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La presente invención se refiere a casquetes 
o copas acetabulares protésicos. Más particularmente, se 
refiere a casquetes acetabulares protésicos para usar con 
una prótesis de cuello y cabeza de fémur efectuando una 
sustitución total de articulación de cadera.

La sustitución total déla cadera se dice que 
origina cambios en la configuración de transmisión de es­
fuerzos en la región acetabular. Después de la sustitución 
de la articulación, la fuerza de contacto en la copa p  ̂I 
casouete tiende a empujar al mismo dentro del hueso poro­
so qntre las paredes medial y lateral del íleon. Como.con­
secuencia, hay un aumento en el esfuerzo compresivo en él 
.hueso poroso inmediatamente superior al casouete. Por aña­
didura, la penetración del cascuete dentro del hueso jaro­
so tiende a esparcir las paredes del íleon y crear esfuer­
zos de tensión y compresión más altos en el hueso poroso. 
Simultáneamente se crean esfuerzos de tensión significati­
vos en la porción inferior del cascuete de pegamento o ce­
mento.

Los esfuerzos en el hueso poroso y en el pega­
mento después de una sustitución total de cadera pueden 
relacionarse con un aflojamiento posterior del componente 
acetabular. El aflojamiento del componente acetabular so 
dice rué es la mayor complicación a largo plazo en la sus­
titución total de la cadera. Esto se ha observado en forma 
de evidencia radiográfica del límite entre el pegamento y 
el hueso en torno al componente acetabular. El aflojamien­
to y la migración del casouete acetabular puede relacionar­
se con un agrietamiento progresivo del pegamento y la con­
secuente respuesta biológica alrededor del componente. Los
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grandes esfuerzos en el hueso y/o la mala calidad del hue­
so contribuyen a esos procesos.

Ha habido numerosos intentos de la técnica an­
terior para difuminar o controlar los esfuerzos en la caps, 
de pegamento* Estos intentos incluyan estudios para incre­
mentar la rigidez del casouete acetabular, estudios para 
eliminar zonas delgadas de pegamento que pueden fragmen­
tarse bajo cargas pesadas y estudios para eliminar inaop^- 
sistencías o materiales extraños en el pegamento lo cualr 
puede originar puntos de alto esfuerzo.

Los casquetes acetabulares moldeados en mate­
rial plástico sintético tal como polietileno de alta den­
sidad son bien conocidos en la técnica. Se conoce el mol­
dear tales casouetes con espigas o vástagos espaciadores 
para establecer una distancia predeterminada entre eiqdbr-j 
so del casquete y el acetábulo subyacente. También es*.bien 
conocido en la técnica el aumentar la rigidez del casque­
te acetabular, o bien por añadir pegamento adicional, o 
un refuerzo de metal al casouete. Esto motiva una transmi­
sión distribuida más uniformemente de los esfuerzos a las 
paredes del íleon. El aumento de la rigidez del casquete 
acetabular mediante la adición de un refuerzo metálico dis­
tribuye los esfuerzos sobre una zona más amplia, reducien­
do esfuerzos de pico en el hueso y el pegamento. Una mayoi 
porción del hueso cortical fuerte en la periferia del cas­
quete soporta un grado mát.s alto de carga oue con,un compo­
nente acetabular relativamente flexible, y el pegamento de 
hueso relativamente quebradizo está, de esta manera, pro­
visto con un grado de protección contra cargas excesivamen- 
te mal repartidas. Un refuerzo de metal en contacto intimo
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-con un revestimiento de polietileno limita también el flu­
jo en frío del polietileno y reduce la potencialidad de 
deformación del revestimiento de polietileno con un uso 
prolongado.

Una prótesis acetabular disponible comercial- 
mento tiene un revestimiento de polietileno con un número 
de espigas separadoras moldeadas en polietileno reforzada 
por una armadura de aleación de titanio. Es comercial3.TB.ada

- * * wpor Biomet Inc., Box 587* Airport Industrial Park, WsgPtia'v,
Indiana, bajo la marca no registrada de "BIO-CLAD". Si
bien el refuerzo limita el flujo en frío del revesti^j.e^-

I *-  t *to, no elimina o incluso minimiza el flujo en frió. Se ha 
encontrado una separación entre el revestimiento y el re-
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fuerzo. Se cree oue ésta se foima después del proceso*
* * .moldeado,,conforme se enfria el polietileno. Es conodá'da

cue el nolietilcno se contrae conforme se enfria ka&*tíV*2.a ** # # ̂ #
temperatura ambiente. También, los sepai'adores moldeados* w * *
en polietileno se cree oue interrumpen la capa de pegamento 
y originan concentradores de esfuerzos de una. manera oue 
será explicada más adelante.

