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Résultats ? 

 On peut évaluer : 

 Satisfaction globale(sectorielle) patient  

 Stabilité amélioration scores cliniques   

 Les échecs (il faut les définir) 

 Résultats survie implant : registres 

 

 Survie à 10 ans excellente : 26% des PTG conservent des douleurs 
modérées à sévères à long terme. W Wylde 

 

 Il a été montré qu’il n’y avait pas de corrélation entre : “surgeon 

based outcomes” et “patient satisfaction”. S Hewlett 

 

 Dans le même temps : “patients report much better results to their 
surgeon, despite poor outcome, because they want to appear 

grateful” (Woolhead 2005) 

    

 
 

 



Sofcot 2002 (Lemaire, Witvoet) 

 

 

 La PTG est un traitement sûr : 

 pour le patient moyen, un risque inférieur à 10 % de 

devoir reprendre sa PTG dans les 10 ans 

 
 

 



 

 Résultats à 10 ans des PTG Sofcot 2011 

 

 Résultats à 10 ans des prothèses d’après les résultats 
de la littérature 

 Pubmed 

 Keywords: 10 years follow-up, TKA or TKR results, failure 

 12100 articles 

 30 articles correspondant retenus 
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942 PTG 

922 patients 

846 PTG 

exploitable

s 

830 patients 

92 PDV 

(10%) 

DCD = non 

661 PTG 

DCD = oui 

185 PTG 

Reprise = 

oui 

52 PTG 

Reprise = non 

609 PTG 

Reprise = 

oui 

11 PTG 

Reprise = non 

163 PTG REPRISE = 63 PTG 

La cohorte  
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• Série : 942 PTG 

• Dossiers étudiés: 846 PTG chez 830 patients 

• Femmes: 67% 

• Gonarthrose : 87% 

• Age: 71 ans  

• Actifs: 60% 

• Mobilité pré-op: 105° 

• Varus: 70% 
 

 

Série représentative: patients 
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• Prothèse sacrifiant LCP: 82%  

• Plateau mobile: 56% 

• Rotule resurfacée: 80% 

• Coupes indépendantes: 65% 

• Voie abord para-patellaire med: 80 % 

• Prothèses cimentées: 78 % 

 
 

 

Série représentative: prothèses 
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Knee Society Score (KSS) 

Genou préopératoire  

Genou    35,0 +/- 20,1 

Fonction   55,0 +/- 18,0 

Total    88,0 +/- 30,2 



Prothèse Totale de Genou  à 10 ans 

Symposium SOFCOT novembre 2011 

Les différentes PTG (n= 832) 

• PS plateau mobile : 251 (30%) 

• PS plateau fixe :      214 (25%) 

• UC plateau mobile : 197 (23%) 

• CR plateau fixe :      74   (10%) 

• CR plateau mobile : 61   ( 8%) 

• UC plateau fixe :      35   ( 4%)  
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Qqs résultats  
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• HKA: 179,5° (+/- 9,8) 
Résultats  

Davantage de 
genoux en varus 

résiduel 

Varus 
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• HKT: 90,34 ° (+/- 2,83) 
Résultats  

Coupe fémorale  

Varus 
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• AKT: 89,41° (+/- 2,55°) 
Résultats  

Coupe Tibiale 

Varus 
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• Angle Gamma: 90,83° (+/- 2,96) 
Résultats  

Coupe fémorale  

Recurvat
um 
 

Fless
um 
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• Angle Delta :93,37° (+/- 4,83) 
Résultats  

Coupe Tibiale 

Pente tibiale 
postérieure 
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Reinterventions chirurgicales 

63 réinterventions  (7.5%) Délai moyen = 3 ans (+/- 1,2)  

 
Effectif Pourcentage 

 n=486 

Pourcentage  

n=63 

Descelleme

nt 

18 3,70 % 28,6 % 

Infection 16 3,29 % 25,4 % 

Raideur 9 1,85 % 14,3% 

Ablation CE 7 1,44 % 11% 

Fracture 7 1,44 % 11% 

Instabilité 4 0,82 % 6,4% 

Rotule 2 0,41 % 3,2% 
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Courbe de survie :  Reprise toute cause  

