λ ο ιό  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  (Εικ. 14). Πρέπει ν α  τονιστεί ότι κατά τη διάρκεια της  

π ρ ο σ π έ λ α σ η ς  α π ο φ ε ύ γ ε τ α ι κ ά θε β ά ρ β α ρ ο ς  ή π ερ ιττός χ ε ιρ ισ μ ό ς  π ο υ  μ π ο ρ εί ν α  θέσει 

σ ε  κ ίνδ υ νο  τη β ιω σ ιμ ότη τα  υ γ ιώ ν  οσ τικ ώ ν τμ η μ ά τω ν. Έτσι γίνεται π ρ ο σ π ά θ ε ια  ν α  

π ε ρ ιο ρ ισ τ ο ύ ν  σ τ ο  ελ ά χ ισ το  δ υ ν α τ ό  οι α π ο κ ο λ λ ή σ ε ις  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν .

«
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Εικόνα 14. Αφαίρεση του τσιμέντου και του κοκκιωματώδους ιστού α π ό  τον αυλό. Ακολουθεί 

γλυφ ανισμός αυτού έω ς ότου υπάρξει ισχυρή αντίσταση.

Ο  γ λ υ φ α ν ισ μ ό ς  τη ς  δ ιά φ υ σ η ς  το υ  μ η ρ ια ίο υ  γίνεται με κ ω νικ ού  σ χ ή μ α τ ο ς  

γ λ ύ φ α ν α . Α υ τ ό ς  συνεχίζετα ι μέχρι ν α  δ η μ ιο υ ρ γ η θ ε ί α ίσ θ η σ η  α ν τ ίσ τ α σ η ς  κατά τ ο ν  

γ λ υ φ α ν ισ μ ό . Το μ ή κ ο ς  τ ο υ  γ λ υ φ α ν ισ μ έ ν ο υ  ο σ τ ικ ο ύ  κ ώ ν ο υ  υ π ο δ η λ ώ ν ε τ α ι α π ό  το  

ο σ τ ο ύ ν  π ο υ  βρίσκεται κ ο λ λ η μ έν ο  ε π ά ν ω  σ τ ο  γ λ ύ φ α ν ο ,  μετά  την π ρ ο σ εκ τικ ή  

α π ο μ ά κ ρ υ ν σ η  α υ τ ο ύ  α π ό  τ ο ν  α υ λ ό . Το μ ή κ ο ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  π ο υ  π ρ έπ ε ι ν α  

χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί είναι εκείνο π ο υ  αντιστοιχεί σ τ η ν  εγ κ ο π ή  τ ο υ  γ λ υ φ ά ν ο υ ,  σ τ ο  ύ ψ ο ς  τη ς  

κ ο ρ υ φ ή ς  το υ  μ ε ίζο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α . Γίνεται π ρ ο σ π ά θ ε ια  ν α  τ ο π ο θ ετ η θ ε ί το  κατά το  

δ υ ν α τ ό ν  μ ε γ α λ ύ τ ε ρ ο υ  μ ή κ ο υ ς  και δ ια μ έτ ρ ο υ  σ τ έ λ ε χ ο ς , ώ σ τ ε  ν α  α π ο φ ε υ χ θ ε ί  

μετεγχειρητικά μία α π ό  τις σ υ ν η θ έ σ τ ε ρ ε ς  επ ιπ λ ο κ ές , α υ τή  τ η ς  π ερ ιφ ερ ικ ή ς  

μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η ς . Είναι γ ν ω σ τ ό  α π ό  τη ν α ν α σ κ ό π η σ η  τ η ς  δ ιε θ ν ο ύ ς  β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία ς , ότι 

σ ε  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  π ο υ  εμ φ υτεύεται μ ικ ρ ο ύ  μ ή κ ο υ ς  ή μ ικ ρ ή ς δ ια μ έτ ρ ο υ  σ τ έ λ ε χ ο ς  τ ύ π ο υ  

W a g n e r , είναι π ιθ α ν ό  ν α  π α ρ α τ η ρ η θ ε ί  π ερ ιφ ερ ικ ή  μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η  α υ τ ο ύ 12' · ,28· ,2ν.

Το σ τ έ λ ε χ ο ς  ε ν σ φ η ν ώ ν ε τ α ι  με χ τ υ π ή μ α τ α  με τ ο  σ φ υ ρ ί ,  α φ ο ύ  κ α θ ο ρ ισ τε ί η  σ ω σ τ ή  

π ρ ό σ θ ια  κλίση τ ο υ  α υ χ έ ν α . Το γ ό ν α τ ο  φ έρ ετα ι σ ε  κ ά μ ψ η  9 0  μ ο ιρ ώ ν  με τη ν  κ νή μ η  

κάθετη σ τ ο  τ ρ α π έζι. Β α σ ιζ ό μ ε ν ο ς  σ τ ο ν  π ρ ο σ α ν α τ ο λ ι σ μ ό  τ ο υ  κ ά τω  ά κ ρ ο υ  ο  

χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς  επιλέγει τη ν  π ρ ό σ θ ι α  κλίση. Το σ τ έ λ ε χ ο ς  με δ ια δ ο χ ικ ά  χ τ υ π ή μ α τ α  

εν σ φ η ν ώ ν ε τ α ι π ερ ιφ ερ ικ ά , έ ω ς  ό τ ο υ  ο  ή χ ο ς  α λ λ ά ξε ι και γίνει σ κ λ η ρ ό ς  σ ε  χ ρ ο ιά .  

Α κ ο λ ο υ θ εί δοκιμαστική  α ν ά τ α ξ η  και επιλέγεται η κ εφ α λ ή . Μ ετά τη ν  α ν ά τ α ξ η  π ρ έπ ε ι ν α  

γίνει εκτίμηση τ η ς  τ ά σ η ς  τ ω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  με τη ν  ε φ α ρ μ ο γ ή  ε π ιμ ή κ ο υ ς  έ λ ξ η ς  

π ε ρ ίπ ο υ  10 κ ιλώ ν. Η τεχνητή ά ρ θ ρ ω σ η  σ υ ν ή θ ω ς  α νο ίγ ε ι κ α τά  2 - 8  χ ιλ ιο σ τ ά . Ε άν  

α νο ίγει π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ ο  τ ω ν  10 χ ιλ ιο σ τ ώ ν , επιλέγεται κ εφ α λ ή  μ α κ ρ ύ τ ε ρ ο υ  α υ χ έ ν α .

Διαμηρια'ια προσπέλαση

Η α φ α ίρ ε σ η  τη<“ π α λ α ιά ς  π ρ ό θ ε σ η ς  σ υ ν δ υ ά σ τ η κ ε  με τη δ ιά νο ιξη  ο σ τ ικ ο ύ  

π α ρ ά θ υ ρ ο υ  και σ υ ν ε π ώ ς  με μια π ιο  εκτεταμένη π ρ ο σ π έ λ α σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  σ ε  3 8  

π ερ ιπ τ ώ σ εις  (40%).

Η δ ια μ η ρ ια ία  π ρ ο σ π έ λ α σ η  π ε ρ ιγ ρ ά φ η κ ε  α π ό  τ ο ν  κ α θ η γη τ ή  W a g n e r 10· " . Οι 

ενδείξεις τη ς α φ ο ρ ο ύ ν  σ τ ις  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  π ο υ  υ π ά ρ χ ο υ ν  σ ο β α ρ ά  ο σ τ ικ ά  ελλείμ μ α τα  τ ο υ
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κεντρικού τ ρ ιτη μ ο ρ ίο υ  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ή και σ π α ν ιό τ ε ρ α  σ ε  κ ά τα γμ α  α υ τ ο ύ . Ε πίσης  

χρη σ ιμ οπ οιείτα ι σ ε  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  π ο υ  εκτιμάται ότι είναι εξαιρετικά δ ύ σ κ ο λ η  η  α φ α ίρ εσ η  

^  τ ο υ  π α λ α ιο ύ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  και τ ο υ  α κ ρυλικ ού  τσ ιμ έντου . Σε α υ τά  τα περιστατικά  

είναι π ρ ο τ ιμ ό τ ε ρ ο  ν α  π ρ ο χ ω ρ ή σ ο υ μ ε  σ ε  μια σ χ εδ ια σ μ ένη  ο σ τ εο τ ο μ ία  με την δ ιάνοιξη  

τ ο υ  ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ α θ ύ ρ ο υ ,  π α ρ ά  ν α  π ρ ο κ α λ έ σ ο υ μ ε  έ ν α  α νεξέλεγκ το  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  την  

έκ τασ η  και τ ο ν  τ ύ π ο , κ ά τα γ μ α .

Στην σ ε ιρ ά  τω ν α σ θ ε ν ώ ν  μ α ς . η π ρ ο σ π έ λ α σ η  αυτή  χρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  στις  

π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  ό π ο υ  το  μ η ρ ια ίο  ή τα ν  τ ό σ ο  α ν ε π α ρ κ έ ς  κεντρικά, με τ ο ν  φ λ ο ιό  ν α  είναι 

λ ε π τ ό ς  ω ς  φ ύ λ λ ο  χ α ρ τ ιο ύ  και ν α  μ η ν  έχει καμία μηχανική α ντ ο χή  και το κ ά ταγμ α  

θ ε ω ρ ο ύ ν τ α ν  ε π α π ε ιλ ο ύ μ ε ν ο . Ε πίση ς, σ ε  π ερ ιπ τώ σ εις  ό π ο υ  το  μ η ρια ίο  ή τα ν δομικά  

ε π α ρ κ έ ς  α λ λ ά  π ρ ο έ κ υ π τ α ν  διεγχειρητικές δ υ σ κ ο λ ίες  σ τ η ν  α φ α ίρ ε σ η  της π α λ α ιά ς  

π ρ ό θ ε σ η ς  ή  τ ο υ  τσ ιμ έντο υ , τότε δ ια ν ο ίγ ο ν τ α ν  το  ο σ τ ικ ό  π α ρ ά θ υ ρ ο .  Η διαμηριαία  

π ρ ο σ π έ λ α σ η  φ α ίνετα ι ότι β ο η θ ά  σ τ η ν  ε ξ ο ικ ο ν ό μ η σ η  χ ρ ό ν ο υ  και α ίμ α τ ο ς , κ α θ ώ ς  

γίνεται π ρ ο γ ρ α μ μ α τ ισ μ έ ν α , ε ν ώ  είναι «φιλική» με τ ο υ ς  ισ τ ο ύ ς  κ α θ ώ ς  ό λ ε ς  οι μυϊκές 

π ρ ο σ φ ύ σ ε ις  σ τ ο  φ λ ο ιώ δ ε ς  ο σ τ ο ύ ν  τ ο υ  ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  και τ ω ν  υ π ό λ ο ιπ ω γ  

π ε ρ ιο χ ώ ν  τ ο υ  κεντρ ικού  μ η ρ ια ίο υ , δ ια τη ρ ούντα ι. Είναι π ο λ ύ  σ η μ α ντικ ό  ν α  διασώ ζετα ι η 

α ιμ ά τ ω σ η  τ ω ν  ο σ τ ικ ώ ν  τμ η μ ά τω ν , α φ ο ύ  α ποτελεί βα σ ικ ή  π ρ ο ϋ π ό θ ε σ η  για  την  

π α ρ α τ η ρ ο ύ μ ε ν η  οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  μετεγχειρητικά.

Θ α  π ερ ιγ ρ ά φ ε ι η  π ρ ο σ π έ λ α σ η  ό π ω ς  εφ α ρ μ ό σ τ η κ ε  σ τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  τη ς σ ε ιρ ά ς  

μ α ς . Ο  α σ θ ε ν ή ς  βρίσκεται σ τ η ν  π λ α γ ία  θ έ σ η  σ τ ο  χε ιρ ο υ ρ γ ικ ό  τραπέζι. Η τομή  

επεκτείνεται π ερ ιφ ερ ικ ά . Α φ ο ύ  διανοιχτεί ο  μείζω ν γ λ ο υ τ ια ίο ς  και η πλατιά  περ ιτονία , 

α π ο κ α λ ύ π τετ α ι ο  μ είζω ν τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α ς  και ο  έξω  π λ α τ ύ ς  (Εικ. 15).

Εικόνα 15. Η τομή επεκτείνεται περιφερικότερα σε σχέση με την οπίσθια προσπέλαση. 

Αποκαλύπτεται ο έξω πλατύς.

Το μ ή κ ο ς  τ η ς  π α λ α ιά ς  π ρ ό θ ε σ η ς  έχει υ π ο λ ο γ ισ τεί κατά τ ο ν  προεγχειρη τικό  

σ χ εδ ία σ μ ά . Α υτό  είναι β α σ ικ ό  επειδή το οστικό  π α ρ ά θ υ ρ ο  π ρ έπ ει ν α  ξ επ ερ ν ά  την  

περ ιφ ερικ ή  κ ο ρ υ φ ή  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς .  Η μ έτρ η σ η  γίνεται α π ό  την κ ο ρ υ φ ή  το υ  μ είζονα  

τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α . Η μερική ε γ κ ά ρ σ ια  ο σ τ εο τ ο μ ία  π ερ ιφ ερικ ά  μ π ο ρ εί ν α  γίνει π λ ή ρ η ς , εά ν  

επ ιθ υ μ ο ύ μ ε  την δ ιό ρ θ ω σ η  τ υ χ ό ν  μ ε γ ά λ η ς  κ υ ρ τότη τα ς τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  και την τ ο π ο θ έτ η σ η  

ε ν ό ς  μ α κ ρ ο ύ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς , ή  μ π ο ρ ε ί ν α  είναι ημικυκλική, α ν ο ίγ ο ν τ α ς  μ ό ν ο  το οστικό

I
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π α ρ ά θ υ ρ ο .  Για ν α  α π ο φ ΰ γ ο υ μ ε  την επ έκ τα σ η  τη ς επ ιμ ή κ ο υ ς  ή και τη ς  ε γ κ ά ρ σ ια ς  

ο σ τ ε ο τ ο μ ία ς  σ τ η  δ ιά φ υ σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , γ ίνο ντα ι τ ρ υ π α ν ισ μ ο ί  με φ ρ έ ζ α  3 .2  χ ιλ ιο σ τώ ν, 

κ α θ ο ρ ίζ ο ν τ α ς  το  π ρ ό σ θ ι ο  και το  ο π ίσ θ ιο  ό ρ ιο  τη ς  ο σ τ ε ο τ ο μ ία ς . Έ ν α ς  τ ρ υ π α ν ισ μ ό ς  

γίνεται σ τ η ν  τρ α χεία  γ ρ α μ μ ή , ε ν ώ  ο  δ ε ύ τ ε ρ ο ς  σ ε  γ ω ν ία  π ε ρ ίπ ο υ  160 μ ο ιρ ώ ν , π ρ ό σ θ ια ,  

σ ε  σ χ έ σ η  με τ ο ν  π ρ ώ τ ο  (Εικ. 16).

Εικόνα 16. Καθορισμός του μήκους του οστικού παράθυρου. Τρυπανισμός στα περιφερικά όρια 

της οστεοτομίας για την αποφυγή ανεπιθύμητης επέκτασής της στην διάφυση.

Ε φ ό σ ο ν  τ ο  ο σ τ ικ ό  π α ρ ά θ υ ρ ο  έχει ο ρ ιο θ ετ η θ εί ε π α κ ρ ιβ ώ ς , η  π ρ ώ τ η  ο σ τ ε ο τ ο μ ία  

γίνεται κατά μ ή κ ο ς  τ η ς  τ ρ α χ ε ία ς  γ ρ α μ μ ή ς  με τη χ ρ ή σ η  ε ν ό ς  ε π ίπ ε δ ο υ  ο σ τ ε ο τ ό μ ο υ . I ! 

επιμήκης ο σ τ ε ο τ ο μ ία  συνεχίζετα ι κεντρικά έ ω ς  την κ ο ρ υ φ ή  τ ο υ  μ ε ΐζ ο ν α  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α .  

Π ρ ο σ ο χ ή  δίνεται ώ σ τ ε  ν α  δ ιατηρηθεί α ν έ π α φ ο  το  ο π ίσ θ ιο  τμ ή μ α  το υ  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α . Ο  

τ έν ο ν τ α ς  το υ  μ έ σ ο υ  γ λ ο υ τ ια ίο υ  μ π ο ρ ε ί ν α  δ ιαχω ριστεί επ ιμ ή κ ω ς, α λ λ ά  όχι γ ια  μ ή κ ο ς  

μ εγ α λ ύ τ ε ρ ο  τ ω ν  3  εκ α τ ο σ τ ώ ν , α π ο φ ε ύ γ ο ν τ α ς  β λ ά β η  τ ο υ  ά ν ω  γ λ ο υ τ ια ίο υ  ν ε ύ ρ ο υ . I I 

π ρ ό σ θ ια  ο σ τ ε ο τ ο μ ία  γίνεται με λ επ τό  ο σ τ ε ο τ ό μ ο  και πρόκειται ο υ σ ια σ τ ικ ά  για  κ ό π ω σ η  

το υ  ο σ τ ο ύ , π ρ ο σ έ χ ο ν τ α ς  ν α  μ η ν  κ α τα σ τρ έφ ετα ι ο  έξω  π λ α τ ύ ς  μ υ ς . Α κ ο λ ο ύ θ ω ς , η 

ο π ίσ θ ια  ο σ τ ε ο τ ο μ ία  α ν α σ η κ ώ νε τ α ι με τη χ ρ ή σ η  τω ν ο σ τ ε ο τ ό μ ω ν . Ιδιαίτερη μ έρ ιμ να  

λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  ώ σ τ ε  ν α  δ ια τη ρ ο ύ ντα ι ό λ ε ς  οι μυϊκές κ α τ α φ ύ σ ε ις  (Εικ. 17).

Εικόνα 17. Η διατήρηση της πρόσφυσης των μαλακών μορίων στο φλοιώδες οστούν του 

οστικού παράθυρου είναι βασική για την βιωσιμότητα αυτού.

Ε φ ό σ ο ν  έχει διανοιχτεΙ τ ο  π α ρ ά θ υ ρ ο ,  α φ α ιρ ο ύ ν τ α ι  τ ο  π α λ α ιό  σ τ έ λ ε χ ο ς , τα  

υ π ο λ είμ μ α τα  τ σ ιμ έντο υ  και ο  κ οκ κ ιω μ α τώ δ η ς ισ τ ό ς  (Εικ. 18),
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Εικόνα 18. Ιδιαίτερη προσοχή δίνονταν στην αποφυγή επί πλέον οστικής βλάβης με την 

προσεκτική αφαίρεση του ουλώδους ιστού και του παλαιού τσιμέντου, όπου αυτό υπήρχε, χωρίς 

να παραβλάπτεται η αιμάτωση του οστού.

Σε α υ τή  τη φ ά σ η  γίνεται η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η  τ ο υ  κ υ π ελ ΐου , εά ν  α υ τ ό  ή τα ν α π α ρ α ίτη το  

(Εικ. 19).

Εικόνα 19. Η αναθεώρηση του κοτυλιαίου εμφυτεύματος γίνεται αφού αφαιρεθεί το παλαιό 

στέλεχος.

Στη σ υ ν έχ ε ια , ε φ ό σ ο ν  ό λ α  τα ξ έ ν α  σ ώ μ α τ α  έ χ ο υ ν  α π ο μ α κ ρ υ ν θ ε ί , γίνεται ο  

γ λ υ φ α ν ισ μ ό ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  α υ λ ο ύ , έ ω ς  ό τ ο υ  ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς  έχει καλή α ίσ θ η σ η  

α ν τ ίσ τ α σ η ς  (Εικ. 2 0 ).

Εικόνα 20.0  γλυφανισμός του μηριαίου αυλού.

Α φ ο ύ  κ α θ ο ρ ισ τεί η σ ω σ τ ή  π ρ ό σ θ ια  κλίση το υ  α υ χ έ να  τ ο υ  σ τ ελ έχο υ ς , α υ τό  

π ρ ο ω θ είτ α ι γ ια  ν α  ε ν σ φ η ν ω θ ε ί  σ τ ο  μ η ρια ίο  α υ λ ό  με σ υ ν ε χ ή  χτυ π ή μ α τα  με ένα  σ φ υ ρ ί.

I

I
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Το μ η ρ ια ίο  μ π ο ρ ε ί ν α  α σ φ α λ ισ τ ε ί α π ό  τ ο ν  κ ίνδ υ νο  ν α  υ π ο σ τ ε ί κ ά τ α γ μ α  και ν α  ανοίξει 

επ ιμ ή κ ω ς κατά την ε ν σ φ ή ν ω σ η  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς ,  με τη ν τ ο π ο θ έ τ η σ η  δ ιπ λ ή ς  α γ κ ύ λ η ς  

σ ύ ρ μ α τ ο ς  α κ ρ ιβ ώ ς  π ερ ιφ ερ ικ ά  τ η ς  ο σ τ ε ο τ ο μ ία ς . Σε ό λ ο υ ς  τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  τ η ς  σ ε ιρ ά ς  

μ α ς , ό π ο υ  έγινε ο σ τ ε ο τ ο μ ία  ή  δ ιά νο ιξη  ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ ,  π ρ ο λ η π τ ικ ά  έγινε  

ε φ α ρ μ ο γ ή  α γ κ ύ λ η ς  σ ύ ρ μ α τ ο ς  1.5 χ ιλ ιο σ το ύ  σ ε  δ ιά μ ετ ρ ο , π ρ ιν  τη ν  τ ο π ο θ έ τ η σ η  τ ο υ  

σ τ ελ έ χ ο υ ς  (Εικ. 21).

*
·>

Εικόνα 21. Η διάφυση του μηριαίου προστατεύεται από το ενδεχόμενο επιμήκους διαχωρισμού 

της κατά την ενσφήνωση της πρόθεσης με περιβρογχισμό με διπλή αγκύλη σύρματος.

Στη σ υ νέχ ε ια  επ α να τ ο π ο θ ετ ε ίτ α ι το  ο σ τ ικ ό  π α ρ ά θ υ ρ ο .  Σ υ χνά  έχει μ ια  τ ά σ η  ν α  

μετακινείται π ρ ό σ θ ια ,  γι' α υ τ ό  κ α λ ό  είναι ν α  α σ φ α λ ίζ ε τ α ι σ τ η  θ έ σ η  τ ο υ , κ λ ε ίν ο ν τ α ς  

κα λά  τις ο σ τ εο τ ο μ ίες , π ε ρ ιβ ρ ο γ χ ίζ ο ν τ ά ς  τες με ισ χ υ ρ ά  ρ ά μ μ α τ α .