La patente ¿e EB.UU. 3*698.017 describe un dis­
positivo de prótesis acetabular de forma de casquete gene­
ralmente hemisférico y oue incluye una pluralidad de nerva­
duras anulares formadas alrededor de su superficie exterior 
las cuales se dice oue reducen la. posibilidad de oue el 
dispositivo se desplace dentro del acetábulo. Si el dispo­
sitivo se desplaza, el resultado podría ser apretar el pe­
gamento en su mayor parte sobre una zona significativa se­
parada del surco que pasa a través de esa zona. Do aquí 
que, a través del uso de al menos tres nervaduras incluyen--

04025
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do una adyacente al reborde del casquete, se dice oue el 
dispositivo provee mayor unifirmidad a la capa de pegamen­
to formada entre el casouetc y el acetábulo. Sin embargo, 
ce cree oue la configuración de nervadura anular inhibe 
el flujo del pegamento blando de hueso alrededor de la 
prótesis conforme se está colocando. Así, las zonas más 
cercanas al rebordo del casquete pueden ser dejadas con 
relativamente poco pegamento conforme la masa de 
to blando es empujada hacia el centro con la introducción 
del casr-uetc. Adicionalmente, la presencia de nervaduras 
de clástico en la capa de pegamento separa el pegamento 
efectivamente en una seno de discos paralelos inteiboüec- 
tados en lugar do una forma más estructural y básicamente 
hemisférica. También, como se hace notar anteriormente^, 
un casouete no reforzado tal como está sujeto al pcgiuá'ntí 
de hueso a cargas no uniformes con esfuerzos compre

* * * *sustanciales hacia la parte superior. ....* * *
La solicitud de patente británica GB 2o3t)lLj*3 A 

describe otro intento para asegurar un espesor de capa de 
pegamento óptimo entre el casouetc y el acetábulo. Descri­
be un casouete acetabular no reforzado que tiene un núme­
ro do surcos receptores de pegamento de hueso formados en 
la superficie externa del casquete y porciones circunfe­
renciales no acanaladas oue soportan espigas enterizas o 
insertadas. Se dice que las espigas actúan como separado­
res para facilitar la formación de una capa de pegamento 
de hueso de un espesor sustanpialmentc constante entre el 
casouete y el acetábulo. Una pestaña enteriza alrededor 
de la periferia circular del casquete sirve, en el uso, 
para aplicar presión al pegamento de hueso y empujarlo

04025



dentro del hueso y los surcos del casquete. Aunoue los 
espaciadores permiten al cirujano controlar el espesor 
del pegamento, cada espaciador es un material extraño 
presionado dentro del pegamento. La presencia de cual­
quier material extraño interrumpe de manera efectiva el 
manto de pegamento.

Es bien conocido que las discontinuidades en**el pegamento crean concentradores de esfuerzos. La drfe*-*** * *,
rancia en módulo de compresión entre el material de !CsEs.*
espigas y el pegamento de hueso interrumpe la transmisión
suave de las cargas. El módulo de compresión se relaóá.o'm. * .*con la rigidez o capacidad de soportar carga del material.
Puede ser definido como la relación del esfuerzo compre­
sivo nominal en el material manejado y la correspondiente***deformación bajo el limite proporcional del material^**.*

La patente de RE.UU. 3.285.071 describe ún(^s 
paciador de pegamento protésico para controlar el es*?esór 
de pegamento aplicado entre una pieza inserta protésica y 
un miembro de soporte tal como un acetábulo. Los espacia­
dores gen descritos como conteniendo una porción do cuerpo 
saliente generalmente cilindrica fabricada de pegamento 
aerílieo de hueso del tipo normalmente suministrado para 
uso quirúrgico y un alambre aguzado fabricado de una alea­
ción de acero tal como un acero inoxidable. En la prácti­
ca, los separadores son introducidos individualmente den­
tro de la superficie del hueso acetabular. El uso real de 
estos separadores individuales en un quirófano se cree ouc 
es problemática. Están hechos en diferentes alturas y con 
diferentes alambres que renuicren ser seleccionados en el
quirófano. Deben ser introducidos individualmente en el
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" hueso acetabular. Existe el riesgo de oue se caigan o se 
salgan cuando se introduce el pegamento de hueso o cuando 
la copa acctabular es ajustada sobre ellos. Requieren el 
uso de instrumentos adicionales y relacionados con la ha­
bilidad o experiencia para situarlos apropiadamente sobre 
la superficie del hueso acctabular y mantenerlos en la 
alineación adecuada mientras se los introduce en el hueso 
subyacente. Si se desalinean, inicialmente o durante 11̂ .1
introducción del cemento de hueso en el acetábulo, cl'.oó-* *.*
pesor del manto de pegamento puede ser afectado adversa­
mente de forma desconocida para el cirujano. La desalinea-

*  *  ** * *ción de un separador puede impedir la alineación adecuada 
do la prótesis dentro del acetábulo.

