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Gestione femoral bone loss

Obiettivo dello studio

Valutare la sopravvivenza e le possibili cause di fallimento dello stelo modulare non cementato da 
revisione in una serie consecutiva di pazienti sottoposti a revisione THA in 10 anni in un unico centro
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Arcos® Modular Femoral Revision System 

• Stelo modulare non cementato
• 3 proximal body option:

• 5 distal stem options

• Impianti accessori per la sintesi del trocantere
• Fino a 117 tipi di combinazione

1. Cone
2. Broach
3. Calcar

1. STS (Splined Tapered Stem)
2. Slotted
3. Bullet-tip
4. Interlocking
5. ETO (Extended Trochanteric Osteotomy)
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Parametri pre operatori

23 pazienti (48%)

25 pazienti (52%) BMI: 26,3 ± 5,8 kg/m2

Età: 72 ± 12 anni
48 pazienti

Diagnosis
Periprosthetic joint infection (PJI) 22 (45.8%)
Periprosthetic fracture 13 (27,1%)
Aseptic loosening 10 (20.8%)
Painful prosthesis 2 (4.2%)
Stem breakage 1 (2.1%)

Paprosky classification
I 2 (4.2%)
II 17 (35.4%)
IIIA 18 (37.5%)
IIIB 6 (12.5%)
IV 5 (10.4%)

Time to failure 108±86 m
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Type of revision
Partial revision (only stem) 29 (60.4%)
Total revision with 19 (39.6%)
- G7® Acetabular System 18 
- Avantage ® Acetabular 

System
1 

Fixation devices
Plates and cerclages 11 (22.9%)
Cerclages 17 (35.4%)
Plates and screws 2 (4.2%)
None 18 (37.5%) 

Additional procedures
ETO 8 (16.7%)
Bone grafts 5 (10.4%)

Couplings (proximal body + distal stem)
Cone + STS Splined tapered 20 (41.7%)
Cone + Bullet- tip 12 (25%)
Broached + STS Splined tapered 10 (20.8%)
Broached + Bullet-tip 4 (8.3%)
Cone + Interlocking 1 (2.1%)
Cone + ETO 1 (2.1%)

Average length (proximal body + distal stem) 213 ± 27 cm
Sleeve

-6 mm 12 (25%)
-3 mm 15 (31.2%)
+3 mm 7 (14.6%)
+6 mm 2 (4.2%)
0 mm 12 (25%)

Material couplings
Ceramic-ceramic 28 (58.3%)
Dual mobility 20 (41.7%)

Caratteristiche intra operatorie
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48 pazienti

8 deceduti

4 Lussazioni (10%)

2 Infezioni periprotesiche (5%)

1 Frattura periprotesica (2,5%)

1 Mobilizzazione asettica (2,5%)

32 senza complicanze

3 revisioni dello stelo (7,5%)

Sopravvivenza dello stelo: 
92,5%

Risultati

2 TSE

3 riduzioni incruente
1 sostituzione testina

ORIF

Revisione stelo

Follow-up: 4,7 anni
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Outcomes clinici

Physical score < popolazione generale 
(50,8 ± 8,9)

HOOS ≈ revisioni asettiche
 > OSE/TSE

Mental score > popolazione generale 
(50,0 ± 9.5) 

HHS < revisioni THA (81 - 85.6) 
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71,8 ± 21,6
(18,8 - 98)

71,4 ± 23,6 
(12,5 - 95)

Mental

Physical

51,1 ± 10,9
(14,7 - 62,9)

43,6 ± 11,5
(17,6 - 57,7)
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Outcomes radiologici

1
7

2 6

3 5

4

Osteolysis (classified by Gruen's zones) 5 (12.5%)
Zone 1 1 (2.5%)
Zone 6 2 (5%)
Zones 1+2 1 (2.5%)
Zones 1+7 1 (2.5%)

§ 5 casi di osteolisi (12,5%)

§ Nessuna correlazione con 
fattori anamnestici, 
chirurgici, protesici

§ Asintomatici

§ Autolimitanti

§ Non associati a fallimenti

§ Nessun caso di 
subsidienza
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Modello 
Stelo

Numero di 
pazienti 

analizzati

Follow-up 
medio 

(in anni)

Tasso di 
revisione 
chirurgica

Tasso di 
lussazione

Tasso di 
infezione

Tasso di 
mobilizzazione 

asettica

MRP Titan 79 4 4% 5% 3% 3%

Wright 
Profemur-R

49 6,2 6% 2% 2% 4%

Lima-Lto 62 4,2 4,8% 5% 2% 0%

Link MP 90 6 10% 19% 3% 2%

Stryker
Restoration

Modular
122 4 8% 3% 2% 0%

Stryker
Restoration

Modular
86 4,3 11,6% 2,3% 4,7% 0%

Stryker
Restoration

Modular
161 5,9 14,9% 4,3% 6,2% 2%

Biomet
Mallory/Head

75 7 11% 5% 7% 3%

Media 86 5,1 8,6% 6% 4% 1,83%

Arcos® 48 4,6 7,5% 10% 5% 2,5%

Riesgo AM et al. 2015.

Pelt CE et al. 2014.

Stimac JD et al. 2014.

Restrepo C et al. 2011. 

Weiss RJ et al. 2011.

Park YS et al. 2007.

Köster G et al. 2008.

Schuh A et al. 2004.
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Conclusioni
Limiti dello studio: 1. Studio retrospettivo

2. Casistica limitata
3. Variabilità eziologica
4. Assenza stelo di comparazione

• Numerose di opzioni ricostruttive

• Varietà di ancoraggio biologico

• Adattabilità caso-specifico

• Ottima sopravvivenza dello stelo

• Basso tasso di complicanze

• Buoni risultati clinici e radiografici
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