Taux survie à 10 ans [IC95%] :  0.92 [0.90 - 

0.94] 

10 ans 

92% 
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Courbe de survie : Reprise Echec Mécanique 

Taux survie à 10 ans [IC95%] :  0.95 [0.93 - 0.96] 

10 ans 

95% 



Prothèse Totale de Genou  à 10 ans 

Symposium SOFCOT novembre 2011 

Courbe de survie : Reprise pour descellement 

Taux survie à 10 ans [IC95%] :  0.97 [0.96 - 0.98] 

10 ans 

97% 
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Résultats : score KSS 

• Score moyen préopératoire : 

– Genou  : score moy 65  

– Fonction : score moy 24  

 

• Score moyen au dernier recul : 

– Genou : score moy 83  

– Fonction : score moy 74  
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Résultats : KOOS- Physical Function Shortform 

• Gêne : 

– Sortir du lit 

– Mettre chaussette 

– Se lever 

– Se pencher 

– Pivoter 

– Se mettre à genou 

– Accroupie 

 

En moyenne = 30,8 / 100 
100 

0 

Interprété comme : 

 

BON :    54% 

MOYEN :   43% 

MAUVAIS :   3% 
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Koos : gêne pour se lever  

93% 

7% 
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Koos : gêne se mettre à genou  

33% 

67% 
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Koos : gêne s’accroupir  

58% 42% 
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Famille 
prothése 

CR Fixe/Mobile 
UC 

Fixe/Mobile,PS 
Fixe / Mobile  

p<0,0001 

Koos < CR et 
UC mobile 

Resurfaçage 
rotule 

249 R vs. 70 
NR 

p=0,0005 

NR mieux que 
R 

Coupe 
dépendante 

D 60 vs. I285 

p<0,0001 

D mieux que I 

HKA post op 

177 39, N 99, 
>183 11 

p=0,0312 

<177  

Sexe 

118 M vs. 227 F 

p=0,006 

M mieux que F  
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En fonction des types de PTG : Survie 

Toutes causes confondues: ns  

Selon le type de PTG 

p= 0,3818 

Resurfaçage Rotule  

p= 0,4574 

Logrank 

p=0.3818 
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Survie  

Echec Mécanique : ns 

Selon le type de PTG 

 p= 0,2894 

Resurfaçage Rotule  

p=0,5602 

Logrank p=0.2894 
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Evaluation Clinique 
Score KSS post opératoire 3 groupes 

PTG PS Mob  

PTG PS Fix  

PTG UC Fix  

PTG CR Mob 

PTG UC Mob 

PTG CR Fix  

> > 
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Evaluation Clinique 
Score KOOS post opératoire 3 groupes 

PTG PS Mob  

PTG PS Fix  PTG UC Fix  

PTG CR Mob 

PTG UC Mob PTG CR Fix  

> > 



Principales causes échec. Lombardi A, 2014 

 

 
 

 

 

 
 

 

97454  26%     12%          22%        21,7% 



Éléments liés au patients 

 

 Paramètres généraux : 

 Diagnostic primaire 

 Âge  

 Sexe 

 Poids et comorbidités 

 Paramètres techniques : 

 Type d’implants 

 Conservation LCP +/- 

 Insert tibial mobile / fixe 

 Ciment +/- 

 Resurfaçage de la rotule +/- 

 Navigation 

 Gestion des espaces 

 

 
 

 



Diagnostic  

 

 OA / RA / TKR /UK 

 

 
 

 



Age activité sexe 

 

 Age at the time of the primary procedure had a significant 

inverse relationship on survival of the prostheses : with younger 
patients requiring more revision procedures  

 F>M 

 
 

 



Poids  

 

 

 Retrospective 

 Case control 

 Same institution, surgeon 

 BMI > 40 / <30 (mean 113 kg/ 

69kg) 

 Radio, KSS 

 N = 39 + 39 

 2 types TKR 

 
 

 

Augmentation problème cicatrisation 

Augmentation mauvais alignement (VR) 

Sur révision 5% (non significatif) 