La ventaja de los separadores hechos de
* * *monto ae hueso en lugar do polietileno o metal u otr^s m a ­

teriales se dice rué reside en la eliminación virturJ/áTc i
superficies de contacto entre los separadores y el neganenj-

. ** * *to cíe hueso donde se sabe ouc se concentran los esfuerzos.
La superficie de los separadores de pegamento de hueso 
acrílico polimerisado se dice que repolimerizan cuando se 
introduce el nuevo pegamento de hueso acrílico, eliminando 
con ello afectivamente toda suoerficie de contacto.

En el caso de los separadores descritos en la 
patente de KH.UU. 3.285.071 esta ventaja no se realiza to­
talmente debido a la presencia de los alambres aguzados. 
Los alambres, en razón de su módulo más alto, tienden a 
introducir concentraciones de esfuerzos en las superficies 
de contacto entre los alambres y sus respectivos separa­
dores.



RESUMEN DE LA INVENCION

De acuerdo con la invención se ha creado un 
casquete acetábülar protésico integral que incluye un re­
vestimiento de polietileno de peso molecular ultra elevado 
en contacto intimo con una envuelta de aleación metálica 
adecuada y una pluralidad de dispositivos integrales sa­
lientes o espaciadores. Los espaciadores o separadores. *:
son atrapados mecánicamente entre el revestimiento y Ha*.. .*
envuelta para eliminar la ¡necesidad de dispositivos loca­
lizadores de tipo alambre adicionales, para evitar 1& dis- 
locación de los separadores durante la cirugía y, simultá­
neamente, asegurar la colocación equidistante de los sep-,
redores en torno a la circunferencia de la envuelta.-&a&
secadores están construidos, preferiblemente, de polimbta-

* * *  *

crilato de metilo, el constituyente primario del pegamento
* * * *de huesos normalmente autorizado. ....

Los separadores de polimetacrilato de metilo se dice**c?u& 
pegan químicamente con el pegamento o cemento de hueso pa­
ra eliminar virtualmente una superficie de contacto entre 
los separadores y el pegamento. La unión real puede ser 
una unión química y/o mecánica hecha por cementación de 
disolvente, soldadura térmica, la contracción del pegamen­
to de hueso alrededor de los separadores u otro proceso. 
Siendo sustancialmente del mismo material que el pegamento 
de hueso, el módulo de compresión de los separadores es 
virtualmente el mismo que el del pegamento de huesos. Es­
to se relaciona con una capacidad de soporte de carga com­
parablemente igual entre los dos materiales y elimina los 
concentradores de esfuerzos.



p-MOD. 7.891 m t m 8

5

10

15

20

25

30

Al atrapar mecánicamente los separadores en­
tre el revestimiento y la envuelta, en lugar de moldear 
los espaciadores como parte del revestimiento o de la en­
vuelta, los separadores pueden evolucionar como evolucio­
nan los pegamentos de hueso con el tiempo. Los pegamentos 
de hueso más modernos pueden comprender materiales dife­
rentes. Conforme cambian los pegamentos, asi pueden cam­
biar los espaciadores, sin cambiar el revestimiento e&isr
tente o la envuelta existente. I*. **

. ..
Como se ha hecho notar anteriormente, los ma­

teriales elegidos para el revestimiento y para la enyueJLta 
se han seleccionado en razón de sus cualidades de soporte, 
su resistencia, su rigidez y otros factores. Su capacidad 
para unirse al pegamento de hueso no puede ser un factor.

Los materiales para los separadores puedbKf*^
preferiblemente, ser escogidos específicamente en r^zósa

* * *  *de su capacidad para adherirse químicamente a cualquier, 
pegamento de hueso que pueda ser usado. Adicionalmeiité be 
cree que losjBspaciadores que tienen un módulo de compre­
sión similar al del pegamento de hueso usado reducen o 
eliminan los concentradores de esfuerzos. Haciendo los 
separadores independientes del revestimiento y de la en­
vuelta, pueden utilizarse los materiales más adecuados 
para cada uno de estos artículos. De esta manera, confor­
me cambian los pegamentos, pueden cambiar los separadores 
para mantener las propiedades comparables del material.

