Protezowanie stawu biodrowego u psow

Beata Degoérska, Jacek Sterna
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Trudno sobie wyobrazi¢ wspélczes-
na medycyne bez mozliwosci lecze-
nia z wykorzystaniem zamiennikéw tka-
nek i narzadéw. Aby mozliwe bylo stoso-
wanie protez umieszczanych we wnetrzu
organizmu pacjenta, nalezato pokonac oba-
wy wynikajace z konieczno$ci wszczepie-
nia obcego materialu. Jak podaje Kmieciak:

»Obserwacje czynione na podstawie reak-
¢ji organizmu na obecnos¢ ciala obcego ra-
czej nie zachecaly do tego typu dziatan —
rany goily sie Zle. Zaobserwowano jednak,
ze umieszczenie obcego materialu miedzy
powierzchniami stawowymi opéznia pro-
ces zesztywnienia stawu w jego operacyj-
nym leczeniu. Pierwsza taka udokumen-

towana operacje przeprowadzil w Nowym
Jorku w 1840 r. ].M. Carnochan z uzyciem
kawalka drewna do leczenia zesztywnie-
nia stawu skroniowo-zuchwowego u czlo-
wieka” (1).

Obecnie mozliwosci zastapienia pro-
teza chorych stawéw u ludzi sa szerokie
— oprécz protezy stawu biodrowego sto-
sowane sg rutynowo protezy stawéw ko-
lanowego i tokciowego, ktére do wetery-
narii dopiero wkraczaja (2, 3).

Protezowanie stawow biodrowych jest
dobrze opracowang i szeroko stosowana
technika leczenia choréb tych stawdw za-
réwno u ludzi, jak i u zwierzat. W wete-
rynarii procedura ta znajduje zastosowa-
nie gléwnie u psow.
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Poczatki protezopastyki stawu bio-
drowego w medycynie siggaja korica XIX
wieku. Préb bylo wiele, jednak zadna nie
konczyta si¢ powodzeniem. Przelomem
w alloplastyce stawow biodrowych byto
zastosowanie przez Charnleya na poczat-
ku lat 60. XX wieku cementu kostnego do
zamocowania elementéw protezy.

W weterynarii pionierami w prébach
zastosowania protezy stawu biodrowe-
go byli Brown i Gorman (4), ktérzy pro-
wadzili swoje do$wiadczenia w latach 50.
ubieglego stulecia.

Jednakze powodzenie osiagnieto dopiero
dwadziescia lat pdzniej, wykorzystujac model
cementowej protezy Richard’s Canine II.

Uwagi na temat nazewnictwa

Terminy ,proteza cementowa” i ,cement
kostny’; ktére zostaly tu uzyte, nalezatoby
omoéwic. Nazwy te nie brzmia dobrze w je-
zyku polskim. Mozna by sie spodziewac, ze
»proteza cementowa” zrobiona jest z cemen-
tu, tak jednak nie jest. Materialy uzywane
do wykonania protezy oméwione sa dalej.
W istocie termin ,proteza cementowa” jest
jedynie wygodnym w uzyciu skrétem okre-
$lenia ,proteza mocowana w fozu kostnym
za pomoca cementu” i w takim znaczeniu
jest powszechnie w Polsce uzywany. Trud-
no zaproponowac inna (,proteza cemento-
wana”?, ,proteza zacementowana”?), ktéra
bylaby nazwa nie tylko nows, ale lepsza —
sensowniejszg i co najmniej tak wygodna,
jak ta powszechnie stosowana ,,proteza ce-
mentowa”. Ten ostatni termin bedzie zatem
uzywany w dalszej czesci pracy ze $wiado-
mosciy, ze jest to skrét myslowy.