Σε ό λ ε ς  τις π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  γ ίν ο ν τ α ν  σ υ ν ε χ ή ς  έ κ π λ υ σ η  τ ο υ  τ ρ α ύ μ α τ ο ς  με 

φ υ σ ιο λ ο γ ικ ό  ο ρ ό .  Στις π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  π ο υ  υ π ή ρ χ ε  υ π ο ψ ία  φ λ ε γ μ ο ν ή ς ,  λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  

π α ρ α σ κ ε υ ά σ μ α τ α  για  μ ικ ρ οβ ιολογικ ή  και ισ το λο γ ικ ή  εξέτα σ η . Σε α υ τ έ ς  τις π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  

π ά ν τ α  ζ η τ ο ύ ντ α ν  ταχεία  χ ρ ώ σ η  G ram , η α π ά ν τ η σ η  τ η ς  ο π ο ί α ς  έ φ θ α ν ε  σ τ ο  

χε ιρ ο υ ρ γ ε ίο  π ρ ο  τη ς ε μ φ ύ τ ε υ σ η ς  τ ω ν  ν έ ω ν  υλικ ώ ν.

Α κ ο λ ο υ θ ο ύ σ ε  τ ο π ο θ έ τ η σ η  ε ν ό ς  ή δ ύ ο  σ ω λ ή ν ω ν  π α ρ ο χ έ τ ε υ σ η ς  τ ο υ  τ ρ α ύ μ α τ ο ς  

και γ ιν ό τ α ν  η σ υ ρ ρ α φ ή  κατά σ τ ρ ώ μ α τ α .

Δ. ΤΕΧΝΙΚΕΣ ΛΕΠΤΟΜΕΡΕΙΕΣ

Σε 14 π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  δ ιενερ γή θ η κ ε  ο σ τ ε ο τ ο μ ία  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  με σ κ ο π ό  τη μ ε ίω σ η  τη ς  

κ υ ρ τό τη τά ς τ ο υ , ε π ιτ ρ έ π ο ν τ α ς  την ε ισ α γ ω γ ή  το υ  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  (Εικ. 2 2 α ). 

Στις π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  εκείνες ό π ο υ  είχε π ρ ο η γ η θ ε ί  δ ιά νο ιξη  μ η ρ ια ίο υ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  ή 

ο σ τ εο τ ο μ ία , δ ιε ν ε ρ γ ο ύ ν τ α ν  π ε ρ ιβ ρ ο γ χ ισ μ ό ς  τη ς  μ η ρ ια ία ς  δ ιά φ υ σ η ς  σ τ ο  π ερ ιφ ερ ικ ό  

ά κ ρ ο  τ η ς  ο σ τ ε ο τ ο μ ία ς ·^  τ ο υ  ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  με σ ύ ρ μ α  1.5χιλ. π ρ ο ς  μ είω σ η  τη ς  

π ιθ α ν ό τ η τ α ς  διεγχειρητικού κ α τ ά γ μ α τ ο ς  κατά την ε ν σ φ ή ν ω σ η  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  

W a g n e r 130. Κ α τ α β ά λ λ ο ν τ α ν  π ρ ο σ π ά θ ε ια  ώ σ τ ε  η δ ιά μ ε τ ρ ο ς  και το  μ ή κ ο ς  τη ς  π ρ ό θ ε σ η ς  

ν α  είναι ό σ ο  το  δ υ ν α τ ό ν  μ εγ α λ ύ τερ η , ώ σ τ ε  ν α  επιτευχθεί ε μ φ ύ τ ε υ σ η  κατά μ ή κ ο ς  

τ ο υ λ ά χ ισ τ ο ν  7 ε κ α τ ο σ τ ώ ν  σ τ ο ν  α κ έρ α ιο  μ η ρ ια ίο  α υ λ ό ,  και σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  3  σ η μ είω ν  

μεταξύ τ ο υ  ε γ γ ύ ς  ο π ίσ θ ιο υ  και π ερ ιφ ερ ικ ο ύ  π ρ ό σ θ ι ο υ  φ λ ο ιο ύ . Α υτές οι ε π ιλ ο γ έ ς  και το
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α β γ

Εικόνες 22. α Διόρθωση της φυσιολογικής κυριότητας του μηριαίου με εγκάρσια οστεοτομία 

για την ενσφήνωση του μακρού στελέχους, α, β, και γ Η πρόληψη των μηριαίων καταγμάτων 

κατά την σταθερή ενσφήνωση του στελέχους γίνεται με την τοποθέτηση αγκύλης σύρματος 

περιφερικά της οστεοτομίας. (Υλικό από το αρχείο της Πανεπιστημιακής Ορθοπαιδικής Κλινικής 

Ιωαννίνων).

κω νικό σ χ ή μ α  τ ο υ  σ τειλεού , ε λ α χ ισ τ ο π ο ίη σ α ν  την π ιθ α νό τ η τ α  υ π ο χ ώ ρ η σ η ς  της  

π ρ ό θ ε σ η ς .  Ε άν είχε π ρ ο η γ η θ ε ί  δ ιάνοιξη  οσ τικ ού  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  ή είχε συμ βεί διεγχειρητικό 

κ ά τα γμ α  σ τ ο  κεντρικό τμ ή μ α  του  μ η ρ ια ίου , γ ιν ό τ α ν  π ε ρ ιβ ρ ο γ χ ισ μ ό ς  με μία έω ς  τρεις 

α γ κ ύ λ ε ς  σ ύ ρ μ α τ ο ς ,  σ υ μ π λ η σ ιά ζ ο ν τ α ς  τα β ιώ σιμ α  οστικά  τμή μ ατα  γ ύ ρ ω  α π ό  την 

π ρ ό θ ε σ η  π ο υ  είχε ή δ η  ε ν σ φ η ν ω θ ε ί  π ερ ιφ ερικ ά  (Εικ. 22).

Ε. ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΗ ΚΟΤΥΛΙΑΙΑΣ ΠΡΟΘΕΣΗΣ

Σε 8 2  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  (86.3%) α ν α θ ε ω ρ ή θ η κ ε  και η κοτυλιαία  π ρ ό θ ε σ η .  Σε 52 α π ό  

α υ τές  (63%), τ ο π ο θ ε τ ή θ η κ α ν  ενισχυτικοί δακτύλιοι (τ ύ π ο υ  ΜϋΙΙβτ και B urch-Schneider) 

και α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  σ τ η ν  κοτύλη , γ εμ ίζο ν τ α ς  τα σ ο β α ρ ά  οστικά  ελλείμ μ α τα 133-'51 (Εικ. 

23). Σε δ ύ ο  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  δ ιατη ρή θη κε η π α λ α ιά  κοτυλιαία π ρ ό θ ε σ η , η ο π ο ία  

δ ια π ισ τώ θ η κ ε σ τ α θ ε ρ ή  και α ντικ α τα σ τά θη κ ε το  φ θ α ρ μ έ ν ο  π ο λ υ α ιθ υ λ έν ιο . Στις 

υ π ό λ ο ιπ ε ς  28  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  (29.5% ), χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  οι σ υ ν η θ ισ μ έ ν ε ς  κοτυλιαίες 

π ρ ο θ έ σ ε ις  π ο υ  εμ φ υ τεύ ο ντα ι και στις π ρ ω τ ο γ εν ε ίς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς , κ α θ ώ ς  τα οστικά  

ελλείμματα  ή τα ν  π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν α  και είτε δεν α π α ιτ ο ύ ν τ α ν  η χ ρ ή σ η  μ ο σ χ ευ μ ά τ ω ν , είτε 

τ ο π ο θ ε τ ο ύ ν τ α ν  μ ό σ χ ε υ μ α  και η κοτυλιαία  π ρ ό θ ε σ η  σ τ η ρ ίζ ο ν τ α ν  με βίδες. Έντεκα α π ό  

τις 28  π ρ ο θ έ σ ε ις  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιή θ η κ α ν  με τη χ ρ ή σ η  α κ ρ υλικ ού  π ο λ υ μ ε ρ ο ύ ς  και 17 με
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ε ν σ φ ή ν ω σ η  και ενίοτε με τη χ ρ ή σ η  β ιδ ώ ν μ ε τ α φ ο ρ ά ς  φ ο ρ τ ίω ν . Σε 13 ισχία δεν  

απαιτή θη κε α ντ ικ α τ ά σ τα σ η  του  κοτυλια ίου  εμ φ υ τ εύ μ α τ ο ς .

Εικόνα 23. Δύο περιπτώσεις όπου χρησιμοποιήθηκαν ενισχυτικοί δακτύλιοι τύπου MCiller για την 

αναθεώρηση του κοτυλιαίου εμφυτεύματος. (Υλικό από το αρχείο της Πανεπιστημιακής 

Ορθοπαιδικής Κλινικής Ιωαννίνων).

Ζ. Η ΧΡΗΣΗ ΟΣΤΙΚΩΝ ΜΟΣΧΕΥΜΑΤΩΝ

Σε 51 π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  (54%), κατά τη ν α ν α θ ε ώ ρ η σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  

κ α τεψ υγμ ένα , τ εμ α χισ μ ένα , α ν θ ρ ώ π ιν α  οσ τικ ά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α , μ ό ν α  ή ε ν ισ χ υ μ έ ν α  με 

μ υ ελ ό , ξ ε ν ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  (L u bb oc®  και C o llap at® ) ή α π ο μ ε τ α λ λ ο π ο ιη μ έ ν η  οστική  ο υ σ ία  

(G rafton®), για  ν α  γ ε μ ίσ ο υ ν  τα  ο σ τικ ά  κ ενά  τ ο υ  κεντρ ικού  μ η ρ ια ίο υ .

Τα οστικά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  π ο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  π ρ ο έ ρ χ ο ν τ α ν  α π ό  την  

Τ ρά π εζα  Ο στικώ ν Μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  τ ο υ  Π α νεπ ισ τη μ ια κ ού  Ν ο σ ο κ ο μ ε ίο υ  Ιω α ν ν ίν ω ν  και η 

λή ψ η , ο  έ λ ε γ χ ο ς  α υ τ ώ ν , τ ο υ  δ ότη  και η  δ ια τή ρ η σ ή  τ ο υ ς , π λ η ρ ο ύ σ α ν  ό λ α  τα κριτήρια  

της Α μερικάνικης Έ ν ω σ η ς  Τ ρ α π εζώ ν  Ιστώ ν (A m e r ic a n  A s s o c ia t io n  o f  Tissue B ank s)43·65 

π ο υ  ισ χ ύ ο υ ν  δ ιε θ ν ώ ς . Ε πρόκειτο για  μ η ρ ια ίες κ ε φ α λ ές  π ο υ  λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  α π ό  α σ θ ε ν ε ίς  

οι ο π ο ίο ι έ π α σ χ α ν  α π ό  ο σ τ ε ο α ρ θ ρ ίτ ιδ α  και υ π ο β ά λ λ ο ν τ α ν  σ ε  ολικ ή  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  

το υ  ισχίου  ή α π ό  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχαν υ π ο σ τ ε ί κ ά τ α γ μ α  τ ο υ  α υ χ έ ν α  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  και 

υ π ο β ά λ λ ο ν τ α ν  σ ε  ημιολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή . Μ ηριαίες κ ε φ α λ έ ς  π ο υ  ε μ φ ά ν ιζ α ν  β α ρ ιά  

ο σ τ εο α ρ θ ρ ίτ ιδ α  ή είχα ν  υ π ο σ τ ε ί ά σ η π τ η  ν έ κ ρ ω σ η , σ τ η ν  π ρ ώ τ η  κ α τ η γ ο ρ ία  α σ θ ε ν ώ ν  ή  

επ ρ όκ ειτο  για  π α θ ο λ ο γ ικ ό  κ ά τ α γ μ α  τ ο υ  ισχίου , σ τ η ν  δ εύτερ η  κ α τ η γ ο ρ ία  α σ θ ε ν ώ ν ,  

α υ τ ό μ α τ α  αποκλειοντάν? και δ εν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ν  ω ς  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Η μ η ρ ια ία  κ εφ α λ ή  

λ α μ β ά ν ο ν τ α ν  κατά τη διάρκεια  τη ς  ε π έ μ β α σ η ς  υ π ό  ά σ η π τ ε ς  σ υ ν θ ή κ ε ς .  Έ να  δείγμ α  α π ό  

την κ εφ α λ ή  σ τ έ λ ν ο ν τ α ν  για  καλλιέργεια  και σ τ η  σ υ ν έχ ε ια  τ ο π ο θ ε τ ο ύ ν τ α ν  σ ε  

α π ο σ τ ε ιρ ω μ έ ν ο  π λ α σ τ ικ ό  κυπέλιο . Α υ τό  με τη σ ε ιρ ά  τ ο υ  τ ο π ο θ ε τ ο ύ ν τ α ν  μ έ σ α  σ ε  δ ύ ο  

π λ α σ τικ ές , α π ο σ τ ε ιρ ω μ έ ν ε ς  σ α κ ο ύ λ ε ς  και κ α τ α ψ ύ χ ο ν τ α ν  σ τ ο υ ς  -3 5 °  C . Ο  δ ό τ η ς  

α σ θ ε ν ή ς  ε ν η μ ε ρ ώ ν ο ν τ α ν  γ ια  τη λ ή ψ η  τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  και σ τ έ λ ν ο ν τ α ν  εξετά σ εις
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α ίμ α τ ο ς  π ο υ  π ε ρ ιλ ά μ β α ν α ν  καλλιέργειες α ίμ α τ ο ς  διεγχειρητικά, εξετάσεις για  ηπατίτιδα 

Β και C , σ ύ φ ιλ η  και HIV (με PCR τεχνική). Ό τ α ν  οι καλλιέργειες ή ο  λ ο ιπ ό ς  έλ εγ χ ο ς  ή τα ν  

θετικ ός τ ο  ο σ τ ικ ό  μ ό σ χ ε υ μ α  κ α τ α σ τ ρ έ φ ο ν τ α ν . Οι μ η ρια ίες κ εφ α λ ές  π ο υ  π λ η ρ ο ύ σ α ν  

ό λ ε ς  τις π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ι ς  δ ια τ η ρ ο ύ ν τ α ν  κ α τεψ υγμ ένες σ τ ο υ ς  -35°C . Η μέγιστη διάρκεια  

δ ια τ ή ρ η σ η ς  ή τα ν  2  έτη. Δ ε ν  εφ α ρ μ ό σ τ η κ ε  κ α ν έ ν α ς  ά λ λ ο ς  τ ρ ό π ο ς  α π ο σ τ ε ίρ ω σ η ς  

(α κ τινοβ ολ ία ), γιατί κ α ν έ ν α ς  δ εν  εξα σ φ α λίζει την τέλεια α π ο σ τ ε ίρ ω σ η  χ ω ρ ίς  ν α  

καταστρέψ ει την δ ο μ ή  και τα  β ιολογικ ά  χαρα κτηριστικά  τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς 204.

Μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  στις π ερ ιπ τώ σ εις  εκείνες ό π ο υ  υ π ή ρ χ α ν  μ εγ ά λ α  

οσ τικ ά  ελλείμ μ α τα . Ο  κ α θ η γ η τ ή ς  W a g n e r  έχει π α ρ α τ η ρ ή σ ε ι ότι η εντυ π ω σ ια κ ή  οστική  

α ν α γ έ ν ν η σ η  σ τ ο  ελλειμματικό κεντρικό μ η ρ ια ίο  θ α  συμ βεί με ή  χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  

μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  και δ εν  σ υ ν ισ τ ά  τη χ ρ ή σ η  τ ο υ ς '21. Α π ό  την ά λ λ η  δ εν  τα α π ορ ρίπ τει, 

α φ ή ν ο ν τ α ς  το  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό  ν α  α π ο φ α σ ίζ ε ι , β α σ ιζ ό μ ε ν ο ς  σ τ α  διεγχειρητικά ευ ρ ή μ α τα . Τα 

α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  τ ο π ο θ ε τ ο ύ ν τ α ν , με τη μ ο ρ φ ή  τω ν α λ ε σ μ έ ν ω ν  μ ικροτεμαχίω ν, κυρίω ς  

σ τ η ν  έξω  επ ιφ ά νε ια  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , κ α θ ώ ς  έχει π α ρ α τ η ρ η θ εί ότι τα οστικά  ελλείμματα του  

έ σ ω  φ λ ο ιο ύ  α π ο κ α θ ίσ τ α ν τ α ι α υ τ ό μ α τ α  και ά μ ε σ α , χ ω ρ ίς  ν α  απαιτείται η εν ίσ χ υ σ η  της  

δ ια δ ικ α σ ία ς  α υ τ ή ς  με τη χ ρ ή σ η  ο σ τικ ώ ν μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν 121 (Εικ. 23). Σ τους 6 τελευταίους  

α σ θ ε ν ε ίς  τη ς σ ε ιρ ά ς , τα οστικ ά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  εν ισ χ ύ θ η κ α ν  με α π ο μ ετ α λ λ ο π ο ιη μ ένη  

οστική ο υ σ ία , ε ν ώ  σ ε  3  α π ό  α υ τ ο ύ ς  έγινε εν ίσ χ υ σ η  με την έγ χ υ σ η  σ ε  α υ τά  BMP, GF και 

ά λ λ ω ν  α ν α π τ υ ξ ια κ ώ ν  π α ρ α γ ό ν τ ω ν  π ο υ  λ α μ β ά ν ο ν τ α ι κ α τόπιν  ε π ε ξ ε ρ γ α σ ία ς , σ ε  ειδική 

σ υ σ κ ε υ ή , α ίμ α τ ο ς  τ ο υ  ίδιου τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς  π ο υ  χειρουργείτα ι. Η τεχνική έχει ήδη  

α ν α φ ε ρ θ ε ί  σ ε  π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ο  κ εφ ά λ α ιο . Ε φ α ρ μ όζετα ι κατά την τελευταία τριετία, σ τ ο υ ς  

α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  υ π ο β ά λ λ ο ν τ α ι  σ ε  τέτοιου ε ίδ ο υ ς  επ εμ β ά σ εις , α λ λ ά  η  συντριπτική τ ο υ ς  

π λ ειο ψ η φ ία  δεν  π ερ ιλ α μ β ά νετ α ι σ τ ο  υ π ό  μελέτη υλικό κ α θ ώ ς  έχ ο υ ν  π ο λ ύ  μικρό χ ρ ό ν ο  

π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η ς .

Εικόνα 23. Σε 51 ισχία που εμφάνιζαν οστικά ελλείμματα στο 

κεντρικό μηριαίο, τοποθετήθηκαν κυρίως μικροτεμάχια από 

κατεψυγμένες, ανθρώπινες μηριαίες κεφαλές, ενισχύοντας την 

οστική αναγέννηση του κεντρικού μηριαίου. (Υλικό της 

Ορθοπαιδικής κλινικής Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου 

Ιωαννίνων).
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ΣΤ. ΜΕΤΕΓΧΕΙΡΗΤΙΚΗ ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ

Η παρακολούθηση των ασθενών κυμάνθηκε από θ έως 110 μήνες (μ.ο. 60 
μήνες).

Η κλινική και ακτινολογική επανεξέταση γινόταν στις 6 εβδομάδες, 3 μήνες, 6 
μήνες, το πρώτο έτος και έκτοτε ανά έτος. Κατά την κλινική επανεξέταση 
βαθμολογούνταν το εύρος κίνησης, ο πόνος και η ικανότητα βάδισης, κατά την 
κλίμακα Merle d' Aubigne και Postel,,s. Η ακτινολογική αξιολόγηση περιλάμβανε την 
εκτίμηση σχηματισμού νέου οστού και την μέτρηση υποχώρησης του στελέχους σε 
απλές ακτινογραφίες δύο επιπέδων.

Η. ΠΡΩΤΟΚΟΛΛΟ ΜΕΤΕΓΧΕΙΡΗΤΙΚΗΣ ΑΠΟΚΑΤΑΣΤΑΣΗΣ

Οι ασθενείς σε 43 περιπτώσεις κινητοποιήθηκαν τη δεύτερη μετεγχειρητική ημέρα 
με μερική φόρτιση του σκέλους με τη χρήση βακτηριών, ενώ περίπου το 70% των 52 
ασθενών, στους οποίους είχαν χρησιμοποιηθεί οστικά αλλομοσχεύματα κατά την 
αναθεώρηση της κοτύλης, παρέμειναν σε κλινοστατισμό με το σκέλος σε θέση 
απαγωγής 30° επί 3 έως 6 εβδομάδες. Όλοι οι ασθενείς χρησιμοποίησαν ένα ζεύγος 
βακτηριών, κατά την κινητοποίηση, ‘επί ένα έως τρεις μήνες και κατόπιν συνέχισαν με 
μία βακτηρία επί 6 εβδομάδες.

Θ. ΣΤΑΤΙΣΤΙΚΗ ΑΝΑΛΥΣΗ

Η στατιστική επεξεργασία των αποτελεσμάτων έγινε με το πρόγραμμα Statlstlca 
6.0® (StatSoft Inc. Tusla, OK), με τη διενέργεια ελέγχου Student (Student's t-test), 
ανάλυσης διακύμανσης (ANOVA), ανάλυση συσχέτισης (Correlation analysis) σε 
επίπεδο σημαντικότητας 95%.



4. ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ

Α. ΚΛΙΝΙΚΑ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ

Η κλινική εκτίμηση με τη χ ρ ή σ η  τη ς κλίμακας τω ν M erle d ' A u b ig n e ' και P o ste l’4 

ανέδειξε σ η μ α ντικ ή  β ελτίω σ η  κατά την τελευταία επα νεκ τίμ η ση  (π ίνα κ α ς  2). Η 

σ η μ α ντικ ό τερ η  βελ τίω σ η  α φ ο ρ ο ύ σ ε  την υ π ο χ ώ ρ η σ η  το υ  π ό ν ο υ .  Ο  π ό ν ο ς  βελτιώθηκε 

α π ό  τ ο υ ς  2 .3  β α θ μ ο ύ ς  κ α τά  μ έ σ ο  ό ρ ο ,  σ ε  5 .6 . Σε 62 (65%) α π ό  95  ισχία δεν υ π ή ρ χε  

κ α θ ό λ ο υ  π ό ν ο ς  (β α θ μ ό ς  6). Τα π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ α  α π ό  α υ τά  τα ισχία ή τα ν  ελ εύ θ ε ρ α  π ό ν ο υ ,  

ή δη , κατά  τη ν εκτίμηση τ ο ν  τρίτο μ ή ν α  μετεγχειρητικά, π ε ρ ιλ α μ β α ν ο μ έ ν ω ν  και εκείνων 

π ο υ  είχαν α κ ινη το π ο ιη θ εί α ρ χικ ά .