Una configuración de casquete acetabular in­
tegral que utilice separadores iguales al pegamento faci­
lita las operaciones en el quirófano. Se elimina el uso 
de instrumentación adicione.! para colocar los separadores

34025
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- individuales sobre el hueso acetabular. B1 riesgo de error 
humano asociado con la colocación individual de los sepa­
radores sobre el hueso es eliminado, esto es, que los se­
paradores puedan no ser distribuidos uniformemente, que 
los separadores queden unidos inapropiadamente o sean uni­
dos a material de hueso degenerado. También se elimina la
necesidad de una multiplicidad de separadores independien-

* +

tes. I
Con una construcción integral, los separadoras 

están situados con seguridad en el revestimiento. Los se­
paradores pueden ser conformados para permitir un ajuste,

* Jmás universal del casquete acetabular dentro del acetábu­
lo. Al darles a los separadores una forma redonda o hemis­
férica, se proporciona mayor ajuste o flexibilidad en* 3^ 
implantación de la copa acetabular dentro del acetábulo^

Además, como un dispositivo enterizo, se.'éli-
* * * *

mina la oportunidad de mala colocación de dispositivps-*
* * w *independientes. Esto elimina otra posibilidad de error hu­

mano dentro del quirófano.
Quizá lo más importante es que el uso de una 

configuración de copa acetabular integral que utiliza se­
paradores mecánicamente atrapados de la misma naturaleza 
cue el pegamento elimina totalmente, por primera vez, dis­
continuidades y/o superficies de contacto dentro del manto 
del pegamento en las cuales puedan aparecer concentracio­
nes de esfuerzo objetables.

Otros objetos y ventajas de la invención se 
harán más claros a partir de los siguientes dibujos, en 
los cuales los mismos números señalan iguales partes, la 
descripción que acompaña y las reivindicaciones anejas.
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BREVE DESCRIPCION DE LOS DIBUJOS

La Fig. 1 es una vista lateral en alzado del 
casquete acetabular montado con porciones rotas y porcio­
nes en corte.

La Fig. 2 es una vista en perspectiva de des­
piezo ordenado del casquete acetabular de la Fig. 1 cono
porciones rotas y porciones en corte para ilustrar un T:3<- 
vestiniento interior, separadores y refuerzo o respa^&o[: 
metálico.

La Fig. 3 es una vista en corte de la coua
!*-.*acetabular de la Fig. 1 pegada al acetábulo.

La Fig. 4 es una vista en corte de la porción
de refuerzo metálico del casquete acetabular de laFfg;*2.

* * * .La Fig. 5 es una vista inferior del refuaggo
metálico de la Fig. 4. ******

La Fig. 6 es una vista en corte de la porción
* *  * *

de revestimiento interior del casquete acetabular de la 
Fig. 2.

La Fig. 7 es una vista inferior del revesti­
miento interior de la Fig. 6.

La Fig. 8 es una vista en alzado lateral de 
los separadores del casquete acetabular de la Fig. 2.

DESCRIPCION DB LA REALIZACION PREFERIDA

Con referencia a los dibujos, en los cuales 
iguales números de referencia designan piezas iguales a 
través de las diversas vistas, pe muestra un conjunto 2 
del casouete acetabular integral. Como puede verse mejor
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e n l a F i g .  2, el conjunto 2 comprende un revestimiento 
interior 4, una serie de separadores 6 y un refuerzo me­
tálico 8.

Con referencia en particular a las Figs. 6 y 
7, el revestimiento 4 se nuestra separadamente en vista 
en corte y vista inferior respectivamente. El revestimien­
to 4 incluye una superficie interior 10 y una superficie

*  *exterior 12. La superficie interior 10 y la superficie*..:
exterior 12 son de forma generalmente hemisférica. Lá*jsú*-

* * *
perficie interior 10 termina en la superficie 14 anular
biselada. La superficie exterior 12 termina en el labio.

. :anular 23. El labio 23* a su vez, está conectado con'laf 
muesca 16 la cual está compuesta por las paredes latera­
les 17* 19 y 21. La zona de superficie entre la super-fibie
biselada 14 y la muesca 16 comprende un reborde 18 parí?* * *
fárico anular. El reborde 18 incluye una superficie jbî se-

+ * * *
lada 20 conectada con la partid lateral 17 y una superficie* + +
superior 22 conectada con la superficie biselada 14.*^as 
superficies 20 y 22 estén conectadas en el radio 24.

