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Total kalca protezlerinde femoral komponent geometrik
ozelliklerinin davranlglarl (insan kadavra femurlari lizerinde deneysel calisma)

Bener Sen ("), Misel Kokino @ sabri Altintas @

Bu galigmada, total kalca protezlerinin biomekanik davranislan ile ilgili deneyler yapiidi. Toplam 16 adet in-
san kadavra femuruna, yakalikli ve yakaliksiz, 3 degisik sap uzunlugundaki total kalca protezi femoral kompo-
nentleri adepte edildi. Temas periodu ortasina uygun olarak hazirlanan diizenekte, Instron-1186 cihazi ile komp-
resyon anlaminda bazi deneyler yapildl.

Akut yluklenme modelinde, yakalikli protez uygulanan femurlarda proksimal medial femoral kortekste parcali
kiriklar, yakaliksiz grupta ise distal intramediiller migrasyon 6n planda gérildi. Ayrica sap uzunlugu arttikea, akut
instabilite icin gerekli Kg-kuvvet degerlerinin de dogru orantilt olarak arttig! saptand.

Sonugta deney gruplari igerisindeki, yakaliksiz ve 14 cm sap uzunluguna sahip femoral komponentlerin daha
avantajli olabilecegi distnldli.

Anahtar kelimeler: total kalga protezi, biomekanik

Biomechanic behaviors of geometric properties of femoral components in total hip prostheses
(experimental study of human cadaver femurs)

In this experimental study, femoral components of total hip prostheses had been taken in two groups, one is
collared and the other one is collarless, which are designed at three different stem length (100-120-140 cm). Each
femoral component was Iinserted to 16 human cadaver femur using bone cement. During the midstance phase,
according to prepared system, compression experiments are performed with Instron-1186 apparatus. In the acute
compression model, partiel fractures were observed in proximal medial femoral cortex of femurs which the colla-
red prostheses were applied. On the other hand majority of distal intramedullary migration is observed in the collar-
less group. Direct proportional increase in the Kg-force values which is necessary for acute instability were obser-
ved, whenever the stem length increased.

At the end, it is decided that the collarless and 14 cm. stem length femoral components have more advantages
than the other experimental groups.

Key words: total hip prostheses, biomechanics

Gunumuzde yaygin olarak karsilagilan eklem deje-
nerasyonlari sonucu geligen patolojik durumlarin teda-
vilerinde prostetik replasman cerrahisinin 6nemi gide-
rek artmaktadir. Kalga eklemi de en ¢ok zorlanan ve
yuklenen eklemlerden biri olmasi nedeniyle siklikla uy-
gulama alanina girmektedir. Genel olarak kalga total
protezlerinde implantasyondan sonra gelisen geg, an-
cak ciddi komplikasyonlar arasinda gevseme ve kiril-
ma 6n planda yer almaktadir (2, 7, 18).

Bu tur komplikasyonlari minimale indirmek, hatta
yok etmek dusuncesi, bu sektorde femoral komponent
tasarimi Uzerine gesitli biomekanik ¢alismalar yapiima-
sina neden olmustur (2, 7, 17).

Butun bu galigmalara ragmen femoral komponent
dizayni uzerinde kesin bir fikir birligine varilmis degildir.
En uygun femoral komponent geometrisine ulasilabil-
mesi igin, bu sektdrde dretilmig olan gesitli érneklerin,

diger yapi ozelliklerinin yaninda, biomekanik davranig-
larinin da arastiriimasi geregi duyulmaktadir.

Gereg ve yontem

Bu deneysel arastirma Istanbul Universitesi Tip
Fakiltesi Ortopedi Klinigi Biomekanik Laboratuari ile
Bogazici Universitesi Makine Fakiltesi Malzeme La-
boratuarinda gerceklestirildi.