Co do ,cementu kostnego” to mozna,
wzorujac sie na uwagach Klosa na temat
»Sruby korowej i gabczastej” (5), zastapic¢ go
innym terminem. ,Cement kostny” nie jest
zrobiony z kosci, jest to sztuczne tworzywo
akrylowe — plastik. Dostarczany jest w po-
staci proszku i ptynu, ktére zmieszane w od-
powiednich proporcjach polimeryzuja, wy-
dzielajac przy tym stosunkowo malo ciepta
i tworza twardg mase. Cement taki ma za-
stosowanie w wielu ortopedycznych techni-
kach operacyjnych. Mozna zatem $miafo na-
zwac go ,cementem ortopedycznym” na po-
dobienistwo sruby ortopedycznej czy tez calej
gamy cementéw stomatologicznych.

Wskazania do zastosowania protezy
stawu biodrowego

Zastosowanie protezy stawu biodrowego
jest zabiegiem ostatecznym i stosowanym
zwykle po wyczerpaniu innych mozliwych
metod postepowania. W przypadku zwie-
rzat zabieg mozliwy jest do przeprowa-
dzenia po zakonczeniu wzrostu pacjenta,
co u pséw duzych ras ma miejsce w wieku
14—16 miesiecy zycia.
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Wskazaniem do zabiegu jest przede
wszystkim dysplazja stawéw biodrowych
z nastepowymi zmianami o charakterze
zwyrodnieniowym oraz z objawami bdlu
ze strony bioder. Innymi wskazaniami sa:
zmiany zwyrodnieniowe stawéw biodro-
wych nie zwigzane z ich dysplazja, choro-
ba Legg — Perthesa, przewlekle, nawraca-
jace zwichniecie stawu biodrowego, nie-
prawidlowo wykonana amputacja glowy
i szyjki ko$ci udowej, nieprawidtowy zrost
lub brak zrostu w ztamaniach glowy i szyjki
ko$ci udowej, zlamania w obrebie panewki
stawu biodrowego (4, 6,7, 8,9, 10). Do nie-
dawna proteza dostepna byta dla pacjentéw
powyzej 13—15 kg masy ciata (7). Obecnie
brak jest wskazan lub przeciwwskazan do-
tyczacych masy ciala zwierzecia. Zastoso-
wanie nowych modeli protez o zréznicowa-
nych wielkos$ciach daje mozliwo$¢ opera-
cji zwierzat bez wzgledu na ich mase ciala.
Nie ma takze gérnego limitu wieku, w kto-
rym moze by¢ wykonany zabieg wszczepie-
nia protezy stawu biodrowego.

Nalezy podkresli¢, ze niezaleznie od
wszystkich wskazan kandydatem do za-
biegu alloplastyki stawu biodrowego moze
by¢ wylacznie zwierze, u ktérego wystepuja
objawy bélowe dotyczace stawéw biodro-
wych. Niezaleznie od stopnia zaawansowa-
nia zmian widocznych w badaniu radiolo-
gicznym, to klinicznie odczuwany bol decy-
duje o kwalifikacji pacjenta do zabiegu.

W kwalifikacji zwierzat do zabiegu nale-
zy wzia¢ pod uwage przeciwwskazania, ktére
moga zniweczyc¢ efekt pracochtonnej i kosz-
townej procedury i by¢ przyczyng zupelne-
go niepowodzenia, a w najlepszym wypadku
niezadowolenia wlasciciela zwierzecia.
Najwazniejsze z przeciwwskazan to:

1. Toczacy sie¢ jakikolwiek septyczny pro-
ces zapalny — dotyczy¢ moze zapalenia
dziasel, migdalkéw, pecherza moczowe-
go, skdry itp.

2. Zaburzenia o podlozu neurologicznym
dotyczace koniczyn miednicznych (ze-
sp6t chwiejnosci, zesp6t konskiego ogo-
na, przepuklina jadra miazdzystego,
zwyrodnienie rdzenia kregowego itp.).

3. Inne wspdlistniejace zaburzenia ruchu
wynikajace z probleméw ortopedycz-
nych (np. przerwanie wiezadla krzy-
zowego przedniego).