En uso, la superficie interior 10 del revesti­
miento 4 proporciona la superficie de soporte para una ca­
beza de fémur usada para efectuar una sustitución total 
de cadera. La prótesis de la cabeza de fémur y el cuello 
relacionado con ella usados para efectuar la sustitución 
total de la articulación de cadera no ha sido mostrada* 
por ser bien conocida en la técnica. La cabeza de fémur 
que es finalmente elegida para usar con el revestimiento 
4 y la manera en la cual la cabeza de fémur y el revesti­
miento 4 están dimensionados son también bien conocidas 
en la técnica y no forman parte de la presente invención.



El revestimiento interior 4 puede ser moldeado o mecani­
zado de material plástico sintético tal como polietileno 
de alta densidad. Un polietileno de peso molécula^ ultra 
elevado proporciona una superficie de soporte probada y 
es generalmente preferible para recibir la cabeza de la 
prótesis femoral. El refuerzo o respaldo 8, por otra par­
te, puede estar hecho de aleación de titanio u otro metal* +biocompatible. La realización preferida está mecanizada.: 
de barra prefabricada de titanio-6 aluminio-4 vanadio;. *;
grado ELI. Tal material metálico es usado comúnmente en
implantes por su buena biocompatibilidad y su relativampn-

*  +  *

te bajo módulo de elasticidad. El espesor de la secclóir* 
transversal del refuerzo metálico 8 es generalmente uni­
forme de 2 mm. Este es reducido en la zona de los surcos,
según se explicará más adelante. ^. *

*  +  *

El respaldo o refuerzo metálico puede sq,r*des-
* * * *

crito mejor con relación a las Figs. 4 y 5. Generalmente 
comprende una superficie interior 26 y una superficie'ex- 
terior 28 con cuatro aberturas entre ambas señaladas como 
30 y 32. El refuerzo metálico 8 es generalmente hemisféric 
en su forma con la abertura 32 en su ápice. Las aberturas 
30 están dispuestas preferiblemente en forma radial desde 
y equidistantes desde la abertura 32.

Las aberturas 30 y 32 pueden preferiblemente 
ser sustancialmente similares en tamaño y forma. Como se 
muestra oui.sá mejor en conexión con la Fig. 4, las aber­
turas 30 y 32 son generalmente cilindricas y contratala­
dradas. Incluyen las paredes cilindricas mayores 36, pa­
redes cilindricas pequeñas 34 y la pared que las interco­
necta 38.

o
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La superficie interior 26 del refuerzo o res­
paldo metálico 8 se extiende radialmente hacia fuera desde 
la abertura central 32 hasta el asiento biselado 40. El 
asiento 40 está dispuesto anularmente en la superficie in­
terior 26 y está conectado entre la superficie interior 
26 y la muesca 42. El otro lado de la muesca 42 está co­
nectado al borde anular 44. La muesca 42, asi como el.bor-
de 44, está dispuesta angularmente alrededor de la circuí!-

* , *

ferencia de la superficie interior 26. La superficie iñí&-
rior 26 y la superficie exterior 28 están conectadas por
la superficie superior 46. I*.*** ***

La superficie exterior 28 incluye surcos ecua­
toriales 48 y surcos polares 50. Los surcos ecuatoriales
48 pueden verse mejor con referencia a la Fig. 2 y FigJ*%.

* **Los surcos polares 50, por otra parte, se ven mejor encías
Fig. 2 y Fig. 5. Los fines y ventajas de los surcos 4*§.T¡y*
50 se describirán más adelante. 1**+ *

Con referencia a las Figs. 2 y 8, los separa­
dores 6 se describirán en detalle. Los espaciadores 6 es­
tán compuestos de una porción de cabeza 52 generalmente ci­
lindrica en su forma y un cuerpo 54 de forma generalmente 
hemisfárica. Dependiendo del separador usado, pueden adi­
cionalmente incluir preferentemente una segunda porción de 
vástago 56 cilindrico para proporcionar una altura adicio­
nal general a los separadores 6. La porción cilindrica 52 
está conectada con la porción cilindrica 56 o la porción 
hemisfárica 54 mediante la superficie 58. Las partes supe­
riores de ios separadores 6 están compuestos por una super­
ficie 60 sustancialmente circular y plana.

