Abstrakt Vyvoj a hodnoceni nové necementované revizni acetabularni komponenty
totalni endoprotézy kycelniho kloubu / typ TC /

Cil: Cilem klinické ¢asti prace bylo pfedstavit novou ovalnou revizni jamku-typ TC a zhodnotit
jeji spolehlivost a vyuzitelnost v revizni endoprotetice. Vzhledem k odlisné konstrukci implantatu
jsme chtéli objektivné prokazat remodelaci kostni tkan¢ v jeho okoli. V experimentalni Casti
prace jsme ovéfili hypotézu, zda pouziti uhlové stabilnich Sroubd ma vliv na pevnost spojeni
implantatu s kostni tkani a tedy na primarni stabilitu acetabularni komponenty.

Metoda: Zhodnotili jsme 31 pacientii, ktefi podstoupili revizni operaci kycelniho kloubu v
letech 2004 az 2008. Primérna doba sledovani byla 7,1 roku (rozmezi 5,3-9,3 roku, minimum
pet let po operaci). Osteointegraci implantatu a remodelaci kostni tkané v okoli implantatu a jeho
zeber jsme zhodnotili digitalni radiografii a pocitacovou tomografii, klinické vysledky podle
Harrise. Experiment byl zalozen na provedeni trhacich zkouSek po implantaci TC jamky do
kadaver6znich bovinnich panvi. Hodnocena byla zavislost velikosti tahové sily ptisobici v ose
zavedeni implantatu na vytazeni kovového plasté z kostniho lazka. Probehly 4 zkousky s jamkou
fixovanou 2 a 4 titanovymi konven¢nimi nebo thlové stabilnimi Srouby. Naméfené hodnoty byly
zpracovany na piistroji Instron-3382.

Vysledky: Primérnd hodnota Harris hip score vzrostla z piedoperacni 39,8 to 85,3. Vyborného
vysledku jsme dosahli u 9 pacientii, u 16 osob byl velmi dobry, uspokojivy a Spatny shodné u 3
operantl. Pii radiologickém hodnoceni byla osteointegrace revizni jamky 25krat dobra, Skrat
byla jamka stabilni s vristem fibrozni tkané€ v rozsahu distalni tietiny implantatu, jedenkrat doslo
k jeho migraci proximalné. Periacetabularni osteolyza jsme zaznamenali jen u selhané jamky. CT
vySetfeni panve jsme provedli u deseti pacientii. Ve vSech piipadech jsme prokazali remodelaci
kosti v prostoru mezi zebry implantatu. Kaplan-Maier kiivka pieziti revizni jamky- typ TC
dosahovala 94,2% 7,1 let po operaci. V experimentalni casti prace z naméfenych hodnot
vyplyva, ze u fixace jamky konven¢nimi Srouby pii zvySujici se hodnot¢ tahové sily dochazelo k
pretézovani $roubti s postupnym selhavanim fixace v kosti. Uhlové stabilni §rouby vykazovaly
jen plastickou deformaci. Fixace revizni jamky 4 Srouby zabezpeci vyrazné vyssi stabilitu
implantatu pti pasobeni tahové sily v ose implantatu nez fixace 2 Srouby.

Zavér: Na zaklade¢ vysledka klinické casti studie ovalna jamka-typ TC splituje hlavni pozadavky
kladené na moderni revizni implantat. Peropera¢né bylo vzdy docileno bezpecného pieklenuti
kostnich defekti po jejich dikladném oSetfeni kostnimi S$tépy. VySetfeni zobrazovacimi
metodami prokazalo spolehlivou osteointegraci jamky a remodelaci transplantované kostni tkané
mezi Zebry proximalni ¢asti implantatu. Zpracovani namétenych dat z experimentalni ¢asti studie
potvrzuje predpokladanou hypotézu, Ze uziti uhlové stabilnich Sroubld vyznamné pfiispiva
k rigidnéjsi fixaci 1 v revizni endoprotetice.

Hodnocenim stfednédobych vysledkli pomérné¢ nehomogenniho souboru 31 pacientl
ziskavame udaje, které jsou zhlediska funkce kloubu srovnatelné sobdobnymi soubory
prezentovanymi v literatufe. Konstrukce ovalné jamky-typ TC pfispiva ke zlepseni podminek pii
nutnosti dalsi reoperace v oblasti acetabula.