4. Nie poddajace sie leczeniu choroby
og6lne (zaburzenia gruczotéw dokrew-
nych, niewydolnos¢ krazenia, watroby,
nerek, zaburzenia krzepliwosci krwi,
choroba nowotworowa).

5. Temperament pacjenta utrudniajacy
postepowanie pooperacyjne (nadpo-
budliwos¢, agresywnosc).

Rodzaje protez

Protezy stawu biodrowego mozna podzieli¢
ze wzgledu na spos6b mocowania jej ele-
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Total hip replacement in dogs
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Total hip replacement of the femoral head and
acetabulum has become well established, effecti-
ve method for treating disabling hip conditions in
humans and in animals. Canine hip dysplasia with
secondary osteoarthritis is the most common indi-
cation for hip arthroplasty. Modular hip prosthesis
- cemented or cementless - has several advanta-
ges over the fixed-head system. In the modular sy-
stem the femoral component is made of two separa-
te pieces: a stem and a head. The hole in the head
allows insertion of the stem at different depth. The
modular system gives the surgeon a broader choi-
ce of neck length when compared with the fixed-

head system.

Keywords: total hip replacement, dog, hip dys-
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mentéw w tozu (cementowe i bezcemen-
towe) oraz ze wzgledu na jej budowe (mo-
dulowe i nie majace tej zalety).

Protezy zawsze skladajg sie z czesci bio-
drowej i udowe;j.

Czes¢ biodrowa to proteza panewki
(albo panewka protezy). Materialem, z kt6-
rego wykonuje si¢ komercyjne protezy
panewek jest polietylen o bardzo wyso-
kim ciezarze czasteczkowym (ultra high
molecular weight poliethylene). Jest on
do$¢ odporny na $cieranie, a takze posia-
da niewielki wspélczynnik tarcia w kontak-
cie z glowa protezy. W zaleznosci od ro-
dzaju materiatu, z ktérego wykonana jest
para traca: glowa — panewka, szacuje sie,
ze ilo$¢ produktéw zuzycia zaleznych od
opordw tarcia w obrebie pary tracej moze
siega¢ 40—100 mm/rok (11).

Cze$¢ udowa protezy moze stanowic
jeden element. Trzpiert wprowadzany do
jamy szpikowej ko$ci udowej przecho-
dzi w odcinek odpowiadajacy szyjce ko-
$ci udowej, a ten zakonczony jest kulista
glowa (ryc. 1).

Sa jednak takie modele, w ktérych
trzpien protezy wraz z odcinkiem odpo-
wiadajacym szyjce ko$ci udowej stanowi
jeden element, a proteza gtowy drugi, czy-
li protezy modulowe (ryc. 2).

Trzpienie i glowy protez zazwyczaj wy-
konane sg z tytanu lub kobalto-chromo-
molibdenu. Glowy endoprotez wykonywa-
ne moga by¢ réwniez z materialéw biocera-
micznych (np. tlenku cyrkonu). Materialy
takie daja sie latwo szlifowaé w okreslo-
nych warunkach i ze wzgledu na znaczna
twardo$¢ sa odporne na $cieranie w kon-
takcie z polietylenem panewki (12). Ce-
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ramika nie znajduje jednak zastosowania
w weterynarii, gdzie powszechnie jako ma-
terial na glowy protez wykorzystywane sa
stopy metali.

Protezy cementowe

Sposéb mocowania wszczepu w lozu jest
niezwykle istotnym czynnikiem decydu-
jacym o losach protezy. Od prawidlowe-
go polozenia poszczegdlnych elementéw
implantu wzgledem siebie, a takze wzgle-
dem tkanek, zalezy stabilno$¢ i funkcjonal-
no$¢ protezy. Jak wspomniano na wstepie,
dopiero zastosowanie cementu przerwato
pasmo niepowodzen w protezowaniu sta-
wéw biodrowych. Wszystkie préby wczes-
niejsze nie przynosily pozadanego efektu
ze wzgledu na obluzowywanie sie¢ wszcze-
péw oraz zanik tkanki kostnej w kontakcie
z metalowymi elementami protezy (4). Byly
to protezy bezcementowe, chociaz nazwa
ta wtedy jeszcze nie istniata.