Como antes se apuntaba, los separadores 6 están

04025
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-heclics preferiblemente de polimetacrilato de metilo. Los 
separadores S con una altura general de 3 mm por encima 
de la superficie exterior 28 se han encontrado ser prefe­
ribles. Este es considerado generalmente ser el espesor 
óptimo del pegamento. Puede usarse cualquier ndmero de se­
paradores 6 en cualquier distribución que se ajuste a un
hemisferio. El pegamento de hueso de polimetacrilato de

* +

metilo se sabe que es compatible con todas las prótesis..!
y técnicas modernas. Se dice qub la superficie de losj*se^
paradores 6 de acrilico polimerizado se pega químicamente
cuando la nueva pasta de pegamento es introducida. Se. di-

***. *ce que esta pegadura elimina cualquier tipo de formadbr'de
esfuerzos que podrían surgir de otra manera debido a la
inserción del separador dentro del acetábulo. La porción ,
hemisférica 54 de los separadores 6 permite una mayoi\t33exi
bilidad en la colocación del conjunto de casquete aceTfatp*l&* * * *
2 dentro del acetábulo.

Antes de la inserción en el acetábulo, deben 
ser conjuntados el revestimiento interior 4, los separado­
res 6 y el refuerzo o respaldo metálico 8. Primero, el re­
fuerzo metálico 8 es mecanizado en barra prefabricada de 
titanio-6 aluminio-4 vanadio, grado ELI, como se apuntaba 
anteriormente. Después, es mecanizado el revestimiento in­
terior 4 en políetileno de peso molecular ultraelevado.
Los separadores 6 son preferiblemente moldeados por inyec­
ción de polimetacrilato de metilo. A la temperatura ambien­
te, los separadores 6 son dejados caer dentro de las aber­
turas 30 y 32. Las superficies exteriores de los separado­
res 6 están adecuadas dimensionalmente y destinadas para  ̂
sustancialmente entrar en contacto con sus superficies con-



g¡ÓD.-7.391

5

10

15

20

25

30

jugadas de las aberturas 30 y 32. Más particularmente, las!
paredes 34 son yuxtapuestas contra las porciones cilindri­
cas 56, las paredes 38 contactan con las superficies 58 
y las paredes 36 son yuxtapuestas con las superficies 52.

Después, el revestimiento interior 4 es enfria­
do en nitrógeno liquido. Teniendo cuidado de no estropear 
alguna de las superficies del revestimiento interior 4,

*  o

éste es colocado dentro del refuerzo respaldo metálicj5*j8% 
Conforme el revestimiento interior 4 se calienta hastá. Í&
temperatura ambiente, se expande hasta un ajuste intimo
dentro del refuerzo metálico 8. Las superficies 12 y.¿!6.,

* * .

entran preferiblemente en contacto a través de su in*6erL
faz. Esto atrapa mecánicamente los separadores 6 dentro di
sus respectivas aberturas 30 y 32 y elimina la posibilidad

* * *de que el revestimiento interior 4 fluya en frió en e^al-
ouier hueco que pudiera existir de otra forma entre láh*.

. .  * *

superficies 12 y 26.
** * wUna vez que se ha completado el montaje y ca-

Ó!lentado a la temperatura ambiente, el revestimiento inte­
rior 4 está inmovilizado mecánicamente dentro del refuerzo 
metálico o respaldo 8 mediante la interacción de la muesca 
anular 16, el labio anuí ai' 23 y el borde anular 44. El la­
bio anular 44 entra ajustadamente dentro de la muesca 16. 
El labio 23 es yuxtapuesto al asiento 40 y se ajusta apre­
tadamente dentro de la muesca anular 42 para impedir la 
separación del revestimiento interior 4 y el refuerzo 8.
Se ha encontrado que las tolerancias en el revestimiento 
interior 4 y el refuerzo o respaldo metálico 8 pueden ser 
estrechamente controladas para alcanzar el contacto intimo 
que se requiere para limitar efectivamente la deformación

i
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por flujo frió del revestimiento 4 de polietileno prefe­
rido.

La colocacidn del conjunto 2 acetabular inte­
gral dentro del acetábulo se muestra en la Fig. 3. El pro-)- 
cedimiento Quirúrgico para insertar el conjunto 2 ¿entro 
del acetábulo es preparar éste escariando la superficie 
61 del hueso generalmente esférica hasta un tamaño de diá-L* o
metro esférico que sea generalmente igual al diámetrcC*ú$í
radio 24 del reborde 18. De esta manera, el acetábulo'je st.+ + *
tará preparado con un tamaño aumentado con el fin de aco­
modar la altura adicional o espesor de los separadores jS

***. *y aún colocar el conjunto 2 de copa acetabular en la'polsi-L
cién correcta. Durante la operacién de escariado, pueden
colocarse instrumentos para comprobar la uniformidad* *3el
escariado y la alineación correcta. Es importante quq,^el j
acetábulo sea limpiado y secado antes de la i n t r o d u c á ¡