Deneylerde yaglari 40-60 arasinda degisen ve in-
san kadavralarindan alinan toplam 16 adet (8 cift) fe-
mur kemigi kullanildi. Kadavralar formaldehit havuzla-
rinda 8-18 ay bekletildiler. Femurlarin beraberindeki
adeleler insersiyon yerlerinden itibaren uzaklastiriidi. 4
femur (2 ¢ift) protez uygulanmaksizin, orijinal haliyle
denemeye alindi. Kalan 12 femura (6 kadavranin her
iki femurlari) protez uygulanarak deneyler yapildi. Fe-
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murlarin alt ve Ust uglarina polyester malzeme ile agag
takozlar igerisinde spesifik kaliplar hazirlandi. Ust ta-
koz igerisine polietilen asetabular kap uygun konumda
(45° inklinasyon, 12° anteversiyonda ) monte edildi. Alt
takoz igerisine femur alt ucu orijinal kondiler inklinas-
yonlari ile yerlestirildi ve polyester ile tesbit edildi. Agag
takozlarin cihaza tatbik edilen ylzeyleri horizontal ek-
sene uygun planda hazirlandi (Resim1).

@
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Resim 1: Femurlarun alt ve Ust uglarina konan polyester
malzemeyle ajag takozlann gérinumu

Deneylerde ekonomik sartlarin yetersizligi nede-
niyle Mller tipi protezler kullanildi. Protezler 3 ayr sap
uzunluguna sahipti.Degisik sap uzunlugundaki her bir
protez grubu yakalikli ve yakaliksiz olmak (izere 2 alt
gruba ayrildilar. Orijinal protezlerin femoral komponent
dizaynlarinin degistiriimesi islemi torna ile yaptiniidi.
Protez gruplarina ait 6zellikler Tablo 1'de sunulmustur.
Boylece hazirlanan femoral komponentler femurlara,
usuline uygun tekniklerle, kemik gimentosu kullamla-
rak adapte edildiler.

Tarat R L

Femur No 1 3 2 4 ortalama

anteversiyon agisi (derece) 10 16 10 16 13

kollum/saft agis1 (derece} 133 137 133 137 135

diatizer angiilasyon (derece) 8 10 B 10 9

kondiler inklinasyon (derece) & B 6 8 T

(X} 1 ve 2ile 3ve 4 femurlar aym kadavraya aittir

Tablo 2: Protezsiz femurlarin geometrik ozellikleri

taral  femur anteversiyon diafizer kondiler  kollum/gaft
No agisi angulasyon inklinasyon agis:
5 10 6 ;] 129
6 16 7 7 140

Sag 7 16 7 9 143
8 15 9 12 135
9 B 7 12 140
10 16 7 7 129

Ort. 135 T 9.1 136 0
12 10 6 ¥ 128
13 16 8 B 142
14 16 7 9 143

Sol 15 14 9 12 135
16 B 7 i1 141
7 16 T 7 130

Ort. 13.3 + 7.3 9.0 1365

X Butin dederlerin binmi "derecedir”
XX 5ve12,6ve13,7ve 14, Bve 15 9 ve 16, 10 ve 17 no'lu temur-
lar ayni kadavraya aittirler.

SAP UZUNLUGU 100mm  120mm 140 mm  Toplam
Yakalikli 2 adet 2 adel 2 adet 6 adet
Yakaliksiz 2 adel 2 adel 2 adel 6 adet
Toplam 4 adet 4 adet 4 adet 12 adet

Tablo 1: Protez gruplan

Batun femurlarin anatomik yapilari incelendi ve ge-
ometrik élgimleri yapildi. (Tablo 2, 3).

Protez uygulanan deney gruplarinda, herbir ka-
davranin sag femurlarina yakalikli, sol femurlarina ise
yakaliksiz protezler adapte edildiler. Protez giftlerinin
yakalari diginda tim 6zellikleri birbirlerinin ayni idi. De-
ney diizenedi, normal yiriytsin temas periodunun
tam ortasina uyan faza (Fischer'e gére 16. faz) uygun
olarak hazirlandi (7). Bu sekilde hazirlanan diizenek
Instron-1186 cihazina yerlestirilerek, kompresyon an-

Tablo 3: Protezli femurlarin geometrik dzellikleri

Resim 2: Femurlarin instron-1186 cihazina yirlylsgin 16",
fazina uygun olarak yerlestiriimesi

laminda basi deneylerine tabi tutuldu. Basi hizi 2
mm/dk, yazdirici hizi 10 mm/dk idi (Resim 2).

Degerlendirmeler anatomopatolojik, radyolojik ve
muhendislik bilimi 1siginda yapildi.