Το ε ύ ρ ο ς  κ ίν η σ η ς  α ξ ιο λ ο γ ή θ η κ ε  σ ε  2 .8  κατά μ .ο . π ρ οεγχειρη τικ ά  και σ ε  5.2  κατά  

την τελευταία  ε π α ν ε ξ έ τ α σ η . Σ α ρ ά ντα  δ ύ ο  ισχία (44%) ε μ φ ά ν ιζ α ν  π λ ή ρ ε ς  ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς  

(β α θ μ ό ς  6).

Η ικα νότη τα  β ά δ ισ η ς  α π ό  3 .3  κατά μ .ο . π ρ ο εγ χ ειρ η τ ικ ά .α υ ξή θ η κ ε  σ ε  5.3. Σε 14 

α σ θ ε ν ε ίς  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  α δ υ ν α μ ία  τω ν α π α γ ω γ ώ ν  σ τ ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ η θ έ ν  ισχίο ά μ ε σ α  

μετεγχειρητικά και α φ ο ρ ο ύ σ ε  κ υ ρ ίω ς τ ο ν  μ έ σ ο  γλο υ τια ίο . Οι 10 ε μ φ ά ν ιζ α ν  την 

α δ υ ν α μ ία  α υ τή  π ρ ο εγχειρ η τ ικ ά . Οι π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ ο ι α σ θ ε ν ε ίς  ε μ φ ά ν ισ α ν  σημαντική  

βελτίω ση  κατά  τη ν τελευταία  επ α νεκ τίμ η σ η , σ ε  10 α π ό  α υ τ ο ύ ς  ό μ ω ς , δ εν  υ π ή ρ ξ ε  καμία  

βελτίω ση  και σ υ ν έ χ ισ α ν  ν α  π α ρ ο υ σ ιά ζ ο υ ν  α νεπ ά ρ κ ε ια  τω ν  α π α γ ω γ ώ ν  και σημαντική  

δ υ σ κ ο λ ία  σ τη  β ά δ ισ η  (σ η μ είο  T ren d elen b u rg  θετικό). Τρεις α σ θ ε ν ε ίς  (6.3%), 

χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ σ α ν  μ ό ν ιμ α  μία βακτηρία  κατά την τελευταία εξέταση , ενώ  είχαν τη 

δ υ να τό τη τα  ν α  β α δ ίσ ο υ ν  για  λ ιγ ό τ ερ ο  α π ό  3 0  λεπ τά  (σ κ ο ρ  3) και ά λλο ι 10 

χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ σ α ν  τη βα κ τη ρ ία  π ερ ισ τ α σ ια κ ά  (σ κ ο ρ  4).
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Τα κλινικά α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  α ν α λ ύ θ η κ α ν  στατιστικά και σ υ σ χ ετ ίσ τ η κ α ν  με ό λ ε ς  τις 

π α ρ α μ έ τ ρ ο υ ς  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  ό π ω ς  το  φ ύ λ ο  τ ο υ ς , τη ν ηλικία, ό π ο υ  σ τ η  «νεότερη »  

ο μ ά δ α  α ν ή κ α ν  ό λ ο ι οι α σ θ ε ν ε ίς  με ηλικία μ ικ ρ ότερη  ή ίσ η  τ ω ν  6 5  ετώ ν  (47  

π ερ ιπ τ ώ σ εις), ε ν ώ  οι α σ θ ε ν ε ίς  με ηλικία ά ν ω  τ ω ν  6 5  α π ο τ έ λ ε σ α ν  τη ν  ο μ ά δ α  τω ν  

«μ εγα λύ τερ ω ν»  (48 π ερ ιπ τ ώ σ ε ις ) . Ε π ίσ η ς, ελ έγχθη κ ε α ν  υ π ά ρ χ ε ι  στατιστική σ υ σ χ έτ ισ η  

ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  το  τελικό κλινικό α π ο τ έ λ ε σ μ α , με τ ο ν  α ρ ιθ μ ό  τ ω ν  π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ω ν  

επ ε μ β ά σ ε ω ν  σ τ ο  ισχίο , με την ένδειξη για  τη ν ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  με την  

π ρ ο σ π έ λ α σ η  π ο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  (δ ια μ η ρ ια ϊα  ή  όχι), μ ε  τ ο  μ έ γ ε θ ο ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  

π ο υ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  (μ ή κ ο ς  και δ ιά μ ετ ρ ο ς), με τ ο  α ν  έγινε α ν α θ ε ώ ρ η σ η  της  

κοτυλια ίας π ρ ό θ ε σ η ς  και τ έ λ ο ς  με το  α ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  ο σ τ ικ ά  σ λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  ή 

ξ ε ν ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Έ γινε στατιστική σ υ σ χ έτ ισ η  μ ετα ξύ  ό λ ω ν  τ ω ν  α ν ω τ έ ρ ω  ο μ ά δ ω ν .

Στατιστική ανάλυση

Κατά τη στατιστική α ν ά λ υ σ η  β ρ έθ η κ ε  σ υ σ χ έ τ ισ η  μ ετα ξύ  τ η ς  ένδ ε ιξη ς  γ ια  την  

επ έμ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  και το υ  τελικού κλινικού α π ο τ ε λ έ σ μ α τ ο ς  π ο υ  α φ ο ρ ο ύ σ ε  σ τ ο ν  

π ό ν ο :  οι 5  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχα ν  ω ς  ένδειξη το  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  κ ά τ α γ μ α  ε μ φ ά ν ισ α ν  μ έ σ ο  

ό ρ ο  π ό ν ο υ  5 .2 . σ ε  σ χ έ σ η  με 5 .6  π ο υ  ή τα ν  για  το  σ ύ ν ο λ ο  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  και είναι 

στατιστικά σ η μ α ντικ ή  δ ια φ ο ρ ά  (ρ  : 0 ,0 3 3  LSD te s t).

Ό λ ο ι οι α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχα ν ω ς  'ένδειξη το  κ ά τ α γ μ α  χρ ε ιά σ τη κ ε ν α  υ π ο β λ η θ ο ύ ν  σ ε  

διαμη ρια ϊα  π ρ ο σ π έ λ α σ η  και είναι ε π ίσ η ς  στατιστικά σ η μ α ν τ ικ ό  (ρ < 0 ,0 0 4 ) .

Οι 8  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχα ν  υ π ο β λ η θ ε ί σ ε  2  επ ε μ β ά σ ε ις  σ τ ο  ισ χ ίο  π ρ ιν  τη ν  ε π έ μ β α σ η  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  ε μ φ ά ν ισ α ν  μ έ σ ο  ό ρ ο  ε ύ ρ ο υ ς  κ ίν η σ η ς  τ ο υ  ισ χ ίο υ  4 .6  σ ε  σ χ έ σ η  με μ .ο .  

5.2  για  το  σ ύ ν ο λ ο  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  και είναι σ η μ α ντικ ή  δ ια φ ο ρ ά  (ρ: 0 ,0 2  LSD te s t) .

Η στατιστική α ν ά λ υ σ η  τ ω ν  ε π ιμ έ ρ ο υ ς  ο μ ά δ ω ν  έδειξε σ υ σ χ έ τ ισ η  μ ετα ξύ  τ η ς  

δ ια μ η ρ ια ία ς  π ρ ο σ π έ λ α σ η ς  και τ η ς  χ ρ ή σ η ς  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , ό π ο υ  σ χ ε δ ό ν  σ τ ο  σ ύ ν ο λ ο  

τω ν α σ θ ε ν ώ ν  π ο υ  υ π ο β λ ή θ η κ α ν  σ ε  α υτή  τη ν εκτεταμένη  π ρ ο σ π έ λ α σ η ,  με δ ιά νο ιξη  

οσ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ ,  α π α ιτή θ η κ ε  η χ ρ ή σ η  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  (ρ  <  0 ,0 0 1 ) .

Συσχέτιση β ρ έθ η κ ε  και μ ετα ξύ  τ ο υ  μ ή κ ο υ ς  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  και τ η ς  χ ρ ή σ η ς  

μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , τ η ς  δ ιά ν ο ιξ η ς  ο σ τ ικ ο ύ  π α ρ ά θ υ ρ ο υ  σ τ ο  μ η ρ ια ίο  και τ ο υ  α ρ ιθ μ ο ύ  τ ω ν  

π ρ ο η γ ο ύ μ ε ν ω ν  ε π ε μ β ά σ ε ω ν . Έτσι η τ ο π ο θ έ τ η σ η  μ α κ ρ ύ τ ε ρ ω ν  σ τ ε λ ε χ ώ ν  (265 , 3 0 5  και 

3 45  χιλ.) σ υ ν δ υ ά σ τ η κ ε  σ χ ε δ ό ν  π ά ν τ α  με τη χ ρ ή σ η  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  (ρ  < 0 ,0 0 0 7  Tukey te s t). 

Α κόμη  φ ά νη κ ε  π ω ς  ό τ α ν  γίνεται δ ια μ η ρ ια ϊα  π ρ ο σ π έ λ α σ η  απαιτείται η τ ο π ο θ έ τ η σ η  

μ α κ ρ ύ τ ερ ω ν  σ τ ε λ ε χ ώ ν ^ 6 5  -  3 4 5  χιλ) (ρ =  0 ,0 0 2  LSD te s t) .  Ε π ίσ η ς  σ τ ις  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  π ο υ  

είχαν π ρ ο η γ η θ ε ί  π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ ε ς  α π ό  μια ε π ε μ β ά σ ε ις  σ τ ο  ισχίο , χρ ειά σ τη κ ε ν α  

το π ο θ ετη θ εί μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  π ρ ό θ ε σ η  3 0 5  ή 3 4 5  χιλ. (ρ  = 0 ,0 2 ) LSD te s t .
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U '
Ηλικία Φύ

λο
Πόνος Εύρος

κίνησης
Ικανότητα
βάδισης

Πόνος Εύρος
κίνησης

Ικανότητα
βαβισης

66 71 Θ 1 4 5 5 4 4
67 75 Θ 4 2 2 6 6 5
68 65 Θ 1 2 3 6 6 6
69 49 Θ 2 2 3 5 3 5
70 64 Θ 2 2 3 6 6 6
71 77 Θ 3 3 4 5 4 6
72 73 Θ 2 2 4 6 6 6
73 72 Θ 3 2 4 5 6 5
74 70 Θ 1 4 2 5 4 5
75 74 Θ 2 4 6 5 5 5
76 75 A 2 2 2 6 5 6
77 67 Θ 2 2 3 5 5 6
78 67 Θ 4 3 3 6 6 5
79 69 A 4 2 4 6 4 3
80 63 Θ 2 3 3 6 6 5
81 64 Θ 1 2 5 6 5 4
82 84 Θ 1 3 3 5 5 5
83 75 Θ 2 3 3 6 6 6
84 75 Θ 1 2 5 6 6 6
85 51 Θ 2 2 3 6 6 6
86 46 Θ 2 2 2 5 5 5
87 66 Θ 4 2 4 6 6 3
88 63 Θ 2 5 3 5 5 4
89 75 A 4 2 4 5 5 5
90 52 Θ 4 2 4 6 5 4
91 72 Θ 3 4 3 5 5 5
92 71 Θ 1 3 3 6 6 6
93 76 Θ 3 3 2 5 5 5
94 79 Θ 1 3 2 6 6 4
95 63 Θ 3 3 5 6 5 4
Μ.Ο. 2.3 2.5 3.3 5.6 5.2 5.3

Ό που Θ = θήλυ. A = ά ρ ρεν.
-

« V

Β. ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΚΑ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ

Α κ τινολογικά , οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  και α ν α κ α τ α σ κ ε υ ή  σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  

π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  σ ε  8 5  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  (89%). Ο  σ χ η μ α τ ισ μ ό ς  ν έ ο υ  οσ τίτη  ισ τ ο ύ  ή τα ν  

ικ α νοπ οιη τικ ός  και σ ε  μερ ικ ές π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  ε ν τ υ π ω σ ια κ ό ς  (Εικ. 2 4 , 2 7 , 3 1 ). Σε 4 3  

π ερ ιπ τ ώ σ εις  (45%), η μ εγίστη  οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  σ τ η ν  επ α νεκ τίμ η σ η  

τω ν 3  μ η ν ώ ν  (Εικ. 2 5 , 2 6 ). Ό π ω ς  έχει ή δ η  π ε ρ ιγ ρ ά φ ε ι  σ τ ο  κ ε φ ά λ α ιο  τ η ς  β ιο λ ο γ ικ ή ς  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς  και φ α ίνετα ι σ τ ο  σ χ ε δ ιά γ ρ α μ μ α , η π α ρ α γ ω γ ή  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  

κ ο ρ υ φ ώ νετ α ι κατά τη ν 3η ε β δ ο μ ά δ α  μετεγχειρητικά και σ χ ε δ ό ν  π ο τ έ  δ εν  εξελίσ σετα ι 

π έ ρ α ν  τω ν 18 μ η ν ώ ν .

Στις 10 π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  (11% ), ό π ο υ  

δ εν  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  π α ρ α γ ω γ ή  

ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ , υ π ή ρ ξ ε  βελτίω σ η  

ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  τη ν  κλινική 

α ξ ιο λ ό γ η σ η , ε ν ώ  δ εν  σ η μ ειώ θ η κ ε  

υ π ο χ ώ ρ η σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  

(Ε ικόνες 29-δεξί ισ χ ίο  και 3 2 ). Σε 5H tfr o P tM T ir e  t ih c
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χ

α π ό  τ ο υ ς  10 α υ τ ο ύ ς  α σ θ ε ν ε ίς  είχαν τ ο π ο θ ετη θ εί οστικά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  (Εικ. 32).

Ό λ ε ς  οι ο σ τ ε ο τ ο μ ίε ς  και τα οστικά  π α ρ ά θ υ ρ α  π ο υ  είχαν διανοιχτεί σ τ ο  μηρια ίο  

π ω ρ ώ θ η κ α ν  ά μ ε σ α , χ ω ρ ίς  π ρ ο β λ ή μ α τ α , μ έ σ α  σ τ ο υ ς  π ρ ώ τ ο υ ς  6 μ ή νε ς  μετά την 

ε π έ μ β α σ η  (Εικ. 29 α ρ ισ τ ε ρ ό  ισχίο). Τα οστικά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  και ξ εν ο μ ο σ χ εύ μ α τ α  

φ ά νη κ ε  ότι ε ν σ ω μ α τ ώ ν ο ν τ α ν  ά μ ε σ α . Μ ό ν ο  σ ε  5 π ερ ιπ τώ σ εις , ό π ω ς  α να φ έρ θ η κ ε , δεν  

π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  α υ τ ώ ν  και σ τα δ ια κ ά  α π ο ρ ρ ο φ ή θ η κ α ν .  Στην σ ε ιρ ά  μ α ς  

τ ο π ο θ ε τ ή θ η κ α ν  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  σ ε  ό λ ε ς  τις π ερ ιπ τώ σ εις  με οστικά  ελλείμματα του  

μ η ρ ια ίο υ . Α υ τό  δ εν  επέτρεψ ε τη συγκριτική μελέτη δ ύ ο  ο μ ά δ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  με ελλείμματα  

το υ  μ η ρ ια ίο υ , ό π ο υ  σ τ ο υ ς  μ εν  θ α  είχαν το π ο θ ετη θ εί μ ο σ χ εύ μ α τ α  σ τ ο υ ς  δε όχι. 

Σ τηριζόμενοι σ ε  δ η μ ο σ ιε υ μ έ ν ε ς  μελέτες, φ αίνεται ότι μ ο λ ο ν ό τ ι η χ ρ ή σ η  μ ο σ χ ευ μ ά τ ω ν  

δεν επ η ρ εά ζει την οστική α ν α γ έ ν ν η σ η , η ο π ο ία  σ υμ βα ίνει ο ύ τ ω ς  ή ά λ λ ω ς  α νεξα ρ τή τω ς  

της έκ τ α σ η ς  τω ν  ο σ τ ικ ώ ν  ελλειμ μάτω ν, η α π ό φ α σ η  για τη χ ρ ή σ η  τ ο υ ς  μένει ν α  

λ α μ β ά νετ α ι α π ό  τ ο ν  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό '2' ι28·'3>.

Στις π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  ό π ο υ  δ εν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  οστικά  μ ο σ χ εύ μ α τ α , η διαδικασία  

της β ιο λ ο γ ικ ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς  εξελίχτηκε κ α νονικ ά  και τα στελέχη  π α ρ έμ ε ιν α ν  ά ρ ισ τα  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν α . Μ ικρά οστικά  ελλείμματα π ο υ  δεν είχαν π λ η ρ ω θ εί με οστικά  

μ ο σ χ ε ύ μ α τ α , π ο λ ύ  σ υ χ ν ά  ε ξ α φ α ν ίζ ο ν τ α ν , κ α θ ώ ς  «γέμιζαν» με ν ε ο σ χ η μ α τ ισ θ έν  ο σ τ ο ύ ν .  

(Εικ. 28).

Π εριφερική μ ε τ α νά σ τ ε υ σ η  του  σ τ ελ έ χ ο υ ς  ά ν ω  τω ν 10 χ ιλ ιοσ τώ ν π α ρ α τη ρ ή θ η κ ε  

μ ό ν ο  σ ε  έν α  α π ό  τα περ ιστατικ ά  τη ς σ ε ιρ ά ς  μ α ς , κ α θ ώ ς  δ ίνο ν τ α ν  ιδιαίτερη π ρ ο σ ο χ ή  

κατά το ν  γ λ υ φ α ν ισ μ ό , ώ σ τε ν α  το π ο θ ετη θ εί το μ εγ α λ ύ τ ερ η ς  δ ια μ έτρ ο υ  και μ ή κ ο υ ς

στέλεχος και να ενσφηνω θεί στέρεα στον πρόσθιο φλοιό της διάφυσης.

α. β. γ .

Εικόνα 24 . Περιστατικό με α /α  68. α. Γυναίκα 68 ετών (α/α 68) με άσηπτη χαλάρωση της 

μηριαίας πρόθεσης της αρχικής αρθροπλαστικής του ισχίου, β. Αναθεώρηση με τη χρήση 

μακρού στελέχους τύπου Wagner και οστικών αλλομοσχευμάτων. γ. Η επανεκτίμηση 3 έτη 

μετεγχειρητικά ανέδειξε άριστα κλινικά και ακτινολογικά αποτελέσματα. (Υλικό της Ορθοπαιδικής 

Κλινικής Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).
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Εικόνα 25. Περιστατικό με α /α  57. α. Γυναίκα 64 ετών με άσηπτη χαλάρωση της μηριαίας 

πρόθεσης, β. Πρόθεση Wagner μεγάλου μήκους εμφυτεύτηκε στην επέμβαση αναθεώρησης. 

Έγινε χρήση ξενομοσχευ^άτων. γ και 6. Παρατηρήστε τη χαρακτηριστική οστική αναγέννηση στο 

εγγύς μηριαίο, μόλις 3 μήνες μετεγχειρητικά. (Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικής Πανεπιστημιακού 

Νοσοκομείου Ιωαννίνων).

%
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Εικόνα 26. Περιστατικό με α /ο  3V. 1/τυπωσιακη οοτι*·r, α /ο  μ.,·/ηση στο *...·τρι. ο μηριαίο 6 μήνες 

μετεγχειρητικά. Είχε προηγηθεί διαμηριαία προσπέλαση. (Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).

Εικόνα 27. Περιστατικό με α / ο  36. Ανδρος ασθενής που έπασχε από νόσο Perthes στο 

αριστερό ισχίο. Υπεβλήθη σε αναθεώρηση της αρχικής χαλαρωμένης ολικής αρθροπλαστικής 

στην ηλικία των 36. Αριστο κλινικό και ακτινολογικό αποτέλεσμα 6 έτη μετεγχειρητικά. (Υλικό της 

Ορθοπαιδικής Κλινικής Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).
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6. c.

Εικόνα 28. Περιστατικό με α /α  / I .  α. ίυναΐκα /Α ετών με άσηπτη χαλάρωση του μηριαίου 

στελέχους, β. ίο στέλεχος τύπου Wagner εμφυτεύτηκε κατά την επέμβαση αναθεώρησης. Λεν 

χρησιμοποιήθηκαν μοσχεύματα, γ. ^μειώνεται σημαντική οστική αναγέννηση ιου κεντρικού 

τριιρμορίου του μ η ρ ια ία  ιδίως στην ττεριοχή του μεΐζονα τροχανιήρα, μόλις 3 μήνες 

μετεγχειρητικό. 6. και c. Ένα έτος μετεγχειρητικά, διαπιστώνεται άριστη σταθεροποίηση του 

στελέχους. Οστίτης ιστός έχει «γεμίσει» και το οστικό έλλειμμα στην περιοχή της διάφυοης όπου 

βρισκόταν η κορυφή της παλαιός πρόθεσης. (Υλικό της ΟρΟοιιαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου ΙωαννΙνων).