*  .  * *  )
del pegamento acrilico de hueso 62 en el espacio entre*cui

^ * *

perficies.
También debiera tenerse cuidado de no manejar 

los separadores 6 con el fin de evitar cubrirlos con mate-- 
riales contaminados los cuales podrían impedir el proceso 
de polimerización. Después de que se ha insertado el pega­
mento acrilico de hueso y sometido a presión sobre la su­
perficie 61, el conjunto 2 de cascuete acetabular es empu­
jado manualmente a su posición hasta que se siente aue des- 
cansa sobre la superficie 61 del hueso. En este momento 
es posible mantener firmemente el casquete acetabular en 
su sitio y simultáneamente permitir al cirujano usar ambas 
manos para suavizar y empaquetar efectivamente el pegamen­
to alrededor del casquete acetabular. Una vez que el re-
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- lleno está completado, la zona es recortada y formada una 
superficie suave.

Cuando se está asentando el conjunto 2 dentro
del acetábulo, la superficie biselada 20 del reborde 18
sirve para someter a presión adicional el pegamento 62
acrilico de hueso. La porción hemisfórica 54 de los sepa^-
radores 6 además tiende a eliminar oclusiones en el pega-* +
mentó 62 y ayuda a la colocación del conjunto 2 sobreda.!
superficie 61 por no ser sensible a la posición. Con jsfslfo 
se quiere decir que, independientemente de la orientación 
o inclinación dentro del acetábulo, cada uno de los &$p&- 
radores 6 tendrá un punto sustancialmente idéntico de con­
tacto con la superficie 61. Esto asegura un espesor unifor 
me al pegamento 62 de hueso y además minimiza la posibiíri-
dad de formar inadvertidamente elevadores de esfuerzckden-

*  +  *

tro del pegamento de hueso. . * * *.
*  +  *  *

Los surcos ecuatoriales 48 y los surcos poda­
res 50 tienden a mejorar la fijación de la prótesis a* la 
capa de pegamento. Los surcos 48 y 50 son generalmente he­
misféricos en sección transversal y preferiblemente redon­
deados en la periferia para evitar elevadores de esfuerzos 
y para asegurar un llenado completo y uniforme de los sur­
cos 48 y 50 con el pegamento de hueso 62 cuando el conjun­
to 2 es apretado dentro del acetábulo. Los surcos 48 y 50 
son, preferiblemente, de una profundidad aproximada de 1,5 
mm. Los surcos ecuatoriales 48 interblocuean con el pega­
mento de hueso 62 para proporcionar estabilidad adicional 
al conjunto 2 durante las cargas de tensión/compresión que 
encontrará en el uso. Los surcos polares 50 también inter­
bloquean con el pegamento 62 para proporcionar estabilidad

0402$
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adicional al conjunto 2. La estabilidad añadida por los 
surcos 50 es primariamente contra fuerzas torsionales en­
contradas durante el uso.

De lo que precede, será evidente que se han 
alcanzado todos los objetivos de esta invención mediante 
el conjunto de casouete acetabular mostrado y descrito. 
También será evidente que pueden ser hechos varios cam-* o
bios y modificaciones por aquellos expertos en la técitina
sin separarse del espíritu de la invención según se eyfgré-
sa en las reivindicaciones que acompañan. Por consiguiente,
todo lo mostrado y descrito ha de ser interpretado copo.

* * ^ilustrativo y no en un sentido limitativo. * **

+ *

* + * ** se
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REIVINDICACIONES

Los puntos que como característica de novedad 
se presentan para que sean objeto de esta solicitud de Mo­
delo de Utilidad en España, por VEINTE años, son los que 
se recogen en las reivindicaciones siguientes:

1&.- Una disposición enteriza de copa acet^-* 
bular protésica que comprende: a) un revestimiento in^riojr 
que contiene una superficie interior de forma substancial-'
mente hemisférica destinada a recibir una prótesis de ca- i

*** ** !beza femoral, una superficie exterior de forma substancial
mente hemisférica y un borde periférico que une la superfi
cié interior con la superficie exterior; b) un refuer zp.jo
respaldo cue tiene una pluralidad de aberturas y que ypfh-
prende una superficie interior de forma substancialmente
hemisférica yuxtapuesta con la superficie exterior d ^ ^ e -* * +vestimiento, una superficie exterior de forma substañblál- 
mente hemisférica y un reborde periférico que une la superL 
ficie interior con la superficie exterior; c) una plurali­
dad de separadores comprendiendo cada uno un cuerpo hecho 
pasar a través de una abertura del refuerzo, y una cabeza 
unida al cuerpo; d) medios para atrapar mecánicamente las 
cabezas de los separadores entre el revestimiento y el res¡- 
paldo o refuerzo; y e).medios para inmovilizar mecánica­
mente el revestimiento dentro del refuerzo.