Materiatem, ktory spaja ko$¢ i proteze
jest polimetylometakrylat zwany cementem
ortopedycznym. W rzeczywisto$ci material
ten nie ma wlasciwosci klejacych, a jedynie
stuzy do wypelnienia przestrzeni miedzy
wszczepem a koscig. Ten sposéb mocowania
protezy wykorzystywany byt przez wiele lat
i stosowany jest po dzi$ dzien (ryc. 3).

Okazalo sie jednak, ze cement ortope-
dyczny wplywa niekorzystnie na organizm.
Powodowac¢ moze bowiem reakcje toksycz-
neialergiczne. Podczas mocowania cemen-
tu wskutek przedostawania si¢ drobin tlusz-
czu i szpiku kostnego do krwiobiegu moze
dojsé¢ do zatoréw tluszczowych. Cement
ortopedyczny moze takze powodowac za-
burzenia sercowo — naczyniowe (4, 7, 13).
Niekorzystna wlasciwoscia tego materialu
jest réwniez uleganie degradacji, co ostabia
mechaniczng wytrzymato$¢ polaczenia pro-
teza-ko$¢. Trudnymi do rozwiazania prob-
lemami zwiazanymi z zastosowaniem ce-
mentu moga by¢ zakazenia toczace si¢ na
granicy kos$¢-cement oraz aseptyczne ob-
luzowanie protezy (4, 14). Istotnym prob-
lemem jest takze duza réznica w module
sprezystosci kosci i cementu ortopedyczne-
go, co sprzyja jego kruszeniu si¢ (11).

Protezy bezcementowe

Krytyka sposobu mocowania protezy za
pomocg cementu ortopedycznego spowo-
dowala na poczatku lat 80. XX wieku po-
wstanie i rozwéj wspoélczesnych technik
bezcementowych. Trzpien protezy stoso-
wany w tym przypadku moze by¢ tak skon-
struowany, aby doszto do zwigkszenia jego
powierzchni, np. moze by¢ w % gérnej po-
kryty porowata warstwa. W pory o éred-
nicy 40—400 mikrometréw wrasta tkanka
kostna, co zwieksza powierzchnie kontak-
tu ko$¢-metal (4, 15). Mocowanie wszcze-

Ryc. 1. Proteza niemodutowa firmy PEROT

Ryc. 2. Proteza modutowa firmy PORTE

pu w kosci udowej odbywa si¢ z uzyciem
sily (12, 16). Aby trzpien nie ulegal wstep-
nej niestabilnosci, otwér w kosci udowej
musi by¢ bardzo precyzyjnie dopasowany

do rozmiardw trzpienia. Jesli otwér wyko-
nany pierwotnie bedzie zbyt ciasny, pod-
czas mocowania trzpienia dojdzie do znisz-
czenia powierzchni w tozu kosci udowej,
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Ryc. 3. Cement ortopedyczny

moga pojawi¢ sie mikropekniecia prowa-
dzace do wtdrnej niestabilnosci. Z kolei wy-
konanie zbyt duzego loza dla trzpienia po-
woduje niewystarczajacy kontakt miedzy
trzpieniem a koscig i prowadzi w efekcie do
pierwotnej niestabilnosci, co w pézniejszym
okresie jest przyczyna bélu. Uwaza sie, ze
szczelina miedzy ko$cig i wszczepem mniej-
sza niz 0,25 mm powinna zapewni¢ odpo-
wiedni kontakt obu powierzchni i umozli-
wié przerastanie tkanka kostna.

Mocowanie trzpienia protezy bez uzy-
cia cementu jest trudniejsze niz w technice
cementowej. Wymaga znacznie obszerniej-
szego instrumentarium oraz do$wiadcze-
nia chirurga w bardzo precyzyjnym i sta-
rannym wykonaniu foza.