Bulgular ve degerlendirme
Protezsiz, normal femur basi deneylerinde;

Ayni kadavraya ait sag ve sol femurlarda, 740 ve
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800 Kgf degerinde Pauwels-11l tipinde bazoservikal ki-
rk olustu. Kirik hatti trokanter minér hizasinda yaklasik
90° medialize olarak ve t. mindrin bir kismini da igine
alarak kollumun infero-medialinde tamamlandi. Kirik
hatti uygulanan kuvvet vektoriine parelel yénde mey-
dana geldi (Resim 3).

Resim 3: Prolessiz normal lemur basi deneyinde kirnik hattimin
gordnimi

Diger kadavraya ait her iki femurda, 370 ve 400
Kof degerlerinde ve ayni dzelliklerde kirklar olustu. Ki-
rilmalar tim kemiklerde P-lll tipinde, bazoservikal ve
uygulanan kuvvet vektdrine parelel istikamette idi
(Tablo 4) (Resim 3).

Taraf R s
1. kadavra 740 BOO
2. kadavra an 400

Tablo 4: Normal (protezsiz) femur deney verileri
(kirik olugmas: igin gerekli Kgf degerleri)

Normal femurlarin basideneyleri sonucu elde edi-
len ylk/deplasman grafilerinde; egri karakterleri genel
olarak birbirlerinin benzeridir. Basglangigta meydana
gelen yiklenmeyi takiben (elestik deformasyon) mey-
dana gelen plastik deformasyon dénemi bitiminde ins-
tabilite baslamistir. Instabilite degerleri her kemikte
farkhihk gostermigtir. Bu farkhlik 6zellikle degigik kadav-
ra kemiklerinde daha belirgindir (Sekil 4).

Protezli femur basi deneylerinde;

Yakalkl protez grubu: Akut yiiklenme esnasinda
300-520 Kgf degerlerinde instabilite gelismistir. Sap
uzunlugu arttikga instabilite igin gerekli kuvvet (Kgf) de-
geri de artmaktadir. Hi¢ bir modelde distal intrameddller
migrasyon anlamli sekilde olmamstir. Protezin varus
anlaminda deplasmani sonucunda proksimal medial
femural kortekste pargal kiriklar meydana gelmistir.

-5v

Rmaxy*370 kgf

BASL HIBL 2 [di
Shaniuc) wn Wmen [dk

Sekil 4. Normal temur bas: deneyi yuk deplasman egns

Tum kemiklerde, sement/kemik ara mesafesinde de-
tagman olmus, bir kemikte ilaveten protez/sement ara
mesafesinde de detasman meydana gelmistir (Tablo 5,
6) (Resim 5a-5b).

Protez sap Yakalikl Yakaliksiz
uzunluk (mm) ortalama P max ortalama P max

100 a0 305

120 467.5 400

140 510 435

Tablo 5: Protezli femurlarda instabilite degerleri (Kgf)

Protez sap Yakalikli protez grubu

yakaliksiz protez grubu

uzunlugu
(mm}
100 -5-7 mm varusa deplasman -4-5 mm varusa deplasman
-3-4 mm distal migrasyon -5-7 mm dislal migrasyon
- instabilite sementkemik -instabilite/protez 'sement
ara mesalesinde kemik ara mesalesinde
- proksimal medial femoral - subtrokanterik fissir
kortekste parcal kink (longitidinal)
120 -6-8 mm varusa deplasman -3-4 mm varusa deplasman
-2-10 mm distal migrasyon  -7-10 distal intramediiller
migrasyon
- delagman sement/kemik - detasman protez’'sement
ara mesafesinde kemik ara mesalesinde esil
- proksimal medial temoral - subtrokanterik fissir
kortekste pargali kirik
140 -4-5 mm varusa deplasman -3-4 varusa deplasman

-2-3 mm distal migrasyon

- detagman, sement/kemik

ara mesalesinde

- proksimal medial femoral

kortekste uzunlamasina
pargal kirk

-15-20 mm distal
intrameduller migrasyon

- delagman, protez/semeant

kemik ara mesalesinde esit

- subtrokanterik fissur
(longitidinal)

Tablo 6: Protezli femurlarda instabilite dzellikleri

Yik deplasman grafilerinde, baglangi¢ ylklenme-

sinden sonra gelisen instabilitenin arkasindan, yeniden
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Resim 5 a- Yakalikli protez grubunda bas| deneyinden sonrax
gorinum

Resim 5 b: Bas! deneyinden sonra protez-sement ara
mesafesinde detagman olugumu

ylklenme anlamh gekilde olmamistir (Sekil 6).