23.- La disposición según la reivindicación la 
en la que los medios de atrapar comprenden una porción de 
la periferia de cada abertura formada dentro de un rebajo 
de una forma y de una dimensión substancialmente idénticas
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- a la forma y a la dimensión de la cabeza de cada uno de 
los separadores por lo cual la cabeza de cada uno de los 
separadores es atrapada dentro de un rebajo cuando es mon­
tado el conjunto de copa acetabular.

33.— La disposición segdn la reivindicación 
23, en la cual los medios mecánicos de inmovilización com­
prenden: a) una muesca anular formada sobre una periferia 
exterior de la superficie exterior del revestimiento

e *

rior adyacente al reborde del revestimiento; y b) un 
anular conectado al reborde del refuerzo o respaldo adya­
cente a la suuerficie interior del refuerzo y dispuesto-. ] 
dentro de la-muesca, por lo cual el revestimiento es inmo­
vilizado mecánicamente dentro del refuerzo.

43.- La disposición segdn la reivindicación*
* ***33, en la cual los medios de inmovilización mecánica &Qm*- 

prenden además: a) una muesca anular formada en la perife­
ria exterior de la superficie interior del refuerzo a*f6)3-* . .
paldo entre el reborde anular y la periferia interior del 
refuerzo; y b) un labio anular conectado con la muesca anu­
lar de la superficie exterior del revestimiento interior 
adyacente a la superficie exterior del revestimiento inte­
rior y dispuesto dentro de la muesca, en el refuerzo o res­
paldo.

53.- una disposición enteriza de copa acetabu- 
lar protésica, oue comprende: a) un revestimiento interior 
de plástico que está constituido por: (1) una superficie 
interior de forma substancialmente hemisférica, destinada 
a recibir una prótesis de cabeza femoral; (2) una superfi­
cie exterior; y (3) un reborde periférico que une la super­
ficie interior con la superficie exterior; b) un refuerzo
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**o respaldo metálico, que comprende: (1) una superficie in- 
terior yuxtapuesta a la superficie exterior del revesti­
miento; (2) una superficie exterior de forma sensiblemente 
hemisférica; y (3) un reborde periférico que une la super­
ficie interior y la superficie exterior; o) una pluralidad 
de espaciadores capaces de unirse con un cemento de hueso,
oue tienen módulos de compresión sensiblemente iguales al

** ^módulo de compresión de dicho cemento de hueso y que áobre 
salen desde lugares espaciados en la superficie exterior.* 
del respaldo metálico; y d) medios para fijar mecánicamen­
te el revestimiento dentro del refuerzo o respaldo. I*. *

* *  t

6a.- La disposición segdn la reivindicación
53, en la que los medios de fijación mecánica comprenden:
a) una muesca anular formada en una periferia exterior de
la superficie exterior del revestimiento interior adyafóeñte

*  * *  *

al reborde del revestimiento; b) un labio anular unido.Tal 
reborde del refuerzo o respaldo junto a la superficie; iñL 
terior del mismo y dispuesto dentro de la muesca; c) una 
muesca anular formada en la periferia exterior de la superj- 
ficie interior del respaldo entre el labio anular y la su­
perficie interior del respaldo o refuerzo; y d) un labio 
anular unido a la muesca anular del revestimiento interior 
junto a la superficie exterior del revestimiento interior 
y dispuesto dentro de la muesca en el refuerzo.

?3.- La disposición segdn la reivindicación 
63, en la que la superficie interior del refuerzo estable­
ce contacto con la superficie exterior del revestimiento 
sensiblemente en toda la cara de acoplamiento entre las 
superficies.

83.- La disposición segdn la reivindicación
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78, en la pue la superficie exterior del refuerzo tiene 
una pluralidad de ranuras anulares en la misma y tiene una 
pluralidad de ranuras polares en la misma espaciadas alre­
dedor de la circunferencia de la superficie exterior.

98.- "UNA DISPOSICION ENTERIZA DE COPA ACETA- 
BUL AR PROTESICA".

Tal y como se ha descrito en la Memoria ene 
antecede, representado en los dibujos pue se acompaña^, y

apara los fines que se han especificado. * *
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