« 1
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Εικόνα 29. α. Ασθενής 44 ετών (α/α 4 7 )  μετά τ η ν  ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  τ ο υ  αριστερού ισχίου 

κατά την οποία έγινε διαμηριαία προσπέλαση με διάνοιξη οστικού παράθυρου και οστεοτομία 

μηριαίου, β. Ένα έτος αργότερα υπεβλήθη σε αναθεώρηση χαλαρωμένης ολικής 

αρθροπλαστικής του δεξιού ισχίου (α/α 59) η οποία είχε τοποθετηθεί προ 21 ετών και είχε 

επιπλακεί με περιπροθεσικό κάταγμα και οστεοσύνθεση. γ και δ. Τρία έτη μετεγχειρητικά στο 

αριστερό ισχίο, η οστεοτομία και το οστικό παράθυρο έχουν πωρωθεί πλήρως. Το στέλεχος 

απεικονίζεται σταθερό. Στο δεξί ισχίο, δύο έτη μετεγχειρητικά, παρατηρείται περιοχή οστικού 

ελλείμματος που δεν έχει πληρωθεί με οστούν. Το στέλεχος είναι άριστα σταθεροποιημένο στη 

διάφυση. Κλινικά, η ασθενής είναι ασυμπτωματική, με καλό εύρος κίνησης των ισχίων, ενώ 

βαδίζει χωρίς καμία υποβοήθηση (σκορ 6). (Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικής Πανεπιστημιακού 

Νοσοκομείου Ιωαννίνων).
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Εικόνα 30. Περιστατικό με α /α  9. α. Θήλυ 60 ετών 6 εβδομάδες μετεγχειρητικά. Χρησιμοποιήθηκ( 

οστικά αλλομοσχεύματα. Β. Ενσωμάτωση των μοσχευμάτων 6 μήνες μετεγχειρητικ 

Παρατηρεΐται νεοσχηματισθέν οστούν. Γ. 8 έτη μετεγχειρητικά, η οστική ανακατασκευή έ; 

ολοκληρωθεί προ πολλού. Αναφέρει πόνο περιστασιακά και βαδίζει με ήπια χωλότητα. Η μηριά 

πρόθεση και ο δακτύλιος στην κοτύλη εμφανίζονται ιδιαίτερα σταθερά.

ια H M B r  ' β

Εικόνα 31. Περιστατικό με α /α  10. α. Γυναίκα 59 ετών με άσηπτη χαλάρωση αρθροπλαστικής \ 

τσιμέντο δεξιού ισχίου, β. Στην ακτινογραφία άμεσα μετεγχειρητικά διαπιστώνεται κα> 

σταθεροποίηση του στελέχους και εικόνα κατάγματος στο κεντρικό μηριαίο, λόγω της εργώδοι 

αφαίρεσης της παλαιός πρόθεσης. Δεν χρησιμοποιήθηκαν οστικά μοσχεύματα, γ. Πολύ κα> 

κλινική και ακτινολογική εικόνα 8 έτη μετεγχειρητικά. (Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικέ 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).
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Εικόνα 32. Περιστατικό με α /α  54. α. Γυναίκα 66 ετών υπέστη κάταγμα μηριαίου περί την από 

20ετίας τοποθετημένη ολική αρθροπλαστική τύπου Chamley. β.' 'Κατά την αναθεώρηση 

χρησιμοποιήθηκαν οστικά αλλομοσχεύματα για να αντιμετωπιστούν τα ελλείμματα του μηριαίου, 

γ. 2 Vi έτη μετά την επέμβαση το μηριαίο εμφανίζεται δομικά ελλειμματικό, αν και κλινικά, η 

ασθενής είναι ασυμπτωματική (πόνος 5), με σχετικά περιορισμένο εύρος κίνησης (σκορ 5), ενώ 

βαδίζει χρησιμοποιώντας μία βακτηρία (σκορ 3). (Υλικά της Ορθοπαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).
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Γ. ΕΠΙΠΛΟΚΕΣ

Οι επιπλοκές που π αρουσιάστηκαν συνοψίζονται στον π αρακάτω  πίνακα.

Π ίνακας 3

α/α Κάταγμα Εξάρθρημα Φλεγμονή Διάτρηση Αλλο Αντιμετώπιση

3 Διάφυσης Ο/Σ με σύρμα

7 Διάφυσης Ναι Ο/Σ με σύρμα

Κλειστή ανάταξη

14 θρόμβωση

24 Διάφυσης Δερματική έλξη

34 Μ. τροχαντήρα Επιπολής Ο/Σ με ράμματα

φλεγμονή

49 Διάφυσης Μακρύτερο stem

Ο/Σ με σύρμα

50 Διάφυσης Ο/Σ με σύρμα

52 Υποτροχαντήριο Ο/Σ με σύρμα

59 Ναι Κλειστή ανάταξη

62 Ναι Αλλαγή κεφαλής

68 Διάφυσης * θρόμβωση Ο/Σ με ράμματα

69 Διάφυσης Μικρ. διαμέτρου

stem

Ο/Σ με σύρμα

75 Ναι Παρακολούθηση

80 Μ. τροχαντήρα Ο/Σ με ράμματα

82 Πολλαπλά Ναι Κλειστές

ανατάξεις

87 Διάφυσης Ο/Σ με σύρμα

90 Ηπατίτιδα

91 Μ. τροχαντήρα Ναι Θραύση Μεγαλύτερης

συρμάτων διαμέτρου stem

Ο/Σ με σύρμα

92 Μ. τροχαντήρα Ο/Σ με σύρμα

93 Υποτροχαντήριο Ο/Σ με σύρμα/

Ethibond

94 Μ. τροχαντήρα ►V Ο/Σ με σύρμα

Τα 15 (15.8%) διεγχειρητικά κατάγματα του μηριαίου α φ ο ρ ο ύ σ α ν  σε 8 

περιπτώσεις την διάφυση, 2 υποτροχαντήρια και 5 τον μείζονα τροχαντήρα. Τα 10 από  

τα 15 κατάγματα συνέβησαν κατά την εργώδη αφ αίρεση της π αλαιάς π ρόθεσης και 

του τσιμέντου όπου αυτό υπήρχε. Δύο κατάγματα του μείζονα τροχαντήρα και τρία της
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δ ιά φ υ σ η ς  σ υ ν έ β η σ α ν  κ α τά  την ε ν σ φ ή ν ω σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς . Τα διεγχειρητικά κ α τάγμ ατα  

δεν ε π η ρ έ α σ α ν  την τεχνική ε ν σ φ ή ν ω σ η ς  και τη σ τ α θ ερ ό τ η τ α  τ ο υ  μ α κ ρ ο ύ  σ τ ελ έχο υ ς  και 

- α φ ο ύ  α ν α τ ά χ θ η κ α ν , ο σ τ ε ο σ υ ν τ έ θ η κ α ν , π λ η ν  μ ία ς  π ερ ίπ τ ω σ η ς  π ο υ  δ ιέφυγε και 

α ν α κ α λ ύ φ θ η κ ε  με τις μετεγχειρητικές α κ τ ινο γ ρ α φ ίες , με α γ κ ύ λ ες  σ ύ ρ μ α τ ο ς  ή με ισ χ υ ρ ά  

ρ ά μ μ α τ α  και π ω ρ ώ θ η κ α ν  τα χύτα τα  (Εικ. 33). Στον α σ θ ε ν ή  με α /α  49 το  κά τα γμ α  της 

δ ιά φ υ σ η ς  δ ια π ισ τώ θ η κ ε διεγχειρητικά και το π ο θ ετ ή θ η κ ε  έ ν α  μ α κ ρ ύ τερ ο  σ τ έλ εχο ς  σ τη ν  

άθικτη δ ιά φ υ σ η . Στον α σ θ ε ν ή  με α /α  69 θ εω ρ ή θ η κ ε  ότι το  κ ά τα γμ α  σ υ ν έ β η  κατά την 

π ρ ο σ π ά θ ε ια  τ ο π ο θ έ τ η σ η ς  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  μ ε γ ά λ η ς  δ ια μ έτρ ο υ  (1 6 /2 6 5 ), α φ α ιρ έθ η κ ε  κατά  

την ίδια ε π έ μ β α σ η  και τ ο π ο θ ετ ή θ η κ ε  ά λ λ ο  μ ικ ρ ότερ η ς δ ια μ έτρ ο υ  1 4 /2 6 5  και έγινε 

ο σ τ ε ο σ ύ ν θ ε σ η  με α γ κ ύ λ ε ς  σ ύ ρ μ α τ ο ς .  Ο  α σ θ ε ν ή ς  έμεινε σ ε  α π ο φ ό ρ τ ισ η  επί 5 

ε β δ ο μ ά δ ε ς . Στον τρίτο α σ θ ε ν ή  (α /α  24) το  σ π ε ιρ ο ε ιδ ές  κ ά τα γμ α  τη ς δ ιά φ υ σ η ς  

δ ια π ισ τώ θ η κ ε σ τ ο ν  α κ τ ινο λ ο γ ικ ό  έλ εγ χο  μετεγχειρητικά και χρειάστηκε ν α  μείνει κλινή ρη ς  

επί 6 ε β δ ο μ ά δ ε ς  σ ε  σ υ ν ε χ ή  δερματική έλξη έ ω ς  την π ώ ρ ω σ η  το υ  κ α τά γ μ α το ς .

Εικόνα 33. Διεγχειρητικά κάταγμα 

της διάφυσης που προκλήθηκε 

κατά την εργώδη αφαίρεση των 

παλαιών υλικών. Η πρόθεση είναι 

σταθερή. Η καθήλωση των 

οστικών τεμαχίων γύρω από την 

πρόθεση έγινε με ισχυρά 

ράμματα. Πώρωση του

κατάγματος και οστική

αναγέννηση 2 έτη μετεγχειρητικά. 

(Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου 

Ιωαννίνων).

Στις επ ιπ λ ο κ ές  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ α ν  επ ίσ η ς  και 5  (5.3%) μετεγχειρητικά ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α . 

Σε έ ν α ν  α σ θ ε ν ή  ( α /α  82) ή τα ν  π ο λ λ α π λ ά  (3 κλειστές α να τ ά ξε ις ). Σε δ ύ ο  π ερ ιπ τώ σ εις  

σ υ ν υ π ή ρ χ α ν  κ α τά γ μ α τα  τ ο υ  μ η ρια ίου: σ τ ο  περ ιστατικό  με α / α  7 το  κ ά τα γμ α  της 

δ ιά φ υ σ η ς  είχε ο σ τ ε ο σ υ ν τ ε θ ε ί  διεγχειρητικά και α π λ ώ ς  έγινε κλειστή α νά τ α ξη  του  

ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς . Στο π ερ ισ τα τικ ό  με α /α  91 ό π ο υ  σ υ ν υ π ή ρ χ ε  κ ά τα γμ α  το υ  μ είζονα  

τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α , έγινε θ ρ α ύ σ η  τ ω ν  α γ κ υ λ ώ ν  σ ύ ρ μ α τ ο ς  π ο υ  σ υ γ κ ρ α τ ο ύ σ α ν  το οστικό  

π α ρ ά θ υ ρ ο  και ε ξ ά ρ θ ρ η μ α  τ ο υ  ισχίου  με μ ετ α νά σ τ ε υ σ η  τ ο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς  ά ν ω  τω ν 10 χιλ. 

Ο  α σ θ ε ν ή ς  ο δ η γ ή θ η κ ε  εκ ν έ ο υ  σ τ ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ είο  και το  σ τ έλ ε χ ο ς  W a g n e r  μ ε γ έ θ ο υ ς  

1 4 /2 6 5  θ εω ρ ή θ η κ ε  χ α λ α ρ ό  και αντικ αταστά θη κε με ν έ ο  μ ε γ έ θ ο υ ς  16 /265 . Στο



95

περιστατικό με α / α  62, μετά  το  ε ξ ά ρ θ ρ η μ α  δ ια π ισ τώ θ η κ ε άτι ο  α υ χ έ ν α ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς -  

κ εφ α λ ή ς  ή τα ν π ο λ ύ  β ρ α χ ύ ς  με σ υ ν έπ ε ια  ν α  α δ υ ν α τ ο ύ ν  οι α π α γ ω γ ο ί  μ ύ ε ς  ν α  

επ ικ εντρ ώ σ ο υ ν  σ τ α θ ε ρ ά  την κ εφ α λ ή  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  σ τ η ν  κ οτύλη . Η π ρ ό θ ε σ η  W a g n e r  

ήταν κ α λά  π ρ ο σ α ν α τ ο λ ισ μ έ ν η . Έγινε α ντ ικ α τ ά σ τα σ η  τη ς κ ε φ α λ ή ς  με ά λ λ η  με 

μ α κ ρ ύ τερ ο  α υ χ έ ν α  και η μ η χανική  και η σ τ α θ ερ ό τ η τ α  τ ο υ  ισ χ ίο υ  α π ο κ α τ α σ τ ά θ η κ ε . 

Σ υ νεπ ώ ς τα 3  α π ό  τα 5 ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α  α ν α τ ά χ θ η κ α ν  κλειστά  και δ εν  ε π α ν α λ ή φ θ η κ α ν .  

Α υτά α π ο δ ό θ η κ α ν  σ τ η ν  μετεγχειρητική α δ υ ν α μ ία  τω ν α π α γ ω γ ώ ν  και την κακή 

σ υ ν ε ρ γ α σ ία  τω ν α σ θ ε ν ώ ν  σ τ η ν  κ ινη το π ο ίη σ η , οι ο π ο ίο ι  ε π έτ ρ εψ α ν  π λ ή ρ η  έ σ ω  

σ τ ρ ο φ ή  του  σ κ έ λ ο υ ς  τ ο υ ς  κατά την ά μ εσ η  μετεγχειρητική π ε ρ ίο δ ο  (Εικ. 3 4 ). Τα ά λ λ α  

δ ύ ο  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α  ξ α ν α χ ε ιρ ο υ ρ γ ή θ η κ α ν .

Εικόνα 34. α. Περιστατικό με α /α  82. Το τρίτο εξάρθρη μ α της α ρ θρ οπ λα σ τικ ή ς. Περιφερικά το 

στέλεχος διεκβάλει δια του π ρ ό σ θ ιο υ  φ λοιού. Η π ρ ό σ θ ια  κλίση του αυχένα  (anteversion), δεν 

ήταν ικανοποιητική. Έγινε εκ νέου  κλειστή ανάταξη και δεν υ π οτρ οπ ία σ ε ξα νά . β. Περιστατικό με 

α /α  59. Εξάρθρημα κατά την κινητοποίηση του α σ θ εν ο ύ ς . Θ εωρήθηκε ότι κατά τη βάδιση, ο  

α σθ ενή ς έφερε το σκ έλος σ ε υπερβολική έσω  στρ οφ ή . Ανατάχθηκε κλειστά και η α σ θ ενή ς  

παραμένει σσυμπτωμστική επί σχεδόν τετραετίας. (Υλικό της Ο ρθοπαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Ν οσοκομείου Ιωαννϊνων).

Π α ρ α τ η ρ ή θ η κ α ν  δ ύ ο  δ ιεκ β ολ ές  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  δια τ ο υ  π ρ ό σ θ ι ο υ  φ λ ο ιο ύ  του  

μ η ρ ια ίου  (2.1%) (περιστάτικά  με α / α  75 και 8 2 ). Α υ τό  θ ε ω ρ ή θ η κ ε  ότι σ υ νέβ η κ ε  

επειδή ο  γ λ υ φ α ν ισ μ ό ς  τ ο υ  α υ λ ο ύ  γίνεται έ ω ς  ό τ ο υ  υ π ά ρ ξ ε ι ισ χ υ ρ ή  α ν τ ίσ τ α σ η  σ τ ο ν  

π ρ ό σ θ ιο  φ λ ο ιό  τη ς  δ ιά φ υ σ η ς . Ε άν ο  φ λ ο ιό ς  είναι λ ε π τ ό ς  τότε είναι ε ύ κ ο λ ο  ν α  

δια π ερ α στεί με τ ο  γ λ ύ φ α ν ο .  Κατά την ε ν σ φ ή ν ω σ η , τ ο  σ τ έ λ ε χ ο ς  ε π ίσ η ς  δ ια π ε ρ ν ά  το ν  

φ λ ο ιό . Κ α θ ώ ς  ό μ ω ς  έχει κω νικό σ χ ή μ α , ε ν σ φ η ν ώ ν ε ι σ τ α θ ε ρ ά  και δ εν  μ ετα να σ τεύει 

π ερ α ιτέρ ω . Το έ ν α  α π ό  α υ τ ά  τα  δ ύ ο  ισχία  (α /α  82) π α ρ ο υ σ ί α σ ε  και 3  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α
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ά μ ε σ α  μετεγχειρητικά (Εικ.34). Θ εω ρ ή θ η κ ε  ότι η π ρ ό σ θ ια  κλίση το υ  α υ χ ένα  του  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς  ή τα ν  μ ικ ρ ότερ η  α π ό  τη ν  ιδανική. Α υτά α να τ ά χτ η κ α ν  κλειστά και δεν  

.  -> υ π ο τ ρ ο π ία σ ε . Η π ρ ό θ ε σ η  ή τα ν  σ τ α θ ε ρ ή  και στις δ ύ ο  π ερ ιπ τώ σ εις , χ ω ρ ίς  σημεία  

υ π ο χ ώ ρ η σ η ς  κα τά  την φ ό ρ τ ισ η , ε ν ώ  κα νείς α π ό  τ ο υ ς  δ ύ ο  α σ θ ε ν ε ίς  δεν  π α ρ α π ο ν έ θ η κ ε  

για  π ό ν ο  σ τ ο  μ η ρ ό . Δ ε ν  χρειά στη κ ε επ α νεγ χ ε ίρ η σ η  σ ε  καμία α π ό  τις δ ύ ο  π ερ ιπ τώ σ εις  

(Εικ.35).

Εικόνα 35. Περιστατικό με ο /α  75. Στην μετεγχειρητική 

ακτινογραφία διαπιστώθηκε η διεκβολή του στελέχους 

διά του πρόσθιου φλοιού. Η ασθενής έχει 

παρακολουθηθεί με διαδοχικές ακτινογραφίες επί 2 

έτη. Δεν εμφανίζει περιφερική μετανάστευση του 

στελέχους ούτε μηριαίο πόνο. Η άρθρωση του ισχίου 

είναι σταθερή. (Υλικό της Ορθοπαιδικής Κλινικής 

Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).

Μ ο λ ο νό τ ι ο  α ρ ιθ μ ό ς  τ ω ν  κ α τα γμ ά τω ν  (5) και τ ω ν  δ ιεκ β ολ ώ ν τ ο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς  δια  

τ ο υ  π ρ ό σ θ ι ο υ  φ λ ο ιο ύ  (2) ή τα ν  σχετικά μ ικ ρ ό ς , π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  ση μ αντικ ή  στατιστική  

σ υ σ χ έτ ισ η  μ ετα ξύ  α υ τ ώ ν  τ ω ν  επ ιπ λ ο κ ώ ν  και του  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  το υ  ισχίου  (ρ  = 0 ,003).

Υ π ή ρ ξ α ν  2  (2.1%) εν  τω  βάθει φ λ ε β ο θ ρ ο μ β ώ σ ε ις  π ο υ  αντιμετω πίστηκαν με 

σ υ ν ε χ ή  ε ν δ ο φ λ έ β ια  έ γ χ υ σ η  η π α ρ ίν η ς  α ρ χικ ό  και σ τη  σ υ νέχεια  με α π ό  τ ο υ  σ τ ό μ α τ ο ς  

αντιπηκτικά (β α ρ φ α ρ ίν η )  γ ια  6 μ ή νε ς .

Η π ρ ώ ιμ η  ε π ιπ ο λ ή ς  φ λ ε γ μ ο ν ή  (1%) εμ φ ανίσ τη κ ε 1 μ ή να  μετεγχειρητικά, ο φ ειλ ό τα ν  

σ ε  χ ρ υ σ ίζ ο ν τ α  σ τ α φ υ λ ό κ ο κ κ ο  και υ π ο χ ώ ρ η σ ε  κα τόπιν χ ε ιρ ο υ ρ γ ικ ο ύ  κ α θ α ρ ισ μ ο ύ  και 

χ ο ρ ή γ η σ η ς  αντιβιοτικώ ν ε ν δ ο φ λ ε β ίω ς  επί 4  εβ δ ο μ ά δ ε ς . Δ ε ν  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ α ν  π ρ ώ ιμ ες  ή 

α π ώ τ ε ρ ε ς  εν  τω  β ά θει φ λ ε γ μ ο ν έ ς .

Υ π ή ρ ξ α ν  2  (2.1%) π ερ ιπ τ ώ σ εις  ν ε υ ρ α π ρ α ξ ία ς  π ο υ  α φ ο ρ ο ύ σ α ν  τ ο  ισχιακό και 

εκ δ η λ ώ θ η κ α ν  με π τ ώ σ η  τ ο υ  ά κ ρ ο υ  π ο δ ό ς .  Α ντιμετω πίστηκαν με νυ κ τερ ινό  ν ά ρ θ η κ α  

και ηλεκτρική δ ιέγ ερ σ η  και σ τα δ ια κ ά  βελτιώ θη καν.

I
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Μια α π ό  τις τελευταίες α σ θ ε ν ε ίς  τη ς σ ε ιρ ά ς  (1%), ε μ φ ά ν ισ ε  τη ν α ν α π ά ν τ ε χ η  

επ ιπλοκή  τη ς ο ξ ε ία ς  η πα τίτιδα ς C . Κατά την ε π έ μ β α σ η  είχα ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί  

κ α τεψ υγμ ένα  οσ τικ ά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Η α σ θ ε ν ή ς  ν ο σ η λ ε ύ τ η κ ε  και αντιμετω πίστηκε  

α π ό  τ ο υ ς  Π α θ ο λ ό γ ο υ ς  και τ ο υ ς  Γ α σ τ ρ ε ν τ ε ρ ο λ ό γ ο υ ς . Έ γινε χ ο ρ ή γ η σ η  ιν τ ε ρ φ ε ρ ό ν η ς  

και σ τα δ ια κ ά  βελτιώ θηκε κλινικά και ερ γ α σ τ η ρ ια κ ά  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  τη ν ηπατική  

λειτουργία .

Το τελικό κλινικό α π ο τ έ λ ε σ μ α  τ ω ν  2 3  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ω ν  (24.2% ) π ο υ  π α ρ ο υ σ ί α σ α ν  

κ ά π ο ια  α π ό  τις α ν ω τ έ ρ ω  επ ιπ λ ο κ ές , α ν α λ ύ θ η κ ε  στατιστικά  και σ υ γ κ ρ ίθ η κ ε  με την  

ο μ ά δ α  τ ω ν  72  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ω ν  π ο υ  ή τα ν  ελ εύ θ ε ρ η  επ ιπ λ ο κ ώ ν , β ά σ ε ι τ ω ν  π α ρ α γ ό ν τ ω ν  

εκείνω ν π ο υ  μ π ο ρ ε ί ν α  ε π η ρ ε ά σ ο υ ν  τ ο  τελικό σ κ ο ρ . Ο  μ έ σ ο ς  ό ρ ο ς  τ ο υ  σ κ ο ρ  γ ια  τ ο ν  

π ό ν ο  ή τα ν  5 .5 9 , για  τη ν  κ ίνη σ η  5,31 και για  τη ν ικ α νότη τα  β ά δ ισ η ς  ε π ίσ η ς  5,31 και δ εν  

υ π ά ρ χει στατιστικά σ η μ α ντικ ή  δ ια φ ο ρ ά  σ υ γ κ ρ ιν ό μ ε ν ο  μ ε α υ τ ό  τ ο υ  σ υ ν ό λ ο υ  τω ν  

α σ θ ε ν ώ ν .