Istotnym problemem jest takze wtasci-
wy doboér parametréw materiatu na trzpiert
endoprotezy, poniewaz zbyt matla sztyw-
no$¢ w stosunku do sztywnosci kosci po-
wodowac moze wzajemne przemieszcza-
nie sie wszczepu wzgledem kosci i brak
mozliwosci przerastania tkanka kostna.
Zbyt duza sztywno$¢ implantu prowadzi
do zaburzonego obciazania kosci i sprzy-
ja jej zanikowi, a co za tym idzie prowadzi
do obluzowania trzpienia (12).

Problem wyboru protezy

Z biegiem czasu okazalo sig, ze wyniki od-
legte zabiegéw bez uzycia cementu poréw-
nywalne sa z zabiegami z uzyciem cemen-
tu ortopedycznego. Liczba powiklan czy
tez niepowodzent w obu technikach ope-
racyjnych jest podobna i siega $rednio 3%
w technice z uzyciem cementu (17) i 5-6%
w technikach bezcementowych (16, 18).
Cze$¢ przyczyn niepowodzen jest podob-
na, cze$¢ bywa, rzecz jasna, rézna ze wzgle-
du na rézna technike implantacji, jednak
ze wzgledu na podobna skuteczno$¢ obu
technik nie mozna powiedzie¢, ze uzycie
jednej z nich daje znaczaco lepsze wyniki
niz uzycie drugiej.

Pytanie, ktére nurtuje lekarzy, planujg-
cych zajecie sie leczeniem pacjentéw z uzy-
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Ryc. 4. Instrumentarium do mocowania protezy cementowej firmy PORTE

ciem protezy, dotyczy zazwyczaj tego, na
ktdra proteze sie zdecydowac: cementowa
czy bezcementowa. Jednoznacznej odpo-
wiedzi na to pytanie nie ma, kazda z me-
tod ma swoje niewatpliwe zalety i wady.
Taki byl wynik dyskusji na powaznym fo-
rum, jakim jest spotkanie cztonkéw ESVOT
(19). Ci z lekarzy, ktérzy postuguja sie me-
toda z uzyciem cementu sa jej zwolenni-
kami, a ci, ktérzy wykorzystuja technike
bezcementowa uwazaja te wersje poste-
powania za lepsza.

Nikt nie podwaza jednak zalety pro-
tez modutowych, chociaz protezy nie-
modulowe typu Richard’s Canine II na-
dal z powodzeniem sg stosowane. Mo-
dulowo$¢ protezy polega na mozliwosci
doboru przed zabiegiem na podstawie
zdjecia rentgenowskiego trzpienia, gtowy
i panewki z kilku rozmiaréw, tworzac har-
monijna i pasujaca do konkretnego pacjen-
ta calo$¢. Poza tym nawet po ostatecznym
zamocowaniu w fozach zaréwno panewki,
jak i trzpienia mozna nadal dokonaé pew-
nej regulacji. Glowy protez modutowych
maja bowiem réznej glebokosci otwory
stuzace do ich osadzenia na blizszym kon-
cu trzpienia (odpowiadajacym szyjce ko-
$ci udowej). W przypadku stwierdzenia
niedopasowania przygotowanej wczes-
niej protezy glowy do panewki i wynikaja-
cej z tego luznosci stawu (lub odwrotnie —
problem z wprowadzeniem glowy protezy
do panewki) mozna skorzystac z innej glo-
wy, ktora odpowiednio plycej lub glebiej
nasunie si¢ na trzpieni. Autorzy w prakty-
ce wlasnej korzystaja z dostepnej na kra-
jowym rynku modulowej protezy stawu
biodrowego (ryc. 2, 4).

Pozytywne do$wiadczenia z uzyciem
protez modulowych sprawily, ze wprowa-
dzone pézniej protezy bezcementowe sa
wylacznie wszczepami modutowymi.
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