KSS équivalent 

 



Éléments lies a la technique: 

 

 Paramètres généraux : 

 Diagnostic primaire 

 Âge  

 Sexe 

 Poids et comorbidités 

 Paramètres techniques : 

 Type d’implants 

 Conservation LCP +/- 

 Insert tibial mobile / fixe 

 Ciment +/- 

 Resurfaçage de la rotule +/- 

 Navigation 

 Gestion des espaces 
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Modèle de PTG Laboratoire 
Fixation 

primaire 
Auteur 

Genoux 

revus 
Recul 

Taux de 

survie 

Total Condylar Knee 
Johnson & 

Johnson 
Ciment Nafei 1996 348 10 ans 92% 

Falatya 1995 151 10ans 96,9% 

Ranawat 1993 112 10 ans 99% 

Ma 2005 126 10 ans 97% 

Kinematic Stabilizer Howmedica Ciment Emmerson 1996 109 10 ans 95% 

Kinematic Condylar Howmedica Ciment Gill 2001 404 10 ans 98,2% 

Weir 1996 208 10 ans 92,1% 

Malkani 1995 168 10 ans 96% 

Insall-Burstein II Zimmer Ciment Li 1999 146 10 ans 92,3% 

Press Fit Condylar 
Johnson & 

Johnson 
Ciment Rodricks 2007 160 10 ans 91,5% 

Khaw 2001 354 10 ans 95,5% 

Schai 1998 235 10 ans 90% 

Ortholoc 
Wright Medical 

Technology 
Sans ciment Whiteside 1994 265 10 ans 94% 

Anatomic 

Graduated 

Components 

Biomet Sans ciment Schroder 2001 114 10 ans 97% 

Miller-Gallante I Zimmer Sans ciment Berger 2001 131 10 ans 83,6% 

Osteonics 3000 Strycker Sans ciment Watanabe 2004 76 13 ans 96,7% 

 

 

94 % (84 à 99 %) 

1993 à 2007 : any cause  
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retro.pros

p auteur revue année n recul survie 

cem/unce

m lcp type labo 

R hardeman the knee 2006 113 10 97,10% U profix S/N 

R epinette jbjs br 2007 146 11,2 98,14% U cr omnifit Stryker 

R roberts jbjs br 2007 4390 10 94,40% all all all all 

P baker jbjs br 2007 501 10 91,7 / 93,3 all cr pfc depuy 

P rodricks jbjs 2007 160 17 97,20% c cr pfc depuy 

R horwitz Int orth 2007 85 9 93,50% c cr rotaglide corin 

P duffy Joa 2007 52 10 96% pfc depuy 

R dalury jbjs br 2008 1970 10 97,20% c cr pfc depuy 

R kubiac Joa 2008 751 10 93% cr all all 

P hooper jbjs br 2009 244 12 92% c lcs depuy 

P malin corr 2009 101 10 100% c cr pfc depuy 

P bettinson jbjs 2009 566 10 95% c cr kinemax Stryker 

R odland corr 2010 59 10 78,50% c all pfc depuy 

R callaghan jbjs 2010 119 20 96,20% c lcs depuy 

P delaunay Orth/Tr 2010 206 10 98,60% all cr nk1 zimmer 

94 à 96 % 

2006 à 2010 : any cause 



Révision LCP 

 

 



KSS, Flexion, satisfaction 

 

 
 

 



Plateau fixe / rotatoire ? 

 

 
 

 



Cimentation  

 

   
 

 

2009 



Cimentation  

 

   
 

 



Patella ? 

 

 

 

 

 

 

 

 No superiority resurfacing / non resurfacing  

 Douleur, fonction, survie,  

  idem sympo 2011 (174 non resurfacées vs 659 resurfacées) 

 



Conclusion  

 

 Résultats à 10 ans sont bons 

 

 Amélioration nette ces 20 dernières années 

 

 Facteurs prédictifs d’un échec :  

 Patients + 

 Certaines complications pb++ (Rotule)  

 Prothèses peu de différence avec les dessins modernes 

 Techniques pas de supériorité évidente 

  
 

 



 

Merci !  