Δ υ ο  α σ θ ε ν ε ίς  (2.1%) -π ερ ισ τα τικ ά  6 2  και 9 1 - χρ ειά σ τη κ ε ν α  ο δ η γ η θ ο ύ ν  εκ ν έ ο υ  

σ τ ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ε ίο , γ ια  α ν τ ικ α τ ά σ τ α σ η  τ η ς  κ ε φ α λ ή ς  και τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  α ν τ ίσ το ιχ α . Οι δ ύ ο  

α υτοί α σ θ ε ν ε ίς  π α ρ ο υ σ ί α σ α ν  κ α λή  κλινική και α κ τινολογικ ή  εξέλιξη.

Αξίζει ν α  π ε ρ ιγ ρ ά φ ε ι η εξέλιξη μ ία ς  επ ιπ λ ο κ ή ς  π ο υ  σ υ ν έ β η κ ε  σ τ η ν  α σ θ ε ν ή  μ ε  α / α  

37  (Εικ. 3 6 ). Η α σ θ ε ν ή ς  εμ φ ά ν ιζε  ά ρ ισ τ η  κλινική και α κ τινο λ ο γ ικ ή  εξέλιξη 5  έτη 

μετεγχειρητικά, ό τ α ν  υ π έσ τ η  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  κ ά τ α γ μ α  κ α τό π ιν  π τ ώ σ η ς .  Ο  α κ τ ιν ο λ ο γ ικ ό ς  

έλ εγ χ ο ς  ανέδειξε κ ά τ α γ μ α  τ ο υ  κεντρ ικού  τ ρ ιτ η μ ο ρ ίο υ  τ η ς  δ ιά φ υ σ η ς ,  ε ν ώ  η π ρ ό θ ε σ η  

π α ρ έ μ ε ν ε  κ α λ ά  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν η . Η γ υ ν α ίκ α  π α ρ έμ ε ιν ε  σ ε  κ λ ιν ο σ τ α τ ισ μ ό  επί 3  η μ έρ ε ς  

και στη  σ υ νέχεια  κ ινη τοπ οιή θη κ ε με τη χ ρ ή σ η  β α κ τη ρ ιώ ν  και α π ο φ ό ρ τ ισ η  τ ο υ  σ κ έ λ ο υ ς  

για  3  ε β δ ο μ ά δ ε ς  και μερική φ ό ρ τ ισ η  γ ια  ά λ λ ε ς  3 . Ο  α κ τ ιν ο λ ο γ ικ ό ς  έ λ ε γ χ ο ς  3  μ ή ν ε ς  

α ρ γ ό τ ε ρ α  έδειξε π ώ ρ ω σ η  τ ο υ  κ α τ ά γ μ α τ ο ς . Θ ε ω ρ ή θ η κ ε  ότι η  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  

π ρ ό θ ε σ η  λ ε ιτ ο ύ ρ γ η σ ε  ω ς  εν δ ο μ υ ε λ ικ ό ς  ή λ ο ς  ο δ η γ ώ ν τ α ς  σ ε  τα χύ τα τη  π ώ ρ ω σ η  το υ  

κ α τ ά γ μ α τ ο ς . Το γ ε γ ο ν ό ς  α υ τ ό  ε ν ίσ χ υ σ ε  τη ν ά π ο ψ ή  μ α ς  ότι σ υ χ ν ά ,  κ α τά  τις επ ε μ β ά σ ε ις  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  δη μ ιουρ γείτα ι μ ια  κ α τ ά σ τ α σ η  π ο υ  μ οιά ζει μ ε κ ά τ α γ μ α  σ τ ο  κεντρικό  

μ η ρ ια ίο . Το μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  σ τ έ λ ε χ ο ς  φ α ίνετα ι ν α  λε ιτουργεί ω ς  ε ν δ ο μ υ ε λ ικ ό ς  ή λ ο ς  

π ρ ο ά γ ο ν τ α ς  τη ν  οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η .
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Εικόνα36 . Περιστατικό με α /α  37. α και β. Γυναίκα 50 ετών, 5 έτη μετεγχειρητικά, με πολύ καλή 

κλινική και ακτινολογική εξέλιξη, y και δ. Υπέστη περιπροθετικό κάταγμα κατόπιν πτώσης. 

Αντιμετωπίστηκε με αποφόρτιση επί 3 εβδομάδες, ε. Πώρωση του κατάγματος 3 μήνες 

αργότερα. Η ασθενής είναι ασυμπτωματική. Η πρόθεση τύπου Wagner με την ελαστικότητα και 

την περιφερική στερέωση, φαίνεται ότι λειτούργησε ως ενδομυελικός ήλος. (Υλικό της 

Ορθοπαιδικής Κλινικής Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου Ιωαννίνων).
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5. ΣΥΖΗΤΗΣΗ

Οι επ α ν εγ χ ε ιρ ή σ ε ις  α π ο τ υ χ η μ έ ν ω ν  ο λ ικ ώ ν α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ώ ν  τ ο υ  ισ χ ίο υ , οι ο π ο ίε ς  

σ υ χ ν ά  σ υ ν δ υ ά ζ ο ν τ α ι  με εκτεταμένη ο σ τ ε ό λ υ σ η  σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο , α π ο τ ε λ ο ύ ν  

π ρ ό κ λ η σ η  για  τ ο ν  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό .

Μια π λ η θ ώ ρ α  π ρ ο θ έ σ ε ω ν ,  π ο υ  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  α κ ρ υ λ ικ ο ύ  

π ο λ υ μ ε ρ ο ύ ς ,  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  για  τις α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς .  

Μ ολ ονότι τα μ η ρ ια ία  στελέχη  με π ο ρ ώ δ η  κεντρική επ ιφ ά νε ια  (ρτοχίπιαΙΙγ p o r o u s  c o a t e d  

stem s), χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  ε υ ρ έ ω ς , τα  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  κα τά  ο ρ ισ μ έ ν ο υ ς  σ υ γ γ ρ α φ ε ίς  

είναι α π ο γ ο η τευ τ ικ ά  και σχετίζοντα ι με τη ν α π ρ ό β λ ε π τ η  σ τ α θ ε ρ ό τ η τ α  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  

σ τ ελ έ χ ο υ ς  (P eters, Berry, Brindley κ.α.) 3·91· 152· 153· 154- 169.

Τα στελέχη  με εκτεταμένη π ο ρ ώ δ η  επ ιφ ά νε ια  ( u n c e m e n t e d  e x te n s iv e ly  p o ro u s-  

c o a t e d  ste m s) ε π ιτ υ γ χ ά ν ο υ ν  σ τ α θ ε ρ ή  ε ν σ φ ή ν ω σ η  α ρ χ ικ ά  και έ χ ο υ ν  κ α λ ά  

μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α , α ν  και το  φ α ιν ό μ ε ν ο  υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν  σ τ ο  

κεντρικό μ η ρ ια ίο  (stress sh ie ld in g ), δ ύ να τ α ι ν α  εμ φ α νισ τεί α ρ γ ό τ ε ρ α  και ν α  είναι α ρ κ ετά  

έ ν τ ο ν ο , με π ο σ ο σ τ ό  ε μ φ ά ν ισ η ς  κατά μ έ σ ο  ό ρ ο  25% σ τ ις  δ ιά φ ο ρ ε ς  σ ε ιρ έ ς  και 

σ υ χ ν ό τ ε ρ α  σχετίζεται με τη χ ρ ή σ η  μ ε γ ά λ η ς  δ ια μ έτ ρ ο υ  σ τ ε λ ε χ ώ ν . Η σ υ χ ν ό τ η τ α  

ε μ φ ά ν ισ η ς  μ η ρ ια ίο υ  π ό ν ο υ  δ εν  π α ρ ο υ σ ιά ζ ε τ α ι α υ ξ η μ έν η . Ο  L a w r e n c e 5, μ ε ελ ά χισ το  

χ ρ ό ν ο  π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η ς  τα  5 έτη, α ν α κ ο ίν ω σ ε  μ η χανικ ή  χ α λ ά ρ ω σ η  σ ε  π ο σ ο σ τ ό  10%. 

Ο  M o r e la n d 158 α ν α θ ε ώ ρ η σ ε  4% τ ω ν  ισ χ ίω ν για  μ η χα νικ ή  χ α λ ά ρ ω σ η .  Ο  P a p ro sk y 6· 215, 

π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ ε  170 ισχία  επί 10 έ ω ς  16 έτη και α ν α κ ο ίν ω σ ε  ότι η σ υ χ ν ό τ η τ α  μ η χα ν ικ ή ς  

χ α λ ά ρ ω σ η ς  ή τα ν  4.1% με α υ τ ό ν  τ ο ν  τ ύ π ο  μ η ρ ια ίο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς . Σ υγκεντρω τικά , το  

π ο σ ο σ τ ό  α π ο τ υ χ ία ς  σ τη  δεκαετία κυμαίνεται α π ό  4  έ ω ς  15% σ τ ις  δ ιά φ ο ρ ε ς  ε ρ γ α σ ίε ς  

και η χ ρ ή σ η  α υ τ ο ύ  τ ο υ  τ ύ π ο υ  σ τ ελ εχώ ν  σ υ ν ισ τ ά τα ι α π ό  α ρ κ ε τ ο ύ ς  σ υ γ γ ρ α φ ε ί ς 155 -  162·

190.191 _

Ο  G ie 2, α φ ο ύ  χ ρ η σ ιμ ο π ο ίη σ ε  σ υ μ π ιε σ μ έ ν α  σ π ο γ γ ώ δ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  και 

τσιμ έντο  ( im p a c t io n  g ra ftin g  te c h n iq u e )  σ ε  56  ισχία , α ν α κ ο ίν ω σ ε  ότι δ εν  α π α ιτή θ η κ ε  

ν έα  α ν α θ ε ώ ρ η σ η  σ ε  π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η  1.5 έ ω ς  5 ετώ ν. Η δ εκ α ετή ς επ ιβ ίω σ η  για  22 6  

ισχία ή τα ν  90.5% . Κατά τα  τελευταία έτη τ ρ ο π ο π ο ίη σ ε  τη ν  τεχνική, χ ρ η σ ιμ ο π ο ιώ ν τ α ς  

μ εγ α λ ύ τ ε ρ ο υ  μ ή κ ο υ ς  σ τ ελ έ χ η 163. Η τεχνική φ αίνετα ι ν α  έχει κ α λ ά  μ α κ ρ ο π ρ ό θ ε σ μ α  

α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  και σ υ ν ισ τ ά τ α ι α π ό  τ ο υ ς  σ υ γ γ ρ α φ ε ίς  π ο υ  έ χ ο υ ν  εμ π ειρ ία  με τη 

μ έ θ ο δ ο 164·168. ή ».

Τ έλος εκ τεταμ ένα  οσ τικ ά  ελλείμματα  τ ο υ  κεντρικού  μ η ρ ια ίο υ  π ο υ  μ π ο ρ ε ί ν α  

επεκτείνονται σ τ η  δ ιά φ υ σ η  ή π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ά  κ α τά γ μ α τα  έ χ ο υ ν  αντιμ ετω πιστεί με 

επιτυχία με α κ έρ α ια  φ λ ο ιώ δ η  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  (strut grafts) (G ross και H e a d ) 7·8·9· 17° · 171.

Α π ό  τη μελέτη τη ς σ ε ιρ ά ς  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  μ α ς  φ ά νη κ ε  ότι η χ ρ ή σ η  το υ  μ η ρ ια ίο υ  

σ τ ελ έ χ ο υ ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r , α π οτελεί π ο λ ύ  καλή  εναλλακτική  λ ύ σ η  σ τ ις  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις



εκείνες ό π ο υ  τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρ ια ίο  εμ φ ανίζεται δομικά ελλειμματικό με εκτεταμένα οστικά  

ελλείμματα. Λ ό γ ω  τ ο υ  σ η μ α ντ ικ ο ύ  το υ  μ ή κ ο υ ς , επιτρέπει ά ρ ισ τη  ά μ εσ η  περιφερική  

ε ν σ φ ή ν ω σ η  σ τ η ν  υγιή  δ ιά φ υ σ η  και α τρ ο φ ικ ή  σ τ α θ ερ ό τ η τ α . Η ελαστικότητα της  

π ρ ό θ ε σ η ς  π ρ ο λ α μ β ά ν ε ι  την εκ δ ή λ ω σ η  τ ο υ  φ α ιν ο μ έ ν ο υ  υ π ο κ λ ο π ή ς  φ ο ρ τ ίω ν  σ τ ο  

κεντρικό μ η ρ ια ίο , π ρ ο ά γ ο ν τ α ς  την οστική α ν α γ έ ν ν η σ η  και σ υ ν ε π ώ ς  τη δευτερ ογενή  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τη ς  π ρ ό θ ε σ η ς  σ τ ο  κεντρικό μ η ρια ίο , με σ υ ν έπ ε ια  την επίτευξη 

ικ α νοπ οιη τικ ού  κλινικού α π ο τ ε λ έ σ μ α τ ο ς .

Η κλινική β ελ τίω σ η  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν , ό π ω ς  εκτιμήθηκε κατά την τελευταία 

επ α ν εξ έτ α σ η , ή τα ν  ιδιαίτερα μ εγ ά λ η . Α φ ο ρ ο ύ σ ε  και τις τρεις π α ρ α μ έ τ ρ ο υ ς  π ο υ  

εκτιμήθηκαν: π ό ν ο ,  ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς  και ικανότητα β ά δ ισ η ς . Μ εγαλύτερ η  βελτίω ση  

π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  σ τ ο  σ κ ο ρ  για  τ ο ν  π ό ν ο  και α υ τ ό  σ υ μ φ ω ν ε ί με τη δ ιεθνή  β ιβ λιογρ α φ ία  

σ ε  α ντ ίσ το ιχες  σ ε ιρ έ ς  α σ θ ε ν ώ ν 128· 131· 132· 172189. Ο  Bircher (2 0 0 1 )180 α ν α κ ο ίν ω σ ε  τα 

κ α λ ύ τερ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α , κ α θ ώ ς  το  96% τω ν α σ θ ε ν ώ ν  τ ο υ  ή τα ν  εντελώ ς  

α σ υ μ π τω μ α τικ ο ί. ή δη  α π ό  το  π ρ ώ τ ο  έτ ο ς  μετεγχειρητικά. Α π ό  τη μελέτη τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  

μ α ς  φ ά νη κ ε  ότι το  σ κ ο ρ  γ ια  τ ο ν  π ό ν ο  βελτιώ θηκε α π ό  το  2 .3  σ ε  5.6. Σε 62  (65%) α π ό  95  

ισχία  δ εν  υ π ή ρ χ ε  κ α θ ό λ ο υ  π ό ν ο ς  (β α θ μ ό ς  6 ). Τα π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ α  α π ό  α υ τ ά  τα  ισχία ή τα ν  

ε λ ε ύ θ ε ρ α  π ό ν ο υ ,  ή δ η , κα τά  την εκτίμηση τ ο ν  τρίτο μ ή ν α  μετεγχειρητικά.

Το ε ύ ρ ο ς  κ ίν η σ η ς  α ξ ιο λ ο γ ή θ η κ ε  σ ε  2 .8  κατά μ .ο . πρ οεγχειρη τικά  και σ ε  5 .2  κατά  

την τελευταία  ε π α ν ε ξ έ τ α σ η , ε ν ώ  44% τω ν ισχίω ν ε μ φ ά ν ιζ α ν  π λ ή ρ ε ς  ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς  

(β α θ μ ό ς  6). Ο  K o lsta d 129 α ν α κ ο ίν ω σ ε  τα κ α λύτερ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  το  

ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς  τη ς  ά ρ θ ρ ω σ η ς  τ ο υ  ισχίου , με το  88% τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  το υ  ν α  έχο υ ν  

π λ ή ρ ε ς  ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς .

Η ικ α νότη τα  β ά δ ισ η ς  α π ό  3 .3  κατά μ .ο . π ρ οεγχειρη τικά  α υ ξή θ η κ ε σ ε  5.3. Πρέπει 

ν α  τονιστεί ότι η ικ α νότη τα  β ά δ ισ η ς , ιδίω ς σ ε  η λικ ιω μ ένους α σ θ ε ν ε ίς , επη ρεάζετα ι σ ε  

μ ε γ ά λ ο  β α θ μ ό  και α π ό  τη ν  κ α τ ά σ τ α σ η  το υ  ε τ ε ρ ό π λ ε υ ρ ο υ  ισχίου . Συχνά το  

ε τ ε ρ ό π λ ε υ ρ ο  ισχίο  π ά σ χ ε ι α π ό  ο σ τ εο α ρ θ ρ ίτ ιδ α  ή έχει ήδη  υ π ο β λ η θ εί σ ε  ολική 

α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή , η ο π ο ία  π ρ ο ο δ ευ τ ικ ά  χ α λ α ρ ώ ν ε ι και το  ισχίο  γίνεται συμ πτω μ ατικ ό . 

Τ έσ σ ερ ις  α σ θ ε ν ε ίς  τ η ς  μ ελέτη ς, οι ο π ο ίο ι είχαν υ π ο β λ η θ εί σ ε  α ν α θ ε ώ ρ η σ η  της  

κ οτυλια ία ς π ρ ό θ ε σ η ς  με τη χ ρ ή σ η  ενισχυτικού δακτυλίου  π α ρ ο υ σ ία σ α ν  επ ιπ λ οκ ές π ο υ  

σχετίστη καν με α υ τ ό ν . Οι τρεις π α ρ ο υ σ ία σ α ν  α π ο τυχ ία  τ ο υ  δακτυλίου  και οι δ ύ ο  

υ π ο β λ ή θ η κ α ν  σ ε  ε π ε μ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  ενώ  σ τ η ν  τρίτη α φ α ιρ έθ η κ ε  και παρ έμ εινε  

ω ς  ημιολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή . Στην τέταρτη α σ θ ε ν ή  ο  δα κ τύλ ιος έχει μ ετα να σ τεύσ ει ά ν ω  

τω ν 5 χ ιλ ιο σ τώ ν . Είναι σ α φ έ ς  ότι α υ τές  οι κ α τα σ τά σ εις  ε π ιβ α ρ ύ ν ο υ ν  την κλινική εικόνα  

και κ υ ρ ίω ς την ικανότη τα  β ά δ ισ η ς . Ε ξά λ λου  6 α π ό  τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  μ α ς  υ π ο β λ ή θ η κ α ν  σ ε  

ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  και σ τ α  δ ύ ο  ισχία και έ ω ς  ν α  χε ιρ ο υ ρ γ η θ εί το δεύτερ ο η 

β ά δ ισ ή  τ ο υ ς  ή τ α ν  π ε ρ ιο ρ ισ μ έ ν η . Συνολικά 18% τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  π α ρ ο υ σ ία ζ α ν  

σ υ μ π τ ω μ α τ ο λ ο γ ία  α π ό  το  ε τ ε ρ ό π λ ε υ ρ ο  ισχίο σ ε  β α θ μ ό  π ο υ  επ η ρ έα ζε  τη β ά δ ισ ή  το υ ς  

κατά την τελευταία  εκτίμηση. Σε 15 α σ θ ε ν ε ίς  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  α δ υ ν α μ ία  τω ν α π α γ ω γ ώ ν



101

σ τη ν  π λ ε υ ρ ά  το υ  χ ε ιρ ο υ ρ γ η θ έ ν τ ο ς  ισχίου  ά μ ε σ α  μετεγχειρητικά και α φ ο ρ ο ύ σ ε  κ υ ρ ίω ς  

τ ο ν  μ έ σ ο  γλο υ τια ίο . Οι 10 ε μ φ ά ν ιζ α ν  την α δ υ ν α μ ία  α υ τή  π ρ ο εγχειρ η τ ικ ά . Οι 

π ε ρ ισ σ ό τ ερ ο ι α σ θ ε ν ε ίς  ε μ φ ά ν ισ α ν  σημαντική  βελτίω σ η  κατά  την τελευταία  

επανεκ τίμ η ση , σ ε  10 α π ό  α υ τ ο ύ ς  ό μ ω ς ,  δ εν  υ π ή ρ ξ ε  καμία  β ελ τίω σ η  και σ υ ν έ χ ισ α ν  ν α  

π α ρ ο υ σ ιά ζ ο υ ν  α ν ε π ά ρ κ ε ια  τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν  και σ η μ α ντικ ή  δ υ σ κ ο λ ία  σ τη  β ά δ ισ η  

(σ η μ είο  T ren d e len b u rg  θετικό). Ο  B o isg a rd  είχε α π ο δ ώ σ ε ι  τη μετεγχειρητική α δ υ ν α μ ία  

τω ν α π α γ ω γ ώ ν  σ τη  σχετικά β λ α ισ ή  γ ω ν ία  τ ο υ  α υ χ έ ν α  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  π ο υ  μειώνει το  

β ρ α χ ίο ν α  δ ρ ά σ η ς  τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν ,  σ τ η ν  π ιθ α ν ή  α ν ισ ο σ κ ε λ ία  και σ ε  ελλείμ μ α τα  τω ν  

α π α γ ω γ ώ ν  μ υ ώ ν , λ ό γ ω  και τω ν  π ο λ λ α π λ ώ ν  ε π ε μ β ά σ ε ω ν 181.