Yakaliksiz protez grubu: 300-450 Kaf degerleri
arasinda ilk instabilite olugmustur. Protez sap uzunlu-
gu arttikga, instabilite igin gerekli Kgf degerleri de art-
maktadir. Tim modellerde ortak karakter, distale intra-
meduller migrasyon mevcudiyetidir. Migrasyon 5-20
mm arasinda saptanmistir. 3 kemikte subtrokanterik
fisstir geligmis, ayrica 3 kemikte de 4-5 mm varusa dep-
lasman goriilmistir. Instabilite gelisimi, sement/kemik
ve protez/sement ara mesafelerinde genelde esit an-
lamda olmustur (Tablo 5, 6) (Resim 7 a-7b).

Yik deplasman grafilerinde, meydana gelen ilk
instabiliteden sonra 100-300 Kgf degerlerinde, cakiima
anlaminda (yiiklenme-yiklenme kaybi-yeniden yiik-
lenme) egriler elde edilmistir (Sekil 8).

Her iki cins protezli grupta, baslangig yiklenmesi
sonunda (elastik deformasyon dénemi sonunda), muh-
temelen sement kirlimasina bagli, minimal bir yiiklen-
me kayb meydana gelmektedir. Her iki major grup ara-
sinda (yakalikli ve yakaliksiz) deney siiresi, gakilma
olay! nedeniyle yakaliksiz grupta daha uzun olmakta-
dir. Her iki grupta maksimum yliklenme degerlerinin en
dusik olanlan kisa sapli (100 mm) protez uygulamala-

Mhmb

Bl

10 mam,

Sekil 6: Yakalikh femur protezi yilk deplasman egrisi

Resim 7 a

Resim 7 a.b: Yakaliksiz protezli femurlarin basi deneylerinden
sonraki gérinimi
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Sekil B: Yakaliksiz protez yik deplasman egrisi

rinda, en yiiksek Kgf degerleri de uzun sapli protez uy-
gulamalarinda gériimistir (Tablo 5).

Tartisma

Insan organizmasinda, femur tst ucuna uygulanan
kuvvetler ile ilgili olarak degisik arastirmacilar tarafin-
dan galismalar yapilmistir (3, 7, 12, 13). Bununla bera-
ber kalga ekleminin karakteristik yiklenmenin temas
periodu ortasinda olabilecedi Pauwels tarafindan bildi-
rilmistir (7, 12). Temas periodu ortasinda kalga eklemi-
nin maruz kaldig yiik vektori "posterosuperiordan an-
teroinferiora” dogrudur. Temas periodu ortasinda bu
aginin degeri (frontal planda) Diehl'e gére 12-14°, Pau-
wels'e gore ise 14° olmaktadir. Sagittal planda disey
hatta uygundur (7, 12).

Deneyimizde ayni kadavraya ait femurlar ayrn
gruplara alinip kargilagtiriimali olarak incelendiginden,
yapisal farkliliklarin asgariye indirildigi distnGlmistar.
Hazirladigimiz diizenekte femurlarin pozisyonu, te-
mas pariodu ortasina uymaktadir. Uygulanan kuvvet
vektori disey karakterdedir. Temas pariodu bas ve so-
nundaki torsiyon kuvvetleri ile periferik adale ve yumu-
sak dokulara ait etkileyici kuvvetler géz ardi edilmigler-
dir.

Pauwels (12), temas periodu ortasinda femur ust
ucunun maruz kaldig! kuvvetleri; varus anlaminda bi-
kiilme, i¢ ige gegmeye zorlanma ve laterale itilme ola-
rak tarif etmistir. Buna goére uygulanan kuvvetlerin bi-
leskesi paralelogramda ikiye ayrnlir. Femur kemiginde
basing ve biikiilme, boyunda ise biikilme ve itme mo-
mentleri. Sonucta, lateralde gekme, medialde basing
yiklemleri ve femur boynu igerisinde ek bir itme kuvveti
ortaya gikar. Bdylece kalga ekleminin maruz kaldigi
maksimal yiklenme, viicut agirhginin 3 katindan 8 kati-

na kadar degisebilmektedir (7, 9, 10, 11, 12).

