Abstrakt (CJ)

Uvod

Radiodiagnostické vySetieni S vyuzitim modernich specializovanych zobrazovacich
metod, zejména CT a MR, ma zasadni vyznam v diagnostice vrozenych i ziskanych chorob
pohybového aparatu. V prvni ¢asti se disertace zabyva problematikou nékterych vrozenych
defektli proximalniho konce femuru, oznacovanych v literatufe jako vrozené kratky femur
(PFFD). V této ¢asti jsou shrnuty vlastni zkuSenosti s radiologickymi nalezy v piedopera¢nim
1 pooperacnim obdobi, pficemz maximalni pozornost je vénovana problematice cévniho
zéasobeni postizené oblasti.

Druha ¢ast prace se vénuje nékterym otazkam transplantace autolognich chondrocytt
fixovanych na dva rtizné nosi¢e implantované do posttraumatickych defekti kloubni
chrupavky distalniho femuru. Radiologické nalezy jsou hodnoceny ve vztahu k nadlezim
histopatologickym.

Cile:

Prvni ¢ast studie, po rozdéleni pacientli s PFFD podle stdvajici bézné pouzivané
rentgenové klasifikace, si stanovila za cil upfesnit pomoci CT skent v rozsahu kycelnich
kloubii u kazdého pacienta diagné6zu PFFD, podrobn¢ zhodnotit zmény v okoli postizeni,
zejména prubéh cév, vzhledem Kk v€ku pacienti vyhodnotit radiacni zatéz pii opakovanych
vySetfenich RTG metodami a histologicky vySetfit tkanové vzorky z oblasti postizeni
odebrané pii korekénich operacich.

Druha c¢ast studie se zabyva pacienty s posttraumatickou lézi kloubni chrupavky
distalniho femuru detekovatelnou MR vySetienim. Po nasledné transplantaci autolognich
chondrocytll za pouziti dvou rtiznych skafoldt (Hyalograft C, Fidia Advanced Polymeres,
Abano Terme, Italie a Chondrograft, NTC, FN Brno - Bohunice) témto pacientim a po
opakovanych kontrolach kolenniho kloubu (artroskopicky za 10 — 12 mésict po transplantaci
a MR za 4 roky od vstupniho vySetteni) byl vyty€en cil porovnat dosazené vysledky u obou
pouzitych biomateridlii a vzajemné korelovat radiologické 1 histopatologické nalezy.

Material a metody:

Prvni soubor 21 pacientti (13 chlapcii a 8 dévcéat) zahrnoval nové pfichozi pacienty,
nemocné v pribéhu 1éceni i po ukoncené terapii. Pacienti véku 1 — 17 let byli sledovani po
dobu ctyt let. Kazdy pacient byl opakované vySetfen na RTG a na zacatku sledovéani i na CT
metodou CTAG. U 6 pacientt byly histologicky vySetieny tkanové vzorky z postizené oblasti
ziskané pfi rekonstruk¢ni operaci.

Do druhého souboru bylo zatazeno 30 dospélych pacient (25 muzii a 5 Zen)
s primémym vékem 33 let, u nichz byla pfevdzné artroskopicky stanovena diagnoza
posttraumatického defektu kloubni chrupavky v oblasti femordlnich kondyli. Bioptické
vySetieni bylo provedeno ze vzorkli odebranych pii artroskopickém vySetfeni 12 pacientd,
kterym byl transplantovan Hyalograft C na Ortopedické klinice 1. LF UK a Nemocnice Na
Bulovce, a od 18 pacientl 1éenych transplantaci Chondrograftu na Klinice détské a dospélé
ortopedie a traumatologie 2. LF UK a FN Motol. Kazdy z 30 pacientti mé&l postiZzeny kolenni
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kloub dvakrat vySetten pomoci MR - poprvé v pribéhu mésice od provedené transplantace a
podruhé s odstupem 4 let od prvniho vySetfeni. Kontrolnim materidlem pro hodnoceni
normalni struktury chrupavky byly hlavice femuru od 7 ndhle zemfelych a od 15 nemocnych
po TEP pro traumatickou zlomeninu krcku. Druhou kontrolni skupinu tvofilo 12 tézce
osteoartroticky zménénych hlavic femuru odstranénych pti TEP. Chrupavka hlavic femurt
jako kontrola byla zvolena pro lepsi dostupnost materialu.

Vysledky:

Na zakladé CT nalezu byla u 1 pacienta reklasifikovana diagnéza PFFD z typu Il na
typ I sec. Pappas. CT fezy umoznily sledovat mobilitu hlavice femuru. CTAG vySetfeni
kromé zmén v priméru AFC prokazalo i zmény polohy bifurkace AFC na postizené strané a
paradoxni proximalni ulozeni bifurkace AFC na stran¢ kontralateralni. U 2 pacientl se zjistilo
anomalni cévni zédsobeni celé¢ postizené dolni koncetiny, coz dosud nebylo v odborné
literatufe zaznamenano. Zhodnoceni radia¢ni zatéze pfineslo zjisténi, Ze u vykonnéjsich
ptistrojii pouzivanych pifi modernich metodach se celkovd radia¢ni z&téz ve srovnani
s klasickym RTG vysetienim zvySuje, ale ziska se nesrovnatelné vice informaci. Histologické
nalezy potvrdily u PFFD poruchu enchondrélni osifikace.

U posttraumatickych defekt kloubni chrupavky distdlniho femuru oba transplantacni
postupy prinesly dobré klinické vysledky. Pii histologickém vySetfeni nové vytvorené
chrupavkové tkané nebyly pozorovany zadné vyznamné rozdily mezi obéma skupinami
pacientll, prestoze pouzité nosice i1 kultury chondrocyti se zdsadnim zplisobem lisily.
Hyalograft C sestdval z nediferencovanych mezenchymalnich bunék a z vldken esteru
kyseliny hyaluronové, Chondrograft byl tvofen fibrinem a c¢aste¢né diferencovanymi
chondrocyty. Opakovanym MR vySetfenim se ukéazalo, Ze transplantat byl dobfe funk¢ni a ani
po 4 letech neménil sviij charakter ani velikost.

Zavér:

U PFFD Ize doporucit do vySetfovaciho algoritmu zatadit jedno CT vySetieni formou
CTAG. Spravohym CTAG vySetfenim se snizuje radiacni davka na nezbytné minimum a
piitom piinos informaci je rozsahly v€etné urceni dalSiho smefovani terapie.

Transplantace dvou odlisnych nosic, jak skulturou ruzné vyzralych prekurzort
mezenchymalnich bunék tak nezralych chondrocytti, vedla k vyhojeni posttraumatickych
defektl kloubni chrupavky a k vytvofeni souvislého kloubniho krytu velmi podobného
vzhledu. Pfes pozitivni vysledky transplantace ani v jedné skupiné nebyla transformace
V hyalinni chrupavku uplna. Je mozné, ze artroskopicky odbér druhého vzorku byl piili§ ¢asny
a nelze vyloucit, ze v pozd¢jsi fazi by restaurace chrupavky byla jiz kompletni.
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