Οι α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχαν ω ς  ένδειξη για  την α ν α θ ε ώ ρ η σ η  τ ο  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  

κ ά τα γμ α , σ ε  σ υ ν δ υ α σ μ ό  με π ρ ο ϋ π ά ρ χ ο υ σ α  ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  τ η ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς ,  ■* 

ε μ φ ά ν ισ α ν  λ ιγ ό τ ερ ο  κ α λ ά  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  τ ο ν  π ό ν ο  σ ε  σ χ έ σ η  με το  

σ ύ ν ο λ ο  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν .  Ο  μ έ σ ο ς  ό ρ ο ς  τ ο υ  σ κ ο ρ  γ ια  τ ο ν  π ό ν ο  ή τ α ν  5 .2  γι' α υ τή  την  

ο μ ά δ α  και σ υ γ κ ρ ιν ό μ ε ν ο ς  με τ ο  5 .6  π ο υ  π έτυχε τ ο  σ ύ ν ο λ ο  υ π ά ρ χ ε ι  στατιστικά  

ση μ αντικ ή  δ ια φ ο ρ ά  (ρ  : 0 ,0 3 3  LSD te s t) . Π ρ ο φ α ν ώ ς  η εκτεταμένη  κ ά κ ω σ η  τ ω ν  μ α λ α κ ώ ν  

μ ο ρ ίω ν  και το  α ιμ ά τω μ α , σ υ ν ε π ε ία  τ ο υ  κ α τ ά γ μ α τ ο ς , η  εκτεταμ ένη  π ρ ο σ π έ λ α σ η  και η 

απαιτητικότερη χε ιρ ο υ ρ γ ικ ή  τεχνική λ ό γ ω  τη ς α π ο δ ι ο ρ γ ά ν ω σ η ς  τ ο υ  κεντρικού  

τ μ ή μ α τ ο ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ ,  έ π α ιζ α ν  σ η μ α ντ ικ ό  ρ ό λ ο  ε π ιβ α ρ ύ ν ο ν τ α ς  το  τελικό  

κλινικό α π ο τ έ λ ε σ μ α . Α π ό  την α ν α δ ίφ η σ η  τ η ς  δ ιε θ ν ο ύ ς  β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία ς , δ εν  β ρ έθ η κ ε  

π α ρ ό μ ο ια  π α ρ α τ ή ρ η σ η .

Α λλη μια σ η μ α ντικ ή  π α ρ α τ ή ρ η σ η , π ο υ  ε π ίσ η ς  δ εν  υ π ά ρ χ ε ι  α ντ ίσ το ιχη  α ν α φ ο ρ ά  

σ τη ν  β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία , α φ ο ρ ά  τ ο υ ς  8  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχα ν  υ π ο β λ η θ ε ί  σ ε  2  ε π ε μ β ά σ ε ις  σ τ ο  

ισχίο π ρ ιν  την ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  οι ο π ο ίο ι ε μ φ ά ν ισ α ν  μ έ σ ο  ό ρ ο  ε ύ ρ ο υ ς  

κ ίνη σ η ς  το υ  ισ χίου  4 .6  σ ε  σ χ έ σ η  με μ. ο . 5 .2  για  το  σ ύ ν ο λ ο  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν ,  δ ια φ ο ρ ά  π ο υ  

είναι στατιστικά σ η μ α ντικ ή  (ρ: 0 ,0 2  LSD te s t) . Π ροεγχειρητικά , α υ τή  η ο μ ά δ α  α σ θ ε ν ώ ν  

δεν π α ρ ο υ σ ία ζ ε  δ ια φ ο ρ ά  σ ε  σ χ έ σ η  με το  σ ύ ν ο λ ο  τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν ,  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  το  

ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς . Οι π ο λ λ α π λ έ ς  επ ε μ β ά σ ε ις  σ τ ο  ισχίο ο δ η γ ο ύ ν  σ ε  α ν ά π τ υ ξ η  ο υ λ ώ δ ο υ ς  

ιστού  και σχετική ρ ίκ ν ω σ η  τ ω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  γ ύ ρ ω  α π ό  τη ν ά ρ θ ρ ω σ η  τ ο υ  ισ χ ίου , 

π ε ρ ιο ρ ίζ ο ν τ α ς  σ ε  μ ικ ρ ό  β α θ μ ό , τα π ο λ ύ  κ α λ ά  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  το  ε ύ ρ ο ς  

κ ίνη σ η ς . Ο  ια τ ρ ό ς  π ρ έπ ε ι ν α  ενη μ ερ ώ νει σχετικά τ ο ν  φ υ σ ιο θ ε ρ α π ε υ τ ή , π ο υ  

α ν α λ α μ β ά ν ε ι  την κ ινη τ ο π ο ίη σ η  το υ  α σ θ ε ν ο ύ ς .

Σε 51 π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  (54%) με σ ο β α ρ ά  οστικά  ελλείμ μ α τα , ειδικά ό τ α ν  επ ρ ό κ ειτο  για  

την έξω  επ ιφ ά νεια  ϊ ο υ  μ η ρ ια ίο υ , χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  σ υ μ π ιε σ μ έ ν α  μ ικροτεμάχια  

οσ τικ ώ ν α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  κ α τεψ υ γμ ένω ν  μ η ρ ια ίω ν  κ ε φ α λ ώ ν , π ιο  σ π ά ν ια  μ αζί με 

ξ ε ν ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  (L u bb oc®  και C ollap at® ) και εν ισ χ υ μ έ ν α  με ο σ τ ικ ό  μ υ ε λ ό  ή 

α υ ξη τικ ού ς π α ρ ά γ ο ν τ ε ς ,  για  ν α  γ ε μ ίσ ο υ ν  τα υ π ά ρ χ ο ν τ α  κ ενά . Ό τ α ν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  

οστικά  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α , εκτιμάται α ρ χικ ά  η π λ ή ρ η ς  ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  α υ τ ώ ν ,  

α κ ο λ ο υ θ ο ύ μ ε ν η  α π ό  την ε ν ίσ χ υ σ η  τ η ς  ο σ τ ικ ή ς  δ ο μ ή ς  σ τ ο  κεντρικό μ η ρ ια ίο . Εκτός 5
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π ερ ιπ τ ώ σ ε ω ν , η ε ν σ ω μ ά τ ω σ η  τω ν α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν . ό π ο υ  α υ τά  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  

ή τα ν  ικανοποιητική.

Ο στική α ν α γ έ ν ν η σ η  σ τ ο  κεντρικό μ η ρ ια ίο  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  σ ε  8 5  π ερ ιπ τώ σ εις  και 

σ ε  4 3  π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  ή τα ν  εντ υ π ω σ ια κ ή . Η μέγιστη οστική α ν ά π τ υ ξ η  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  σ τις  2 

έ ω ς  4 ε β δ ο μ ά δ ε ς  μετεγχειρητικά. Μ ο λ ο νό τι τα α π ο τ ελ έσ μ α τ α  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  την 

π α ρ α γ ω γ ή  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  μετά  την τ ο π ο θ έ τ η σ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  θ ε ω ρ ή θ η κ α ν  π ο λ ύ  

κ α λά , ε ξ α κ ο λ ο υ θ ο ύ μ ε  ν α  π ισ τ εύ ο υ μ ε  π ω ς  ο  ρ ό λ ο ς  τ ο υ ς  σ τ η ν  π ρ ο α γ ω γ ή  τη ς  

δ η μ ιο υ ρ γ ία ς  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  είναι σ υ ζη τ ή σ ιμ ο ς . Τα α π ο τ ελ έσ μ α τ α  π ο υ  α ν α φ έ ρ ο ν τ α ι σ τη ν  

οστική α ν α γ έ ν ν η σ η  ή τ α ν  εξ ίσ ο υ  ικανοποιητικά σ χ ε δ ό ν  σ ε  ό λ ε ς  τις υ π ό λ ο ιπ ε ς  

π ερ ιπ τ ώ σ εις  ό π ο υ  δ εν  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  ή ξ ενο μ ο σ χ εύ μ α τ α . 

Π ά ντω ς, ιδιαίτερη έ μ φ α σ η  π ρ έπ ει ν α  δ οθ εί σ τ ο  γ ε γ ο ν ό ς  ότι τα  περιστατικά τη ς σ ε ιρ ά ς  

μ α ς , σ τ α  ο π ο ία  δ εν  έγινε χ ρ ή σ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , εμ φ ά ν ιζ α ν  χα ρ α κ τη ρ ισ π κ ά  

μ ικ ρ ότερ α  οσ τικ ά  ελλείμ μ ατα  α π ό  ότι εκείνα σ τ α  ο π ο ία  έγινε χ ρ ή σ η  και ω ς  εκ το ύ το υ  οι 

δ ύ ο  σ ε ιρ έ ς  δ εν  είναι ά μ ε σ α  σ υ γ κ ρ ίσ ιμ ες .

Τα ευ ρ ή μ α τ α  α υ τ ά  σ υ μ φ ω ν ο ύ ν  με εκείνα π ο υ  έ χ ο υ ν  ρ ν α κ ο ιν ω θ ε ί α π ό  τον? 

W a g n e r  το  1997, ο  ο π ο ί ο ς  δ εν  σ υ ν ισ τ ά  τη χ ρ ή σ η  α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν 121 . Μ ελετώ ντας  

150 ισχία  επί 10 έτη σ υ μ π έ ρ α ν ε  ότι ο  σ χ η μ α τ ισ μ ό ς  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  σ υμ βα ίνει ταχύτατα, 

ά μ ε σ α  μετά την ε π έ μ β α σ η , χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν . Προτείνει τη χ ρ ή σ η  τ ο υ ς  

μ ό ν ο  ε ά ν  ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς  δ ια π ισ τώ σ ει μ εγ ά λ α  ελλείμ ματα  σ τ η ν  έξω  επ ιφ ά νεια  του  

μ η ρ ια ίου . Δ εν  π α ρ α τ ή ρ η σ ε  καμία  π ερ ίπ τ ω σ η  ο σ τ ικ ή ς  α τ ρ ο φ ία ς , ε ν ώ  δεν υ π ή ρ χ ε  

α ύ ξ η σ η  σ τη  σ υ χ ν ό τ η τ α  ε μ φ ά ν ισ η ς  έκ το π η ς ο σ τ ε ο π ο ίη σ η ς . Στα ίδια σ υ μ π ε ρ ά σ μ α τ α  

κ α τέλη ξα ν και οι υ π ό λ ο ιπ ο ι  σ ύ γ χ ρ ο ν ο ι  σ υ γ γ ρ α φ ε ίς ,  οι ο π ο ίο ι α ν έ λ υ σ α ν  μ εγ ά λ ες  σ ε ιρ ές  

α σ θ ε ν ώ ν  ό π ο υ  ε φ α ρ μ ό σ τ η κ ε  το σ υ γκ εκ ρ ιμ ένο  σ τ έλ ε χ ο ς  και ω ς  επί το π λ ε ίσ το ν  δεν  

χ ρ η σ ιμ ο π ο ίη σ α ν  οσ τικ ά  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  (B ohm , G runig, I sa cso n , M ichelinakis κ.α.) I28· ,31· 

i32 . 172-189 Ν α  τονιστεί ότι η χ ρ ή σ η  ο σ τικ ώ ν α λ λ ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  σ τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  της  

σ ε ιρ ά ς  μ α ς  δ εν  ε π ιβ ά ρ υ ν α ν  ιδιαίτερα το  κ ό σ τ ο ς  τη ς  ε π έ μ β α σ η ς , κ α θ ώ ς  π ρ ο έ ρ χ ο ν τ α ν  

α π ό  δ ό τ ες  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχαν υ π ο β λ η θ εί σ ε  ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  του  ισχίου ή είχαν 

υ π ο σ τεί υ π ο κ εφ α λ ικ ό  κ ά τα γ μ α  το υ  μ η ρ ια ίο υ  και φ υ λ α σ σ ό τ α ν  σ τ η ν  ((τράπεζα  

μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν »  τ ο υ  ν ο σ ο κ ο μ ε ίο υ  μ α ς .

Θ ε ω ρ ώ ν τ α ς  λ ο ιπ ό ν  ότι η οστική α ν α γ έ ν ν η σ η  σ υ μ β α ίνει ά μ ε σ α  μετεγχειρητικά, 

χ ω ρ ίς  ν α  είναι α π α ρ α ίτ η τ η  η χ ρ ή σ η  οσ τικ ώ ν ά λ λ ο  ή  ξ ε ν ο μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν , πρ έπει ν α  

α π α ν τ ή σ ο υ μ ε  σ τ ο  ε ρ ώ τ η μ α  τι π ρ ο κ α λ εί την π α ρ α γ ω γ ή  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  και την 

σ υ ν ε π α γ ό μ ε ν η  δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή  οστική σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τ ο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς . Ο  K olstad θ ε ώ ρ η σ ε  

ότι κατά την ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς ,  δημιουργείται, σ τ ο  κεντρικό μηρια ίο , μια 

κ α τ ά σ τ α σ η  π ο υ  μοιάζει με κ ά τα γμ α . Το σ χ η μ α τιζό μ ενο  α ιμ ά τω μ α  και η ενε ρ γ ο π ο ίη σ η  

α ρ χ έ γ ο ν ω ν  κ υ τ τά ρ ω ν  π ο υ  δ ια φ ο ρ ο π ο ιο ύ ν τ α ι  σ ε  ο σ τ ε ο β λ ά σ τ ε ς  π ρ ο σ ο μ ο ιά ζ ο υ ν  με την 

π ώ ρ ω σ η  ε ν ό ς  κ α τ ά γ μ α τ ο ς . Είναι α π α ρ α ίτη τ ο  ν α  έχει δ ια φ υ λα χθ εί, με τ ο υ ς  

π ρ ο σ εκ τ ικ ο ύ ς  χ ε ιρ ισ μ ο ύ ς  τ ο υ  χ ε ιρ ο υ ρ γ ο ύ , η α ιμ ά τω σ η  και β ιω σιμ ότη τα  τω ν οστικώ ν
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τεμαχίω ν, ιδ ίω ς ε ά ν  έχει διανοιχτεί ο σ τ ικ ό  π α ρ ά θ υ ρ ο  γ ια  τη ν  α φ α ίρ ε σ η  τ ω ν  π α λ α ιώ ν  

υλικώ ν. Το μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  σ τ έ λ ε χ ο ς  μοιάζει ν α  λειτουργεί ω ς  ε ν δ ο μ υ ε λ ικ ό ς  ή λ ο υ ς  και 

το  κεντρικό μ η ρ ια ίο  ο σ τ εο σ υ ντ ίθ ετα ι γ ύ ρ ω  α π ό  α υ τ ό . Α π ό  τις μ ελέτες τ ο υ  W a g n e r  121- 

122 και ά λ λ ω ν  σ υ γ γ ρ α φ έ ω ν 192-194 φ αίνεται ότι παίζει π ο λ ύ  σ η μ α ν τ ικ ό  ρ ό λ ο  σ τ η ν  

π ρ ο α γ ω γ ή  τη ς ο σ τ ικ ή ς  α ν α γ έ ν ν η σ η ς ,  το  υλικό κ α τ α σ κ ευ ή ς  και το  σ χ ή μ α  της  

π ρ ό θ ε σ η ς .  Είναι κ ρ ά μ α  τιτανίου , π ο υ  θεω ρείται «φιλικό» γ ια  τ ο υ ς  ισ τ ο ύ ς  υλικό και η 

σχετικά τραχεία  το υ  επ ιφ ά νεια  π ρ ο ά γ ε ι  την α ν ά π τ υ ξ η  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ  σ τ η ν  επ ιφ ά νε ιά  το υ . 

Ε πίσης η α υ ξη μ ένη  ελαστικότη τά  το υ , σ ε  σ χ έ σ η  με π ρ ο θ έ σ ε ις  κ α τ α σ κ ε υ α σ μ έ ν ε ς  α π ό  

κ ρ ά μ α τα  κ ο β α λ τ ίο υ  -  χ ρ ω μ ίο υ , και τ ο  κω νικό σ χ ή μ α  τ ο υ  ε π ιτ ρ έ π ο υ ν  τη ο μ ο ιό μ ο ρ φ η  

μ ε τ α φ ο ρ ά  σ η μ α ντ ικ ώ ν  φ ο ρ τ ίω ν  σ τ ο  κεντρικό μ η ρ ια ίο . Φ υσ ικ ά  κ α ν έ ν α  α π ό  τα  

π α ρ α π ά ν ω  χα ρ α κ τη ρ ισ τικ ά  δ εν  θ α  μ π ο ρ ο ύ σ ε  ν α  λ ε ιτο υ ρ γ ή σ ει π ρ ο ς  τη ν κ α τ ε ύ θ υ ν σ η  

τη ς οσ τικ ή ς α ν α γ έ ν ν η σ η ς ,  ε ά ν  δ εν  ε π ιτ υ γ χ ά ν ο ν τ α ν  η σ τ α θ ε ρ ή  π ρ ω τ ο γ ε ν ή ς  κ α θ ή λ ω σ η  

της π ρ ό θ ε σ η ς  σ τ η ν  υγιή δ ιά φ υ σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  και α ν  δ εν  γ ιν ό τ α ν  π ρ ο σ π ά θ ε ι α  ν α  

δ ια σ ω θεί η α ιμ ά τ ω σ η  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ .

Η σ υ χ ν ό τ ε ρ η  επ ιπ λ ο κ ή  π ο υ  έχει α ν α φ ε ρ θ ε ί  σ τη  δ ιεθ νή  β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία  είναι η 

μετεγχειρητική π ερ ιφ ερ ικ ή  μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  W a g n e r . Ω ς  σ η μ α ντικ ή  

μ ετ α νά σ τ ε υ σ η  θεω ρείτα ι αυτή  π ο υ  μετράται ν α  είναι μ εγ α λ ύ τ ε ρ η  τ ω ν  10 χ ιλ ιο σ τ ώ ν .

Κατά μ έ σ ο  ό ρ ο  κυμαίνεται α π ό  3 .2  χ ιλ .129 έ ω ς  6 .1 ,28. Α υτή φ α ίνετα ι ν α  σ τ α μ α τ ά  το  τρίτο  

μ ή να  μετεγχειρητικά ο π ό τ ε  ο λ ο κ λ η ρ ώ νε τ α ι σ ε  μ ε γ ά λ ο  π ο σ ο σ τ ό  και η οστική  

α να κ α τ α σ κ ευ ή  και σ υ ν ε π ώ ς  και η δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς 128. Στη , 

μελέτη τ ο υ  B ohm  7% τ ω ν  στελεχώ ν  σ υ ν έ χ ισ α ν  ν α  υ π ο χ ω ρ ο ύ ν  έ ω ς  και 2 4  μ ή ν ε ς  

μετεγχειρητικά132. Το π ο σ ο σ τ ό  ε μ φ ά ν ισ η ς  υ π ο χ ώ ρ η σ η ς  ά ν ω  τ ω ν  10 χ ιλ ιο σ τ ώ ν  ή τα ν  

σχετικά υ ψ η λ ό  σ τ ις  π ρ ώ τ ε ς  σ ε ιρ έ ς  π ο υ  δ η μ ο σ ιε ύ τ η κ α ν  και σ υ χ ν ά  ο δ η γ ο ύ σ ε  σ ε  

επ έμ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  με μ ε γ α λ ύ τ ε ρ ο . Η σ ε ιρ ά  τ ο υ  K o ls ta d 129 

π α ρ ο υ σ ία σ ε  π ο σ ο σ τ ό  π ερ ιφ ερ ικ ή ς  μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  19%, και τ ο υ  

G ru n ig128 15%. Π ερ ίπ ου  8% τ ω ν  α σ θ ε ν ώ ν  χρειάστη κ ε ν α  ξ α ν α χ ε ιρ ο υ ρ γ η θ ο ύ ν .  Στη σ ε ιρ ά  

του  W a g n e r  (1 9 9 7 )121 με 150 ισχία  και μ έγ ισ το  χ ρ ό ν ο  π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η ς  τα  10 έτη, 9 

στελέχη  (6%) υ π ο χ ώ ρ η σ α ν  σ η μ α ντικ ά . Στη σ ε ιρ ά  τ ο υ  B o isg a rd  τ ο  π ο σ ο σ τ ό  ή τ α ν  3%181, 

ενώ  στη  μελέτη τ ο υ  W e b e r  (2 0 0 2 )176 δεν π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  κα μ ία  π ερ ιφ ερ ικ ή  

μ ετ α νά σ τ ε υ σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  ά ν ω  τ ω ν  10 χιλ. Οι σ υ γ γ ρ α φ ε ίς  κ α τ έλ η γ α ν  σ τ ο  

σ υ μ π έ ρ α σ μ α  ότι είτε έ ν α  π ο λ ύ  μ ικ ρ ό  σ τ έ λ ε χ ο ς  είχε επιλεγεί και τ ο π ο θ ετ η θ ε ί, είτε α υ τ ό  δεν  

είχε ε ν σ φ η ν ω θ ε ί χ ρ η σ ιμ ο π ο ιώ ν τ α ς  τη ν α π α ρ α ίτη τ η  δ ύ ν α μ η . Στην π α ρ ο ύ σ α  μελέτη  

μ ό ν ο  έν α  π ερ ισ τα τικ ό  ( α /α  91) και μ ά λ ισ τα  α π ό  τα τελευταία  τ η ς  σ ε ιρ ά ς ,  π α ρ ο υ σ ία σ ε  

υ π ο χ ώ ρ η σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  ά ν ω  τω ν 10 χ ιλ ιο σ τώ ν και σ υ ν δ υ ά σ τ η κ ε  με ε ξ ά ρ θ ρ η μ α  

ά μ ε σ α  μετεγχειρητικά. Ο  α σ θ ε ν ή ς  υ π ο β λ ή θ η κ ε  σ ε  ν έ α  ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  ό π ο υ  

βρ έθη κ ε ότι τα σ ύ ρ μ α τ α  π ε ρ ιβ ρ ο γ χ ισ μ ο ύ  π ο υ  σ υ γ κ ρ α τ ο ύ σ α ν  το  ο σ τ ικ ό  π α ρ ά θ υ ρ ο  στη  

θ έ σ η  το υ  είχαν σ π ά σ ε ι ,  γ ε γ ο ν ό ς  π ο υ  φ αίνεται ν α  ο δ ή γ η σ ε  σ τ η ν  χ α λ ά ρ ω σ η  του



104

σ τ ε λ έ χ ο υ ς . Α υ τό  α ντ ικ α τα σ τά θ η κ ε με ν έ ο  μ εγ α λ ύ τ ε ρ η ς  δ ια μ έτρ ο υ . Ο  α σ θ ε ν ή ς  

π α ρ ο υ σ ία σ ε  π ο λ ύ  κα λή  κλινική εξέλιξη.

