Posudek diserta¢ni prace MUDr. Jana Debreho na téma ,,Paraartikularni osifikace po endoprotéze
kycelniho kloubu, moznosti pfedoperacni a poooperacni intervence k jejich odstranéni””.Prace je
piedlozena v rozsahu 120 stran odborného textu, je roz¢lenéna do 8 kapitol, zavéru a seznamu
literatury.

Heterotopické osifikace jsou ¢asto komplikaci po primarni implantaci totalni endoprotézy
kycelniho kloubu. Prevence je prioritni, jelikoz po vyzrani osifikaci je jedinou terapeutickou
modalitou revizni operace s jejich exstirpaci. Modality profylaxe, popsané v disertacni praci déli
autor na predoperacni, perioperacni a pooperacni. Cilem prace bylo zeefektivnéni profylaxe a pokus
0 nalezeni hlavnich pficin této nezddouci komplikace.

Material je sestaven z 401 primarnich elektivnich operaci TEP kycelniho kloubu s primérnou
dobou sledovani 6,1 rokti. V roce 2016 byl protokol rozsifen o podani kyseliny tranexamové. V
teoretické Casti prace jsou shrnuty literarni poznatky tykajici se této nezadouci komplikace a s
akcentem na moznost ovlivnéni vyvoje heterotopickych osifikaci. Autor prokazal Ze jedna z
ucinnych preventivnich metod je peroperacni iv podani kyseliny tranexamové, ktera pfi statistickém
hodnoceni vyrazné snizovala HO(heterotopické osifikace) — z 12,7,% na 4,2%. Z dotaznikové
studie na jednotlivy pracovisté vyplynulo, ze prevence je pouzivana prevazné u primarnich
implantaci, pomé&rné mén¢ je to u operaci reviznich. Radioterapii volilo 11% pracovist’ jako
sekundarni prevenci a 33% jako tercialni prevenci.

V experimentarni ¢asti prace prokazal autor vyhody prace s elektrokauterem pfi ptistupu k
opera¢nimu poli. V této Casti studie bylo zhodnoceno 382 kyc¢li s pouzitim klasického postupu
operaci endoprotéz pti sledovani min. 1 rok od operace. Vlastni desinzerce rotatorti za pouziti
elektrokauteru byli zhodnocena u 69 pacientl. Tyto vysledky byly srovnany s kontrolnim souborem
313 pacienti, ¢ili celkové bylo zhodnoceno 382 pacientil.

Zavérem autor konstatuje, ze jako nejucingjsi metoda prevenci HO se ukazala aplikace kyseliny
tranexamové a to jak pro cementované i necementované implantaty.V dotaznikové akci kterd je v
této praci velmi cennd bylo zjisténo, ze 66,7% pracovist’ poiuziva v prevenci HO jako 1€k prvni
volby diclofenac a na druhém misté je indometacin- 27,8%. Z vysledki studii je moZno usoudit,
ze zavedeni primarni prevence(operacni piistup) a jejich modifikaci stejné jako sekundéarni
prevence(medikace) signifikantné sniZzuje vyskyt heterotopickych osifikaci kolem kycelniho kloubu
po implantaci totalni nahrady. ¥
Prace je rozsahla, vycCerpavajici zadané téma a pojednand formalné logicky i védecky spravné,
vysledky jsou hodnovérné. Doporucuji tuto praci piijmout a umoznit obhajobu ptfed komisi na 1.
chirurgické klinice
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