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Spécialement congu pour traiter

un grand nombre de détériorations
osseuses, le SMR AXIOMA TT Metal
Back offre une solution innovante en
matiere de remplacement de la cavité
glénoide.

Sa souplesse peropératoire, sa
modularité et la structure avancée

en Titane trabéculaire™ offrent aux
chirurgiens un ensemble d'instruments

adaptables au patient.

TRAITEMENT
ADAPTE AU
Patient



E® Souplesse PEROPERATOIRE REELLE

Basé sur I'héritage établi 224 du systéme SMR, le SMR AXIOMA TT Metal Back est une cavité glénoide universelle
qui permet aux chirurgiens d'implanter une prothése inversée ou anatomique avec un minimum d'instrumentation.
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ANATOMIQUE
En cas de configuration totale

d'épaule, un revétement glénoidien en
polyéthylene se bloque sur le

SMR AXIOMA TT Metal Back et
s'articule avec la téte humeérale.
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INVERSEE

Dans une disposition d'épaule
inversée, des doubles-cones
sont utilisés pour bloquer la
glénosphere sur le

SMR AXIOMA TT Metal Back.



L'implant SMR AXIOMA TT Metal Back a été congu pour réaliser

une forte fixation primaire et une ostéo-intégration.

STABILITE INITIALE AMELIOREE COEFFICIENT DE FRICTION

La technologie en titane trabéculaire™ maximise la 80
stabilité du composant grace au coefficient élevé 2,5
de friction avec I'os trabéculaire B, 20 |
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COEFFICIENT MAXIMALE ’ 0,6
0
Titane Concurrent € Titane projeté
trabéculaire™ par plasma [
TECHNOLOGIE RENFORGCANT
L'OSTEO-INTEGRATION
«ll a été démontré que le TT stimule Le Titane trabéculaire™ offre une ostéo-intégration significative
la prolifération et la différentiation des avec des pourcentages élevés de croissance osseuse interne,

ostéoblastes et réduit I'apoptose.» €9 a la fois dans I'os spongieux et cortical 1o,



TRAITEMENT ADAPTE AU Patient

Sa vaste modularité offre au chirurgien la possibilité de chaisir la solution la plus appropriée a
|'anatomie unique du patient.

©  SMR AXIOMA TT Metal Back offre une large gamme de chevilles modulaires, disponibles en quatre
longueurs et deux diametres, pour gérer la déficience osseuse.
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La cheville présente une géomeétrie double cone optimisée
pour s'adapter a I'anatomie de I'omoplate.




«

CLINIQUES

CAS 1

SEXE: femme

AGE: 82 ans

PATHOLOGIE: osteo-arthrite concentrique
IMPLANT PRIMAIRE: implant inverse

avec ['aimable autorisation de PD. Dr. J. Agneskirchner

CAS 2

SEXE: homme
AGE: 52 ans

PATHOLOGIE: osteo-arthrite primaire
IMPLANT PRIMAIRE: implant anatomique

avec I'aimable autorisation du Dr. Westman

CAS 3

SEXE: homme

AGE: 56 ans

PATHOLOGIE: osteo-arthrite concentrique
IMPLANT PRIMAIRE: héemiarthroplastie

MOTIF DE REVISION: ostéo-arthrite excentrique

avec l'aimable autorisation du Dr. T. Patzer
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