Η μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η  τ η ς  π ρ ό θ ε σ η ς  μετρήθηκε σ ε  3 5  ισχία . Α υτά επ ε λ έ γ η σ α ν  τυχαία  

και μ ετρ ή θ η κ α ν  σ υ γ κ ρ ίν ο ν τ α ς  τις ά μ ε σ α  μετεγχειρητικές α κ τ ινο γ ρ α φ ίες  και α υ τές  της  

τελευτα ίας ε π α ν ε ξ έ τ α σ η ς . Β ρέθηκε ότι το  σ τ έλ ε χ ο ς  είχε υ π ο χ ω ρ ή σ ε ι κατά μ έ σ ο  ό ρ ο  για  

2.9 χ ιλ ιοσ τά . Τα α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α  α υ τά , ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  την περ ιφ ερικ ή  μ ετα νά σ τευ σ η  το υ  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς , είναι κ α λ ύ τερ α  α π ό  α υ τά  τη ς δ ιε θ ν ο ύ ς  β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία ς . Α υτό μ π ορ εί ν α  

α π ο δ ο θ ε ί  σ τ ο  γ ε γ ο ν ό ς  ότι έγινε προσεκ τικ ή  επ ιλ ο γή  τω ν σ τελ εχώ ν κατά την 

πρ οεγχειρη τικ ή  εκτίμηση και διεγχειρητικά έγινε π ρ ο σ π ά θ ε ια  α π ό  ό λ ο υ ς  τ ο υ ς  

χ ε ιρ ο υ ρ γ ο ύ ς ,  ώ σ τ ε  ν α  εξα σ φ α λ ισ τ εί η σ τ α θ ερ ό τ η τ α , ε μ φ υ τ εύ ο ν τ α ς  ό σ ο  το  δ υ ν α τ ό ν  

μ εγ α λ ύ τ ε ρ η ς  δ ια μ έτ ρ ο υ  και μ ή κ ο υ ς  στελέχη . Το κω νικό σ χ ή μ α , ο  γ λ υ φ α ν ισ μ ό ς , η 

ε ν σ φ ή ν ω σ η  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  σ τ ο ν  π ρ ό σ θ ιο  φ λ ο ιό  και η κ α θ υ σ τ έρ η σ η  τη ς π λ ή ρ ο υ ς  

φ ό ρ τ ισ η ς  ο υ σ ια σ τ ικ ά  έ ω ς  την ικανοποιητική δ η μ ιο υ ρ γ ία  ν έ ο υ  ο σ τ ο ύ , β ο ή θ η σ α ν  

ιδιαίτερα σ τ η ν  α π ο φ υ γ ή  α υ τή ς  τη ς  σ η μ α ντικ ή ς επ ιπ λ ο κ ή ς . Η κ α θ υ σ τ έρ η σ η  της  

π λ ή ρ ο υ ς  φ ό ρ τ ισ η ς  έ ω ς  ν α  εξελιχθεί η  δ ευ τ ερ ο γ εν ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  

τονίζεται και σ υ σ τ ή ν ετ α ι και α π ό  ά λ λ ο υ ς  σ υ γ γ ρ α φ ε ίς 18', π ρ ο λ α μ β ά ν ο ν τ α ς  αυτή  την  

α νεπ ιθ ύ μ η τη  επ ιπ λ ο κ ή .

Οι α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  ε μ φ ά ν ισ α ν  κ ά π ο ια  επ ιπ λοκ ή  με τη μ ο ρ φ ή  το υ  διεγχειρητικού  

κ α τ ά γ μ α τ ο ς , μετεγχειρητικού ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς , δ ιεκ βολή ς τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  δια του  

π ρ ό σ θ ιο υ  φ λ ο ιο ύ , φ λ ε β ο θ ρ ό μ β ω σ η ς  ή φ λ ε γ μ ο ν ή ς , π α ρ ο υ σ ί α σ α ν  ο μ α λ ή  κλινική και 

ακ τινολογικ ή  εξέλιξη, χ ω ρ ίς  δ ια φ ο ρ έ ς  σ ε  σ χ έ σ η  με τ ο υ ς  υ π ό λ ο ιπ ο υ ς  α σ θ ενε ίς ,  

π α ρ α τ ή ρ η σ η  π ο υ  σ υ μ β α δίζει με α υ τές  ά λ λ ω ν  δ η μ ο σ ιε υ μ ένω ν  σ ε ιρ ώ ν .

Στατιστικά σ η μ α ντικ ή  σ υ σ χ έτ ισ η  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ ε  μεταξύ  τω ν διεγχειρητικών 

κ α τα γ μ ά τω ν  και τ ο υ  μετεγχειρητικού ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  (ρ  = 0 ,0 0 3 ). Α σ θ ενε ίς  π ο υ  έχο υ ν  

υ π ο σ τεί διεγχειρητικά κ ά τα γ μ α  ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  α υ ξ η μ έν ες  π ιθ α νό τ η τ ες  ν α  υ π ο σ τ ο ύ ν  

ε ξ ά ρ θ ρ η μ α  τη ς  τεχνη τή ς ά ρ θ ρ ω σ η ς  κατά την κ ινη τοπ οίη σ η . Η π ρ ό θ ε σ η  είναι καλά  

σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν η , α λ λ ά  φ αίνεται ότι οι π ρ ο σ φ ύ σ ε ις  τω ν  μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν  σ τ ο  

α π ο σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη μ έ ν ο  α π ό  τ ο  κ ά τα γμ α  κεντρικό μ η ρ ια ίο  δεν  είναι επ α ρ κ είς  για  ν α  

π ρ ο φ υ λ ά ξ ο υ ν  τη ν  ά ρ θ ρ ω σ η  α π ό  το  ε ξ ά ρ θ ρ η μ α . Ο  α σ θ ε ν ή ς  και ο  φ υ σ ιο θ ε ρ α π ε υ τ ή ς  

π ρ έπ ει ν α  ε ν η μ ε ρ ώ ν ο ν τ α ι για την π ιθ α ν ή  α νεπ ιθύμ η τη  εξέλιξη και ν α  δίνονται 

λ επ το μ ερ είς  ο δ η γ ίε ς  σ τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  για  την σ ω σ τ ή  θ έ σ η  το υ  μ έ λ ο υ ς  κ α θ ό σ ο ν  είναι σ ε  

κ λ ινο σ τα τισ μ ό  και ιδιαίτερα κατά την κ ινη τοποίη ση , π ο υ  π ρ έπ ει ν α  είναι προσεκτική, 

έ ω ς  την ακ τινολογικ ή  ένδειξη π ώ ρ ω σ η ς  το υ  κ α τ ά γ μ α τ ο ς  κατά την 6η εβ δ ο μ ά δ α .

Πέντε α π ό  τα  95  ισχία (5%) ε ξ α ρ θ ρ ώ θ η κ α ν  μετεγχειρητικά. Τρία α να τ ά χ θ η κ α ν  

κλειστά, ε ν ώ  δ ύ ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ή θ η κ α ν . Φ αίνεται ότι το π ο σ ο σ τ ό  ε μ φ ά ν ισ η ς  α υ τή ς  της  

επ ιπ λ ο κ ή ς  κυμαίνεται α π ό  0  -  25% στις δ ιά φ ο ρ ε ς  ε ρ γ α σ ίε ς  ό π ο υ  χρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  

μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  σ τ έ λ ε χ ο ς  τ ύ π ο υ  W a g n er . Ο  H artw ing και ο  Rinaldi δεν είχαν κ α θ ό λ ο υ  

ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α '84- ,95. Ο ι W a g n e r  α ν α κ ο ίν ω σ ε  3 ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ α  σ ε  150 ισχία (2%)'21. Ο
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B ohm  ίδια σ υ χ ν ό τ η τ α  με τη δική μ α ς  (5%)132. Α ντίθετα οι, K olstad , V o ig t και I s a c c s o n  

α ν α κ ο ίν ω σ α ν  π ο σ ο σ τ ά  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  16%, 22% και 25% α ν τ ίσ τ ο ιχ α 122· Ι85· 131. Σε μια  

μ εγά λη  π ολυκ εντρ ικ ή  μελέτη α π ό  τις ΗΠΑ, π ο υ  δ η μ οσ ιεύτη κ ε το  2 0 0 3 , εκτιμήθηκε η 

σ υ χ νό τη τ α  ε μ φ ά ν ισ η ς  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  μετά α π ό  π ρ ω τ ο γ ε ν ή  ολική α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή  σ ε  

61 .528  ισχία και μετά  α π ό  α ν α θ ε ώ ρ η σ η  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  σ ε  13 .483  ισχία . Η μελέτη  

π ερ ιλ ά μ β α ν ε  ό λ ε ς  τις χ ρ η σ ιμ ο π ο ιο ύ μ ε ν ε ς  τεχνικές και π ρ ο σ π ε λ ά σ ε ι ς .  Η σ υ χ ν ό τ η τ α  

ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  ή τα ν  3.1% και 8.4% α ν τ ίσ το ιχ α 194. Α λ λ ες  μ ε γ ά λ ε ς  δ η μ ο σ ιε υ μ έ ν ε ς  σ ε ιρ έ ς  

ε μ φ α ν ίζ ο υ ν  α ντ ίσ το ιχα  π ο σ ο σ τ ά  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς '97·20'. Σε μ ια  π ρ ό σ φ α τ α  δ η μ ο σ ιε υ μ έν η  

σ ε ιρ ά  του  W e e d e n ,  π ο υ  α φ ο ρ ο ύ σ ε  9 45  π ρ ω τ ο γ ε ν ε ίς  ο λ ικ ές  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  το υ  

ισχίου δια ο π ίσ θ ια ς  π ρ ο σ π έ λ α σ η ς ,  με α π ο κ α τ ά σ τ α σ η  τ ο υ  θ υ λ ά κ ο υ  και κ α θ ή λ ω σ η  τω ν
·>

β ρ α χ έ ω ν  εξω τερικ ώ ν σ τ ρ ο φ έ ω ν  σ τ ο  μ ε ίζο να  τ ρ ο χ α ν τ ή ρ α , το  π ο σ ο σ τ ό  ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  

μειώ θηκε σ τ ο  0.85% 202. Συγκριτικά με α υ τ ές  τις σ ε ιρ ές , η σ υ χ ν ό τ η τ α  ε μ φ ά ν ισ η ς  

ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  σ τ ο υ ς  α σ θ ε ν ε ίς  τη ς  π α ρ ο ύ σ α ς  μ ελέτη ς, κρίνεται ιδιαίτερα  

ικανοποιητική. Σ υνιστάται η α π ο φ υ γ ή  π ρ ό κ λ η σ η ς  δ ιεγχειρητικώ ν κ α τ α γ μ ά τ ω ν  τ ο υ  

μ η ρια ίου , π ο υ  σχετ ίζοντα ι με τη ν  ε μ φ ά ν ισ η  ε ξ α ρ θ ρ η μ ά τ ω ν  και η π ρ ο σ π ά θ ε ια  

α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς  τ η ς  α ν α τ ο μ ία ς  τ η ς  π ε ρ ιο χ ή ς , δ η λ α δ ή  τ ο υ  κ έ ν τ ρ ο υ  π ε ρ ισ τ ρ ο φ ή ς  τ ο υ  

ισχίου , τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν  και έξω  σ τ ρ ο φ έ ω ν  μ υ ώ ν  και φ υ σ ικ ά  ο  σ ω σ τ ό ς  

π ρ ο σ α ν α τ ο λ ισ μ ό ς  τ η ς  μ η ρ ια ία ς  και κ οτυ λια ία ς π ρ ό θ ε σ η ς .

Συνολικά δ ύ ο  ισχία  (2%), χρειά στη κ ε ν α  α ν α θ ε ω ρ η θ ο ύ ν  (π ερ ισ τα τικ ά  6 2  και 9 1 ). 

Α μ φ ό τ ερ α  σ υ ν δ υ ά σ τ η κ α ν  με μετεγχειρητικό ε ξ ά ρ θ ρ η μ α . Στο π ρ ώ τ ο  έγινε . k 

α ντ ικ α τά σ τα σ η  τ η ς  κ ε φ α λ ή ς  με ν έα  μ α κ ρ ύ τ ερ ο υ  α υ χ έ ν α , ώ σ τ ε  ν α  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιη θ ε ί  το  

ισχίο και ν α  εν ισ χυθεί η δ ρ ά σ η  τ ω ν  α π α γ ω γ ώ ν  μ υ ώ ν  και σ τ ο  δ εύ τ ερ ο  με 

α ντ ικ α τά σ τα σ η  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  W a g n e r  με ά λ λ ο  μ ε γ α λ ύ τ ε ρ η ς  δ ια μ έτ ρ ο υ , λ ό γ ω  

χ α λ ά ρ ω σ η ς .  Η εξέλιξη τ ω ν  ισ χ ίω ν α υ τ ώ ν  ή τα ν  ά ρ ισ τ η  χ ω ρ ίς  επ ιπ λ ο κ ές .

Μία α σ θ ε ν ή ς  ε μ φ ά ν ισ ε  την επ ιπ λ οκ ή  τ η ς  ο ξ ε ία ς  η π α τίτιδ α ς. Στην α σ θ ε ν ή  είχαν  

τ ο π ο θ ετη θ εί α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Το ρ ίσ κ ο  τ η ς  μ ε τ ά δ ο σ η ς  π α θ ο γ ό ν ω ν  ιώ ν ό π ω ς  HIV, 

ηπατίτιδας Β και η π α τίτιδ α ς C  με τη χ ρ ή σ η  α υ τ ώ ν  τ ω ν  α ν θ ρ ώ π ιν ω ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  έχει 

εκτιμηθεί ότι είναι 1 σ ε  1.6 εκ α το μ μ ύρ ια  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις62· 43· Μ. Η λ ή ψ η  τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς ,  ο  

έ λ εγ χ ο ς  το υ  δ ότη  και η σ υ ν τ ή ρ η σ η  είχαν γίνει σ ύ μ φ ω ν α  με τις α υ σ τ η ρ έ ς  δ ιεθνείς  

π ρ ο δ ια γ ρ α φ έ ς  και π λ η ρ ο ύ σ α ν  τα κριτήρια τη ς  Α μ ερ ικ ά νικ η ς Έ ν ω σ η ς  Τ ρ α π ε ζώ ν  Ιστώ ν  

(A m erica n  A sso c ia t io n  o f  Tissue B anks)43·45 42'45. Ο  ο ρ ο λ ο γ ικ ό ς  έ λ ε γ χ ο ς  π ά ν τ α  

επ α ν α λ α μ β ά ν ε τ α ι μ ε τ ^  ε ξ α μ ή ν ο υ . Θ εω ρ ή θ η κ ε  ότι το  ο ρ ο λ ο γ ικ ό  π α ρ ά θ υ ρ ο  ή τα ν  

μ εγ α λ ύ τ ε ρ ο  τ ω ν  6 μ η ν ώ ν  με σ υ ν έ π ε ια  ο  ιό ς  ν α  μ η ν  ανιχνευτεί ο ύ τε  σ τ ο ν  ε π α ν έ λ ε γ χ ο  τω ν  

6 μ η ν ώ ν . Έκτοτε τα κριτήρια έγ ιν α ν  α κ ό μ η  α υ σ τ η ρ ό τ ε ρ α . Ο  έ λ ε γ χ ο ς  τ ω ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  

και τω ν  δ ο τ ώ ν  σ υ ν ε χ ώ ς  εξελίσσετα ι. Π ολύ  κ α λ ά  ο ρ γ α ν ω μ έ ν ε ς  μ ελέτες ε ξ ε τ ά ζο υ ν  την  

α π ο σ τ ε ίρ ω σ η  ο σ τ ικ ώ ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  με τη χ ρ ή σ η  γ -α κ τ ιν ο β ο λ ία ς . Φ αίνεται ότι οι 

χ α μ η λ ές  δ ό σ ε ις  π ο υ  π ρ ο φ υ λ ά σ σ ο υ ν  τις β ιο λ ο γ ικ ές  ιδιότητες τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς  δεν  

κ α τ α σ τ ρ έ φ ο υ ν  τ ο ν  HIV και ά λ λ ο υ ς  ιο ύ ς , ε ν ώ  οι μ ε γ ά λ ε ς  δ ό σ ε ις  α κ τ ιν ο β ο λ ία ς  π ο υ
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α π ο σ τ ε ιρ ώ ν ο υ ν  το  μ ό σ χ ε υ μ α , κ α τ α σ τ ρ έ φ ο υ ν  ό λ ε ς  τις β ιολογικ ές το υ  ιδιότητες π ο υ  

π ρ ο ά γ ο υ ν  τη ν  ο σ τ ε ο γ έ ν ε σ η 204-207. Η λ ε π τ ο μ ε ρ ή ς  τή ρ η σ η  ό λ ω ν  τ ω ν  σ υ ν ε χ ώ ς  

β ελ τιο ύ μ ενω ν  π ρ ω τ ο κ ό λ λ ω ν  ελ έγ χο υ  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  και δ ο τ ώ ν  α π ό  τις τρ ά π εζες  

ο σ τ ικ ώ ν και ά λ λ ω ν  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  είναι η  ενδεδειγμ ένη  μ έ θ ο δ ο ς  π ο υ  δ ιασφ α λίζει τον  

χ ε ιρ ο υ ρ γ ό  και τ ο ν  α σ θ ε ν ή  δέκτη τ ο υ  μ ο σ χ ε ύ μ α τ ο ς 204.

Οι υ π ό λ ο ιπ ε ς  επ ιπ λ ο κ ές  κ υ μ ά νθ η κ α ν  σ ε  χα μ η λ ή  σ υ χνό τη τα : 2 π α ρ έ σ ε ις  του  

ισ χια κ ού  ν ε ύ ρ ο υ  (2%) σ ε  α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  είχαν υ π ο β λ η θ εί σ ε  μικρή επ ιμ ή κ υνσ η  του  

σ κ έ λ ο υ ς , ε ν ώ  σ υ ν υ π ή ρ χ ε  ση μ α ντικ ή  ρ ίκ νω σ η  και ο υ λ ο π ο ίη σ η  τω ν μ α λ α κ ώ ν  μ ο ρ ίω ν , οι 

ο π ο ίε ς  β ελ τιώ θ η κ α ν  έ ω ς  π λ ή ρ ο υ ς  α π ο κ α τ ά σ τ α σ η ς . Π α ρ α τη ρ ή θ η κ α ν  επ ίσ η ς  2 (2%) 

φ λεβ ικ ές θ ρ ο μ β ώ σ ε ις  και μία (1%) ε π ιπ ο λ ή ς  φ λ ε γ μ ο ν ή  π ο υ  θ ερ α π εύ τ η κ α ν  με την  

κ α τά λλ η λη  α γ ω γ ή .

Ο  π ρ ο εγ χ ε ιρ η τ ικ ό ς  σ χ ε δ ια σ μ ό ς  τη ς π ρ ο σ π έ λ α σ η ς ,  τη ς έκ τα σ η ς  το υ  ο σ π κ ο ύ  

π α ρ ά θ υ ρ ο υ ,  τη ς  ο σ τ ε ο τ ο μ ία ς  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ , τ ο υ  κ α θ ο ρ ισ μ ο ύ  το υ  μ ε γ έ θ ο υ ς  του  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς  W a g n e r  είναι α π ο φ α σ ισ τ ικ ό ς  για  την επιτυχία τη ς α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  με τη 

χ ρ ή σ η  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  σ τ ε λ έ χ ο υ ς 22'. Φ αίνεται ότι π ο λ λ έ ς  π ερ ιπ τώ σ εις  περ ιφ ερική ς  

μ ε τ α ν ά σ τ ε υ σ η ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  ο φ είλ ο ντα ι σ ε  α ν ε π α ρ κ ή  πρ οεγχειρη τικ ό  κ α θ ο ρ ισ μ ό  του  

σ ω σ τ ο ύ  μ ε γ έ θ ο υ ς  τ ο υ  σ τ ε λ έ χ ο υ ς . Ο  κ α θ ο ρ ισ μ ό ς  και η  τα ξινό μ η σ η  τω ν οστικώ ν  

ελλειμ μ ά τω ν είναι β α σ ικ ή ς  σ η μ α σ ία ς  και επιτρέπει σ τ ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό  ν α  κ α τα σ τρ ώ σ ει το  

σ ω σ τ ό  π λ ά ν ο  γ ια  τη ν  ε π έ μ β α σ η  (π ρ ο σ π έ λ α σ η , χ ρ ή σ η  μ ο σ χ ε υ μ ά τ ω ν  και μ έ γ ε θ ο ς  

σ τ ελ έ χ ο υ ς ). Κατά την έ ν α ρ ξ η  χ ρ ή σ η ς  του  σ υ γκ εκ ρ ιμ ένο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς , οι ενδείξεις 

π ε ρ ιο ρ ίζ ο ν τ α ν  κ υ ρ ίω ς  σ ε  π ερ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ά  κ α τά γμ α τα  με σ υ ν ο δ ό  χ α λ ά ρ ω σ η  του  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς  ή σ ε  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  με π ο λ ύ  σ ο β α ρ ά  ελλείμματα το υ  κεντρικού τριτημορίου  του  

μ η ρ ια ίου . Στις π ερ ιπ τ ώ σ ε ις  π ο υ  υ π ή ρ χ α ν  μ ικ ρ ότερη ς έκ τα σ η ς οστικά  ελλείμματα  

ε φ α ρ μ ό ζ ο ν τ α ν  στελέχη  π ο υ  σ τ α θ ε ρ ο π ο ιο ύ ν τ α ν  με ακ ρυλικ ό  π ο λ υ μ ε ρ έ ς . Χ άρη σ τα  

εν θ α ρ ρ υ ν τ ικ ά  π ρ ώ ιμ α  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ α , επεκτάθηκε η χ ρ ή σ η  τ ο υ  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r  και σ ε  ισχία με π ερ ιο ρ ισ μ έ ν α  οστικά ελλείμματα. 

Σ υ μ π ερ α σ μ α τικ ά , ό τ α ν , κατά την ά π ο ψ ή  μ α ς , υ π ά ρ χει η λ ύ σ η  του  π ρ ο β λ ή μ α τ ο ς  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  με τη χ ρ ή σ η  ε ν ό ς  σ τ ελ έ χ ο υ ς  π ο υ  στερ εώ νετα ι χ ω ρ ίς  τη χ ρ ή σ η  

α κ ρ υ λικ ο ύ  π ο λ υ μ ε ρ ο ύ ς  και π ρ ο σ φ έ ρ ε ι  ά ρ ισ τη  αρχική σ τ α θ ερ ό τ η τ α , αποτελεί λ ύ σ η  

επ ιλ ο γ ή ς .

