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ATTURE DELL'ESTREMO.-
OSSIMALE DELL'OMERO:

ANNI C PERIENZA

CON IL SISTEMA
MULTIFIX
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=—— F. RAMINI, B. ZEPPILLI, M. RIZZO, G. GOZZI
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=
RATTURE EPIFISARIE-E

ETAFISARIE PROSSIMALI
JELL'OMERO PONGONO
" PROBLEMATICHE DI

DIFFICILMENTE
RISOLVIBILI




SEC. NEER
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'FREQUENTE MOTIVO DI

\ \

e RISULTATI SPESSO NON FAVOREVOLI

e INADEGUATO IN PAZIENTI ATTIVI
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.
DUZIONE CRUENTAE ...
NTESI A CIELO APERTO

e
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“SINTESI STABILE_
‘MA

Necrosi Avascolare: 12 - 25% nelle fratture a 3 frammenti
15 - 34% nelle fratture a 4 frammenti

Hagg e Lundberg
Sturzennegger
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PIANTO DI PROTESI
OMERALE

I
i
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ultati non sempre riproducibili
oddlsfacentl iIn termini di
ecupero della funzionalita

",’
—
2
= ——
= —")-n.c:--—

E:_%Durata nel tempo non prevedibile
iIn soggetti giovani ed attivi
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.
CNICHE DI SINTESI ..

PERCUTANEA

® Evitano la dissezione
delle parti molli

® Ridotto rischio di
necrosi cefalica

® Buona adattabilita nei
pazienti anziani con

scarso “"bone stock"
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PERIENZE ACCUMULATE
NELL’ D0 DECENNIO
RISULTANO DECISAMENTE

OSITIVE, E NE AUTORIZZANO

*UN USO SEMPRE PIU’ AMPIO

,.. " NEL RISPETTO DELLE LINEE

“GUIDA DI INDICAZIONE E DI
TECNICA
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[STEMA-“"MULTIFIX"”

e un sistema di
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—sintesi percutanea elastica bloccata
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Zimmer

Confidence in your hands

MULTIFIX"

Morsetto D

Morsetto B
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fili a sci particolare punta



~— o VARIO CALIBRO =
(9 mm 1,6-2-25-3) Ere
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. ITIMORSETTO

MINIO

& MODELLI DI VARIE

Morsetto B

DIMENSIONLI

| —

| —

~® SCANALATURE PER
BLOCCARE
SEPARATAMENTE I FILI
CON BULLONI

Morsetto C

Morsetto D
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-
OMECCANICA -

di Iunghezza appropriata per

prendere contatto con piu punti
della corticale interna.

la presenza di archi elastici
contrapposti neutralizza le forze
| ditaglio e di torsione trasformandole
In forze di compressione

INDUZIONE OSTEOGENETICA
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2ma_elastico - dinamico..

[timorsetto

mantiene uno stato di
tensione costante
dei fili metallici

che realizza una compressione
continua del capi di frattura

RIDUZIONE STABILE DELLA FRATTURA
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NDICAZIONI

ratture epifisarie e metafisarie
“® Distacchi epifisari
_-0 Fratture pluriframmentarie

¢ Fratture con complicanze locali e
generali
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INTROINDICAZIONI

® Pazienti psico — labili

¢ Tossicodipendenti
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TECNICA

CHIRURGICA
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tutilizzando un apposito manipolo con filo montato, si scegli¢
I'esatto punto di ingresso e con movimento rotatorio si infigge
I'osso perforando la prima corticale e facendo poi progredire
Il filo fino alla corticale opposta
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=
AMENTO E PERFORAZIONE"

I per facilitarne l'introduzione e per migliorare il centraggio
del canale midollare la punta del filo puo essere sagomdta
In modo da avere una modica convessita che segua la culva
della punta a sci
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HI-filo viene pol posizionato con la parte sagomata a sci della
punta a contatto con la corticale interna e, facendo leva sulla
stessa corticale interna, viene flesso dolcemente per migliorat

la progressione all’interno del canale midollare
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Il filo viene quindi fatto progredire nel canale midollare
sotto controllo ampliscopico con ulteriori movimenti rotatort
e con adeguati colpi impressi con una massa battente fino
a raggiungere l'estremita opposta
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MONTAGGIO DEL = ..

MULTIMORSETTO

| fili vengono poi messi in tensione elastica
solidarizzati separatamente al multimorsetto
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MONTAGGIO DEL. ~ .

MULTIMORSETTO

IL MULTIMORSETTO va montato ad una giusta
altezza per non determinare instabilita del focolaio
di frattura
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TECNICA .~ =

|
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E DI INTRODUZIONE ...

fbssimale

(ep|f|S|)
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E DI INTRODUZIONE ...

-

Distale

e
-
=
..—

- :"’" ;(dlafISI)

(all'apice della V deltoidea)
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DI INTRODUZIONE ...

q‘1

-—

' Combinata

i
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- OPERATORIO

AMOBILIZZAZIONE CON TUTORE
N ADDUZIONE PER 2 SETTIMANE

= IMISSIONE IL GIORNO
~ SUCCESSIVO ALL'INTERVENTO
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- OPERATORIO

EDICAZIONI AMBULATORIALI
ETTIMANALI

"‘.',’ RIMOZIONE DEL TUTORE E

=~ MOBILIZZAZIONE ATTIVA
DOPO 15 - 20 GIORNI

U.O. Ortopedia e Traumatologia — Ospedale “C. e G. dzzoni” — Ascoli Piceno




- OPERATORIO

\TROLLO RADIOGRAFICO A 6

IMANE (callo osseo riparativo sia
ostale che paraostale radiologicamente

blle)

- _—4-).‘;:.__

L= -—
_4. .—.
—’.