Calismamizin 1. asamasindaki normal femur grup
verileri literatir ile uyum géstermektedir. Femur basi
epifizinden aktarilan kuvvetler, metafizden spongioza-
ya gegerler, diafiz korteksi ile distale iletilirler (6, 7, 12).

Scholten ve arkadaslari "finite elements" (sonlu
elemanlar) analizi ile femur bas! igindeki spongiozanin,
gelen kuvvetlerin % 80'ini abzorbe ettigini bildirmigler-
dir (15). Proksimal femoral bélgenin trabekiler yapisi
kayboldugunu, impakte edici yiklenmelere karsi daya-
nikhlik oldukga dilsmektedir (8). Yasa bagl degisiklik-
ler, farkli mekanik stresler ve yorulmalar farkl 6zellik ar-
zeder. En 6nemli yapisal degisiklik geometri ve mater-
yal 6zellikleridir. Dansitenin daha az 6nem tasidigi bil-
diriimektedir (4, 6, 14).

Butln bu faktorler, deney materyeli olarak kullani-
lacak insan kaynakli malzemenin standardize edilemi-
yeceginin delilidir. Deney verilerimizde, normal femur-
lardaki yaklagik 400 Kgf farkhlik benzer faktorler nede-
niyle tabii kargilanmistir,

Protezlerin kemige sement kullanilarak adaptas-
yonu hakkinda degisik gérusler mevcuttur (1, 7, 13, 16,
19). Sivi sementin basing altinda yerlestiriimesinin sta-
biliteyi arttiracag! ve gevsemeyi mimkiin mertebe ge-
ciktirecegi bildiriimektedir (5). Ayrica fiber ile takviye
edilmig kemik sementi ile mekanik dayanikhlik arttiril-
makta ve kinlma komplikasyonlari en aza indirilebil-
mektedir (16).

Deneyimizde protezler "CMW bone cement” ile
normal basing altinda (ilave bir teknik uygulanmadan)
tatbik edilmislerdir. Elastisite modili ve dayaniklikhigi-
nin farkl olmasi nedeniyle, akut yiklenme esnasinda
oncelikle sement kinlmasi meydana gelmis, ve instabi-
liteye gegiste ilk adimi olusturmustur.

Yakalikli protezlerde, yakanin kalkar femorale te-
masl, stresin longitiidinal komponentini kalkara aktarir.
Varusta uygulamalar, medial destegin kalitesiz olugu
patolojik stresler olusturmakta, invivo olarak ge¢ do-
nemde kalkarda atrofi ile metafizlesme, stem ucunda
ise hipertrofi meydana getirmektedir. Ayrica medialde-
ki streslerde, protez boyun/saft ag! degerlerinin 6nemi
Uzerinde de durulmaktadir (1, 2, 7).Yakalkl protez
implantasyonlarindan sonra kalkarda meydana gelen
rezorbsiyon, yiiklenme azalmasina ve sirkilasyon bo-
zulmasina baglanmaktadir. Bu rezorbsiyon genellikle
1-2 mm olmakta ve gevseme ile olan iligkisi tartigiimak-
tadir (3, 9).

Yakalikli protez savunucular gevsemeyi kalkar re-
zorbsiyonu ile ilgili gérmektedir. Kalkar femoral, medi-
alde iyi bir destek olusturarak, protezin varusa deplas-
manini engellemektedir. Ayrica kalkara daha fazla yik
bindigi, béylece rezorbsiyonun durdugu savunulmak-
tadir (2). Ote yandan kalkar femoralin maruz kaldig:
asin yuklenme ile sementde mikro kiriklar olusabilmek-
te, bu da femoral komponentde varus anlaminda gev-
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semenin baslangici olabilmektedir (2).

Yakaliksiz protez savunuculari ise, kalkardaki re-
zorbsiyonun hafif olmasi ve bir derecede durmasini
gevseme ile ilgisiz olduguna delil olarak gostermekte-
dir. Gergekte remodelasyon olan rezorbsiyonun dur-
masl, yeni yapi biriminde kuvvetler ve bunlari karsila-
yan dokular arasinda bir dengenin olustugunu gésterir
(2). Deneyimizde, kalkar 6zelliginin korunmasina ve
protezlerin valgusta yerlestiriimesine 6zen gosterilmis-
tir. Ancak yakalikli protez uygulamalarinda, valgus hali
arttirldiginda yakalarin kalkar femorale oturmadigi
dikkati gekmistir. Bu durumun protezin valgusta yerles-
tirilmesine dezavantaj olusturdugu belirtilmistir (5).