Το μ η ρ ια ίο  σ τ έ λ ε χ ο ς  τ ύ π ο υ  W a g n e r  δύνα τα ι ν α  εμφυτευτεί χ ω ρ ίς  τεχνικές 

δ υ σ κ ο λ ίες , α φ ο ύ  θ α  έχει π ρ ο η γ η θ ε ί προσεκ τικ ή  προεγχειρητική  μελέτη. Δ ιά του  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς  α υ τ ο ύ  επ ιτυγχάνετα ι ισ χυ ρ ή  και α ξιόπιστη  αρχική περ ιφ ερική  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  

και π ρ ο ά γ ε τ α ι η δ ε υ τ ε ρ ο γ ε ν ή ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  μ έ σ ω  τη ς ο σ τ ικ ή ς α ν α γ έ ν ν η σ η ς  σ τ ο  

κεντρικό μ η ρ ια ίο , είτε έ χ ο υ ν  χρ η σ ιμ ο π ο ιη θ ε ί οστικά  μ ο σ χ εύ μ α τ α  είτε όχι. Η σ υ χνό τη τα  

ε μ φ ά ν ισ η ς  ε π ιπ λ ο κ ώ ν  είναι χ α μ η λ ή , εν ώ  η κλινική και ακτινολογική βελτίω ση είναι π ά ρ α  

π ο λ ύ  καλή . Α ποτελεί μια ά ρ ισ τη  εναλλακτική επ ιλογή  σ ε  α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις  ολικώ ν

t

.
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αρθροπλαστικών του ισχίου, ιδίως όταν συνυπάρχουν σοβαρά οστικά ελλείμματα του 

κεντρικού μηριαίου.
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ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ

Α π ό  τη μελέτη και μ α κ ρ ο χ ρ ό ν ια  π α ρ α κ ο λ ο ύ θ η σ η  τω ν α σ θ ε ν ώ ν  π ο υ  

υ π ο β λ ή θ η κ α ν  σ ε  ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  ολικ ή ς α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ ή ς  το υ  ισχίου με τη 

χ ρ ή σ η  μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς , π ερ ιφ ερ ικ ή ς σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς , μ η ρ ια ίο υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς  τ ύ π ο υ  

W a g n er , π ρ ο κ ύ π τ ο υ ν  τα εξ ή ς  σ υ μ π ε ρ ά σ μ α τ α :

1. Α π ό λ υ τ η  ένδειξη ε φ α ρ μ ο γ ή ς  τη ς π ρ ό θ ε σ η ς  α π ο τ ε λ ο ύ ν  οι π ερ ιπ τώ σ εις  ό π ο υ  

δ ια π ισ τ ώ νο ντ α ι εκτεταμένα οστικά  ελλείμματα και δομική α νεπ ά ρ κ ε ια  του  

κεντρικού  τρ ιτη μ ο ρ ίο υ  τ ο υ  μ η ρ ια ίο υ  ο σ τ ο ύ .

2. Η κλινική β ελτίω σ η  τω ν α σ θ ε ν ώ ν  είναι εντυπ ω σ ια κ ή , σ υμ β α ίνει ά μ ε σ α  

μετεγχειρητικά και α φ ο ρ ά  κ υ ρ ίω ς την υ π ο χ ώ ρ η σ η  το υ  π ό ν ο υ .

3 . Η κλινική βελτίω σ η  ό σ ο ν  α φ ο ρ ά  τ ο ν  π ό ν ο  και το  ε ύ ρ ο ς  κ ίνη σ η ς της  

ά ρ θ ρ ω σ η ς  τ ο υ  ισ χίου  είναι λ ιγό τερ ο  καλή, ό τ α ν  η ένδειξη για  την επ έμ β α σ η  

α π οτελεί το  π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  κ ά τα γμ α  και ό τ α ν  τ ο  ισχίο  έχει υ π ο β λ η θ εί σ ε  

π ε ρ ισ σ ό τ ε ρ ε ς  α π ό  μία επ εμ β ά σ ε ις  σ τ ο  π α ρ ε λ θ ό ν ,  αντίσ τοιχα .

4. Η οστική  α ν α γ έ ν ν η σ η  τ ο υ  κεντρικού μ η ρ ια ίου  και η π λ ή ρ ω σ η  τω ν  

ελ λειμ μ ά τω ν είναι εντυ π ω σ ια κ ή  και ά μ εσ η , σ χ ε δ ό ν  σ τ ο  σ ύ ν ο λ ο  τω ν  α σ θ ε ν ώ ν ,  

κ ο ρ υ φ ώ ν ετ α ι την τρίτη ε β δ ο μ ά δ α  μετεγχειρητικά και δεν  εξελίσσεται π ερ α ιτέρω  

μετά τ ο ν  18° μ ή να .

5 . Τα ο σ τ ικ ά  μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  ε ν σ ω μ α τ ώ θ η κ α ν  ά μ ε σ α  και σ υ ν έ β α λ α ν  σ τη ν  οστική  

α ν α γ έ ν ν η σ η . Η χ ρ ή σ η  τ ο υ ς  μ π ο ρ εί ν α  γίνεται μ ό ν ο  ό τ α ν  τα ελλείμματα είναι 

ιδιαίτερα εκτεταμένα .

6. Η ά ρ ισ τ η  αρχικ ή  π ερ ιφ ερικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η , η ελαστικότητα και το  σ χ ή μ α  του  

σ τ ε λ έ χ ο υ ς  π ρ ο ά γ ο υ ν  την δ ευ τερ ο γενή  σ τ α θ ερ ό τ η τ α  το υ  σ τ ελ έ χ ο υ ς  μ έσ ω  της  

π α ρ α γ ω γ ή ς  ν έ ο υ  οστίτη  ισ το ύ  σ τ ο  ε γ γ ύ ς  μ η ρια ίο .

7. Η ά ρ ισ τ η  αρχική σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η , επιτρέπει τη ά μ εσ η  κ ινη τοπ οίη ση  του  

α σ θ ε ν ο ύ ς  και τ ο ν  π ε ρ ιο ρ ισ μ ό  τω ν επ ιπ λ ο κ ώ ν.

8 . Η σ υ χ ν ό τ η τ α  ε μ φ ά ν ισ η ς  επ ιπ λ ο κ ώ ν  ή τα ν κάτω  το υ  μ έ σ ο υ  ό ρ ο υ  τη ς δ ιεθ νο ύ ς  

β ιβ λ ιο γ ρ α φ ία ς . Οι α σ θ ε ν ε ίς  π ο υ  π α ρ ο υ σ ία σ α ν  κ ά π ο ια  επ ιπλοκή  δεν  

υ σ τ ε ρ ο ύ σ α ν  σ τ ο  τελικό κλινικό και ακ τινολογικ ό  α π ο τ έλ εσ μ α .

9. Υ πάρχει σ υ σ χ έτ ισ η  μεταξύ τω ν  διεγχειρητικών κ α τα γμ ά τω ν, π ο υ  ή τα ν η 

σ υ χ ν ό τ ε ρ η  επ ιπ λ οκ ή  (16%) και του  μετεγχειρητικού ε ξ α ρ θ ρ ή μ α τ ο ς  του  ισχίου. 

Α ν το  κ ά τα γ μ α  σ υ μ β εί π ρ έπ ει ν α  δίνεται ιδιαίτερη π ρ ο σ ο χ ή  κατά την 

κ ινη το π ο ίη σ η  τ ο υ  α σ θ ε ν ο ύ ς .

10. Ο  σ ω σ τ ό ς  π ρ ο εγ χ ειρ η τ ικ ό ς  σ χ ε δ ια σ μ ό ς  και η εμπειρία του  χ ε ιρ ο υ ρ γ ο ύ , είναι 

α π α ρ α ίτ η τ α  στοιχεία  για  την επιτυχία τη ς ε π έ μ β α σ η ς . Ο  χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς  πρ έπ ει ν α  

είναι π ρ ο ε τ ο ιμ α σ μ έ ν ο ς  για  την π ιθ α νό τ η τα  ο σ τ εο τ ο μ ία ς  το υ  μ η ρια ίου  ή 

δ ια μ η ρ ια ία ς  π ρ ο σ π έ λ α σ η ς  με τη δ ιάνοιξη  οσ τικ ού  π α ρ ά θ υ ρ ο υ .
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11. Η επιλογή της διαμηριαίας προσπέλασης πρέπει να γίνεται όταν κρίνεται » 
δύσκολη η ασφαλής αφαίρεση των παλαιών υλικών και του τσιμέντου και το

εγγύς μηριαίο οστούν είναι δομικά ελλειμματικό,

12. Η αποφυγή της περιφερικής μετανάστευσης του στελέχους, που αποτελεί 

γνωστή επιπλοκή, αποφεύχθηκε εφαρμόζοντας δύο προϋποθέσεις: α. Την 

εμφύτευση της μεγαλύτερης δυνατής διαμέτρου και μήκους πρόθεσης, β.

Την καθυστέρηση της πλήρους φόρτισης έως την έναρξη σχηματισμού νέου 

οστού.

13. Θεωρούμε ότι το στέλεχος Wagner το οποίο στερεώνεται άριστα χωρίς τη
%

χρήση ακρυλικού πολυμερούς, που γεφυρώνει την σοβαρή οστεόλυση του χ 

κεντρικού μηριαίου, οδηγώντας στην αναγέννηση αυτού και παρουσιάζει * 

επιβίωση 99% στα 5 έτη, ενδείκνυται απόλυτα για τις συχνά δύσκολες 

αναθεωρήσεις ολικών αρθροπλαστικών του ισχίου.
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ΠΕΡΙΛΗΨΗ

Οι χ α λ α ρ ω μ έ ν ε ς  α ρ θ ρ ο π λ α σ τ ικ έ ς  του  ισ χ ίου , σ υ χ ν ά  σ υ ν ο δ ε ύ ο ν τ α ι  με σ ο β α ρ ά  

ο σ τ ικ ά  ελλείμ μ α τα  σ τ ο  κεντρ ικά  ά κ ρ ο  το υ  μ η ρια ίου . Η γ ε ν ε σ ιο υ ρ γ ό ς  αιτία τη ς ά σ η π τ η ς  

χ α λ ά ρ ω σ η ς  είναι η β ιο λ ο γ ικ ή  α ν τ ίδ ρ α σ η  σ τα  π ρ ο ϊό ν τ α  φ θ ο ρ ά ς .  Σ κ ο π ό ς  της  

α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  σ τ ις  π ε ρ ιπ τ ώ σ ε ις  α υ τ ές  είναι η επίτευξη ά μ ε σ η ς  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η ς  του  

εμ φ υ τ εύ μ α τ ο ς  σ τ ο  π ε ρ ιφ ε ρ ικ ό  υ γ ιές  μηρια ίο . Στα τέλη τη ς δεκ α ετία ς του  1980 μια νέα  

μ έ θ ο δ ο ς  σ τ ις  ε π ε μ β ά σ ε ις  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς  το υ  μ η ρια ίου  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  π ερ ιγ ρ ά φ η κ ε  α π ό  

τ ο ν  κ α θ η γη τή  Η. W a g n er , η ο π ο ία  φ α ιν ό τ α ν  ότι π λ η ρ ο ύ σ ε  ό λ ε ς  τις π ρ ο ϋ π ο θ έ σ ε ις  π ο υ  

π ρ ο ά γ ο υ ν  την β ιο λ ο γ ικ ή  σ τ α θ ε ρ ο π ο ίη σ η  και την οστική  α ν α κ α τ α σ κ ευ ή  του  

ελλειμ μ ατικού  κ εντρ ικ ο ύ  μ η ρ ια ίου . Η μ έ θ ο δ ο ς  σ υ ν ίσ τ α τα ι σ τ η ν  εμ φ ύ τευ σ η  ε ν ό ς  

κ ω νικ ο ύ , κ ρ ά μ α τ ο ς  τ ιτανίου , μ ε γ ά λ ο υ  μ ή κ ο υ ς  μ η ρια ίου  σ τ ε λ έ χ ο υ ς , το ο π ο ίο  είναι ευθύ  

και φ έρ ει σ τ η ν  επ ιφ ά ν ε ιά  το υ  επιμήκη ο ξύ α ιχ μ α  π τερ ύ γ ια  γ ε φ υ ρ ώ ν ο ν τ α ς  την 

ελλειμματική π ε ρ ιο χ ή . Α π ό  τ ο ν  Α π ρ ίλ ιο  το υ  1992 έ ω ς  το ν  Ν ο έμ β ρ ιο  του  2000, η 

π ρ ό θ ε σ η  τ ύ π ο υ  W a g n e r  χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ ε  σ ε  102 α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ις . Π α ρ α κ ο λ ο υ θ ή σ α μ ε  

95 α π ό  α υ τ έ ς  κ α τά  μ .ο . επί 60  μ ή νε ς  (8  έ ω ς  110), σ ε  81 γ υ ν α ίκ ε ς  και 8 ά ν δ ρ ε ς , με μ .ο. 

η λικ ίας τα 6 4 .5  έτη (2 7 -8 4 ) . Σε 84  α π ό  τα 95 ισχία  η ά σ η π τ η  χ α λ ά ρ ω σ η  α π ο τ έλ εσ ε  την 

ένδειξη γ ια  την ε π έ μ β α σ η  α ν α θ ε ώ ρ η σ η ς , σ ε  5 το π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  κ ά τα γμ α , σ ε  3 

κ α τ ά σ τ α σ η  G ird le s to n e , ε ν ώ  υ π ή ρ ξ α ν  και 2 θ ρ α ύ σ ε ις  σ τ ε λ έ χ ο υ ς . Ό λ ε ς  οι π ερ ιπ τώ σ εις  

ε μ φ ά ν ιζ α ν  ο σ τ ικ ά  ελ λείμ μ α τα  σ τ α δ ίο υ  I ή II κατά την α κ τινο λ ο γ ικ ή  τα ξινό μ η σ η  της  

AAOS. Σε 51 α π ό  α υ τ ές , με σ ο β α ρ ά  ο σ τ ικ ά  ελλείμματα , χ ρ η σ ιμ ο π ο ιή θ η κ α ν  οστικά  

α λ λ ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α  και ξ ε ν ο μ ο σ χ ε ύ μ α τ α . Η κλινική α ξ ιο λ ό γ η σ η  π ο υ  β α σ ίσ τη κ ε  σ τη ν  

κ λίμ ακ α  M erle  d ' A u b ig n e  και P oste l (0 -6 ) εμ φ ά ν ισ ε  ση μ α ντικ ή  βελτίω ση : 62 ισχία  

(65% ) ή τα ν α ν ώ δ υ ν α  κ α τά  την τελευταία  εκτίμηση. Στο σ ύ ν ο λ ο  τ ω ν  επ α ν εξ ετ α σ θ έ ντ ω ν  

ισ χ ίω ν  ο  π ό ν ο ς  α ξ ιο λ ο γ ή θ η κ ε  κατά  μ .ο . σ ε  5.6 β α θ μ ο ύ ς , το ε ύ ρ ο ς  κ ίν η σ η ς  5 .2  και η 

ικα νότη τα  β ά δ ισ η ς  5 .3  β α θ μ ο ύ ς .  Α κ τινολογικ ά , 85  ισχία  (89% ) π α ρ ο υ σ ία ζ α ν  οστική  

α ν α γ έ ν ν η σ η , εν ώ  σ ε  μία μ ό ν ο  π ερ ίπ τ ω σ η  σ η μ ειώ θ η κ ε υ π ο χ ώ ρ η σ η  του  σ τ ε λ έ χ ο υ ς  

ά ν ω  τω ν 10 χ ιλ ιο σ τ ώ ν . Οι ε π ιπ λ ο κ έ ς  π ο υ  π α ρ α τ η ρ ή θ η κ α ν  σ τ ο  σ ύ ν ο λ ο  τω ν 95  

α ν α θ ε ω ρ ή σ ε ω ν  π ε ρ ιε λ ά μ β α ν α ν  5 εξ α ρ θ ρ ή μ α τ α , 15 διεγχειρητικά κ α τά γμ α τα  π ο υ  

π ω ρ ώ θ η κ α ν  γ ρ ή γ ο ρ α ,  μία ε π ιπ ο λ ή ς  φ λ ε γ μ ο ν ή , 2  εν τω  β ά θει φ λ ε β ο θ ρ ο μ β ώ σ ε ις ,  2 

δ ιεκ β ο λ ές  τη ς  π ρ ό θ ε σ η ς  δια  του  π ρ ό σ θ ιο υ  φ λ ο ιο ύ  και 2  ν ε υ ρ α π ρ α ξ ίε ς . Δ ύ ο  ισχία  

χρ ε ιά σ τη κ ε ν α  α ν α θ ε ω ρ η θ ο ύ ν :  ένα  σ τ έ λ ε χ ο ς  χ α λ ά ρ ω σ ε  ά μ εσ α  μετεγχειρητικά, ό π ο υ  

τ ο π ο θ ετ ή θ η κ ε  ν έ ο  μ ε γ α λ ύ τ ε ρ η ς  δ ια μ έτρ ο υ , ενώ  σ τ ο  δ εύ τερ ο  π ο υ  είχε β ρ α χ ύ  α υ χ έ να  

και ε ξ α ρ θ ρ ώ ν ο ν τ α ν , έγ ινε  α ν τ ικ α τ ά σ τα σ η  τη ς κ ε φ α λ ή ς  με ά λ λ η  μ α κ ρ ύ τ ερ ο υ  α υ χ έ να . Η 

στατιστική α ν ά λ υ σ η  έδειξε σ υ σ χ έ τ ισ η  μεταξύ του  α ρ ιθ μ ο ύ  τω ν π ρ ο η γ η θ έ ν τ ω ν  

ε π ε μ β ά σ ε ω ν  και τ ο υ  τελ ικ ού  α π ο τ ε λ έ σ μ α τ ο ς  γ ια  το  ε ύ ρ ο ς  κ ίν η σ η ς  π ο υ  ήταν 4.6  

(ρ = 0 .0 2 ). Ε π ίση ς, ό τ α ν  η ένδειξη  για  την α ν α θ ε ώ ρ η σ η  ή τα ν το π ε ρ ιπ ρ ο θ ε σ ικ ό  

κ ά τα γμ α , ο  μ .ο . τ ο υ  σ κ ο ρ  γ ια  τ ο ν  π ό ν ο  ή τα ν 5 .2  (ρ = 0 .0 3 3 ) και ό λ ε ς  α υ τές  οι

I
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περιπτώσεις χρειάστηκε να υποβληθούν σε διαμηριαία προσπέλαση (ρ<0.004). Τα 

διεγχειρητικά κατάγματα συσχετίστηκαν με μετεγχειρητικά εξαρθρήματα (ρ=0.003).

Το συμπέρασμα που προκύπτει είναι ότι η χρήση αυτής της πρόθεσης αποτελεί 

μια πολύ καλή επιλογή στις επεμβάσεις αναθεώρησης ολικών αρθροπλαστικών του 

ισχίου με συνοδό οστεόλυση του εγγύς μηριαίου. Επιτυγχάνεται μια ισχυρή και 

αξιόπιστη αρχική περιφερική σταθεροποίηση, η οποία προάγει την δευτερογενή 

σταθεροποίηση μέσω της ταχείας οστικής αναγέννησης στο κεντρικό μηριαίο. Η 

άμεση κινητοποίηση μειώνει τον κίνδυνο εμφάνισης επιπλοκών. Η ελαστικότητα του 

στελέχους, η επιφάνειά του, το κωνικό σχήμα και η κατάσταση που προσομοιάζει με 

κάταγμα μετά την επέμβαση, φαίνεται να ευοδώνουν το σχηματισμό νέου οστού στο , 

κεντρικό μηριαίο. Ο ρόλος των αλλομοσχευμάτων στην ενίσχυση της διαδικασίας 

δημιουργίας νέου οστού είναι συζητήσιμος και δεν φαίνεται να είναι σημαντικός.
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ABSTRACT

Revision after failed total hip arthroplasty is frequently associated with severe 

bone loss in the proximal femur. The process of aseptic loosening has been attributed 

to a biologic reaction to particulate wear debris. The purpose in revision surgery is to 

achieve solid primary stem fixation into the healthy femoral diaphysis. By late 80’s, 

professor H. Wagner described a new technique for revision of the femoral 

component that seem ed to enhance osseointegration and reconstruction of the 

defective proximal femur. From April 1992 to November 2000, Wagner stem was 

utilized in 102 revisions. We followed up 95 cases for a mean of 60 months (8 to 110). 

There were 81 women and 8 men, with a mean age of 64.5 years (27-84). Aseptic 

loosening with severe bone resorption was the indication for surgery in 84 cases, 

periprosthetic fracture in 5, Girdlestone situations in 3 and 2 broken stems. According 

to AAOS radiographic evaluation, ail cases showed bone loss levels I and II 

preoperatively. Bone allografts and substitutes were used in 51 cases with large 

defects. Clinical evaluation according to the Merle d' Aubigne and Postel scale (0-6) 

revealed significant improvement; 62 cases (65%) were painless. Pain was at mean 

5.6 points, r a n g e  o f m o tio n  5.2, and walking ability 5.3 points. Radiologically, 85 cases 

(89%) had evidence of rapid bone regeneration, and there has been only one 

massive subsidence of the stem (>10mm). There is little difference in the results after 

revision between a relatively small and an extended defect. Complications 

consisted of 5 dislocations, 15 intraoperative femoral fractures that healed rapidly, 

one superficial infection, 2 perforations of the anterior cortex and 2 neurapraxias. Two 

hips had to be re-revised; one becam e loose early postoperatively and the stem was 

changed to a larger diameter one, while the other had a short offset causing 

recurrent dislocations and the head was changed to a longer one. Statistical analysis 

showed correlation between the number of previous operations and the final mean 

score for range of motion that was 4.6 (p=0.02). Also when periprosthetic fracture was 

the Indication for revision, m ean final score for pain was 5.2 (p=0.033) and all fracture 

cases underwent transfemoral approach (p<0.004). Intraoperative femoral fractures 

were correlated to postoperative dislocations (p=0.003).

The use of the Wagner stem is an excellent option in revision THA with severe 

bone resorption in the proximal femur. It bridges the large proximal bone defects by 

anchoring into the healthy diaphysis. It allows solid and reliable primary fixation and 

significant rotational stability, encouraging secondary fixation by rapid bone 

regeneration in the proximal femur. Early mobilization diminishes complications. 

Elasticity of the titanium stem, rough blasted surface, conical shape and fracture-like 

situation seem to enhance bone regeneration. The role of allografts in enhancing new 

bone formation is controversial and doesn't seem to be important.
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