~ e RIMOZIONE MEZZI DI SINTESI IN

REGIME AMBULATORIALE A 45
GIORNI DALL'INTERVENTO
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ICASI CLINICI
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Controllo a 5 anni
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Distacco epifﬁ~
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| Distacco epifisario

P —————_
15 giorni
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C.E. 46 aa ¢
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DM.A. 70 aa ¢
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controllo a 3 anni
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attura a ?mnti A.L. 58.aa ¢

I

controllo a 3 anni
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D.S. 34.aa ¢

e T
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rattura a 3‘1"m\'|T1'HEnti D.S. 34.aa ¢

e

controllo a 2 anni
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—
Frattura a 3 frammenti B.L. 65 aa ¢

I

controllo a 3 anni
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attura - Iuém~

Controllo a1l anno
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ttura - Iu?'sm‘

controllo a 4 anni
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attura - lussazi

controllo a 4 anni
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& CASISTICA
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——
1996 - 2005 .

- Fazientl
179 casi (68 %) fratture a 3 e 4 frammenti

Maschi: 161 (61 %)
Femmine: 102 (39 %)

eta: 12 - 90 aa
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——
CONTROLLI

157 CASI

fe a 2 frammenti (sec Neer) : 40 (25 %)
a 3 frammenti = : 86 (55 %)

“Fratture a 4 frammenti 5 : 28 (18 %)

_-7 — e i—
e

,;f"il_?'i‘—al}ture—lussazioni : 3 (2%)

Follow—up 12 - 72 mesi (medio 42 mesi)
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ALUTAZIONE CLINICA ..

MEDIANTE

SSCHEDA DI COSTANT

- T
—

. | —

U.O. Ortopedia e Traumatologia — Ospedale “C. e G. dzzoni” — Ascoli Piceno




s

.15 PUNTI

{MALI ATTIVITA’
JOTIDIANE 20 PUNTI

‘ . ;A’RTICOLARITA' 40 PUNTL

_.—-

* FORZA MUSCOLARE 25 PUNTI
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RISULTATI

—

(157 controlli)

ottimo (Costant score> 95)
buono (Costant score 85)
mediocre (Costant score 6585 )
Insufficiente (Costant score 85)

OTTIMO 41 %
BUONO 44 %

] B MEDIOCRE 11 %
/ B INSUFFICIENTE 4 %

U.O. Ortopedia e Traumatologia — Ospedale “C. e G. dzzoni” — Ascoli Piceno




_— — -

——
RISULTATI

—

- (157 controlli)

ati ottimi e buoni nell’ 85 % dei casi

‘-Qgior parte dei pazienti (oltre il 75 %)
*e dichiarata soddisfatta del trattamento

In 4 casi ( 2,5 %) necrosi della testa
(fratture a 4 frammenti sec. Neer)
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~—
RISULTATI

(157 “controlli)

N RISCONTRO DI COMPLICANZE
itardo di consolidazione
seudoartr05|

:" “Infezione
n.b.: in 6 casi modesta flogosi superficiale
risoltasi in pochi giorni con adeguata
terapia antibiotica
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JONSIDERAZIONI
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'ﬁ
DERAZIONI

s

LLE FRATTURE METAEPIFISARIE PROSSIMALI

RICHIEDE UNA
MOBILIZZAZIONE GENERALMENTE BREVE NEL
)ST - OPERATORIO

LA MOTILITA’ ARTICOLARE VIENE SOLLECITATA

-

,RECOCEMENTE

.—
—— | —

- & L'AZIONE MECCANICA DEL SISTEMA E I MICRO
-~ MOVIMENTI A LIVELLO DEL FOCOLAIO DI
FRATTURA FAVORISCONO L'OSTEOGENESI
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'ﬁ
DERAZIONI

RTANTO IL PROCESSO DI RIPARAZIONE

JRAMENTE PIU’ BREVI
SPETTO A QUELLI DI UN TRATTAMENTO
'ADIZIONALE

T'RECUPERO FUNZIONALE E’ QUINDI PIU’
._..-MELOCE E VI E' UNA MINORE INCIDENZA DI
= COMPLICANZE

e LA MALATTIA E' PERTANTO MEGLIO TOLLERATA
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CONCLUSIONI
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VANTAGGI

_:CCOLI FORI DI INGRESSO PERCUTANEI

= NON ESPOSIZIONE DEL FOCOLAIO DI
FRATTURA

quindi

MINORI RISCHI DI INFEZIONE E DI
PSEUDOARTROSI
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—_
VANTAGGI

_7-«- IBILE GESTIONE ANCHE DA PARTE DI UN

UNICO OPERATORE

quindi

RAPIDITA’ DEI TEMPI OPERATORI
RISPARMIO NELLA GESTIONE DEL BUDGET
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—_
VANTAGGI

MIGLIORE COMPLIANCE DA

——

quindi

BTOSUFFICIENZA NELLE ATTIVITA’ DELLA VITA
=F DI RELAZIONE

MIGLIORE TOLLERANZA DELLA MALATTIA

RIDUZIONE DEI TEMPI DI RIEDUCAZIONE
FUNZIONALE
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VANTAGGI

quindi

CONSOLIDAMENTO PIU’ RAPIDO
PRECOCE RECUPERO DELLA FUNZIONE
RIDUZIONE DEI POSTUMI INVALIDANTI
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—_
SVANTAGGI

" MAGGIORE ESPOSIZIONE

= | DELL'OPERATORE ALLE
RADIAZIONI IONIZZANTI
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