Yakalikh protez uygulamalarimizda, asetabuler
bodlgeden protez bagina uygulanan yiklerin yakalik ile
kalkar femorale aktarilarak, protezin varusa deplasma-
ni ile birlikte, kalkar bolgesinde parcali kiriklara yol agti-
@1 saptandi. Protezin sap uzunlugu artisina parelel ola-
rak, instabilite igin gerekli basi kuvvetlerinin de artigini
saptadik.

Yakaliksiz protez uygulanan grupta ise, protezin
varusa deplasmani ikinci planda gordldi. Buna kargin
protezin distale intramediller migrasyonu 6n planda ol-
du. Instabilite degerleri, yakalikli gruba oranla, benzer
veya daha digiktu. Protez sap uzunlugu arttikga, ins-
tabilite geligmesi igin gerekli Kgf degerleri de artmakta
idi.

Rohimann (13), yaptigi ¢alismalarda implantli fe-
murlarin streslere kargl dayanikhhiginin artigini sapta-
mig ve bunu da implantin streslerden koruyucu ézelligi-
ne baglamistir. Protez sapi ¢ap degisikliklerinin, 6nemli
stres komponentlerine yol agtigini ve bikilme yuklen-
melerini etkiledigini bildirmistir. Ote yandan Crownins-
hield ve arkadaslarina gore ise (1), protez sap kalinligi-
nin artmast ile sap ve sement stresleri azalmakta, elas-
tisite mod(illi azalirsa saptaki stresler de azalmaktadir.
Buna kargin sementdeki stresler artar. Ayni yazarlar,
sap uzunlugunun artmas! ile bulundurdugu streslerin
de arttigini belirtmektedir (1).

Bizim verilerimize gore de, protez sap uzunlugu art-
tikga femurlar instabil hale getirmek igin gerekli Kg-
kuvvet degerleri de artmakta, ayni zamanda sap uzun-
luguna parelel olarak kirik bolgeleri de distale dogru yer
degistirmektedir.

Sonug

1. Pauwels'in dnerdigi sekilde, temas periodu orta-
sina uygun olarak hazirlanmis deney modelimiz ama-
cina uygun hizmet etmistir.

2. Normal femurlarin basi deneylerinde, akut insta-
bilite agisindan farkh sonuglar elde edilmistir. Biolojik
materyellerin kendine 6zgl yapilarinin oldugu, stan-
dardizasyonunun mimkun olmadig: ve orijinaline uy-
gun laboratuar sartlarinin ginimiz kosullarinda sag-

lanamayacag! kanaati edinilmistir.

3. Femoral komponent sap uzunlugu arttikga, akut
instabilite icin gerekli Kg-kuvvet degerleri de dogru
orantili olarak artmaktadir.

4. Asetabulumdan alinan yiklerin,femur proksimal
bélgesine homojen olarak dagitilabilmesi igin, yakalik-
siz modellerin daha avantajli olabilecegi dugunilmek-
tedir. Ancak intramediller migrasyonu engellemek
amaciyla, kemik/sement/protez elamanlarinin adap-
tasyonunun iyi derecede saglanmasi ile sementleme
tekniginin gok iyi uygulanmasi gerekmektedir.

5. Femur Ust ug anatomik yapisi da géz oniine ali-
narak, 14 cm sap uzunlugundaki yakaliksiz protez uy-
gulamalari, bu deneydeki en iyi sonucu veren grup ola-
rak yorumlanmigtir.

6. Ayrica bir cismi olusturan malzemenin kuvvetleri
tutma yetenegi, elastik moduli, zorlanmalara karsi ha-
kiki direnci gibi stabiliteyi belirleyen faktdrlerin gézoni-
ne alinmasi ve basansizlik riskini minimale indirmek
igin prostetik stres analizlerinin gok iyi yapiimasi saye-
sinde amaca daha fazla yaklasilacaktir.
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