Uhel krizeni,
peroperacni prediktor selhani hrebove
osteosyntézy zlomenin proximalniho

femuru typu A.
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Cil

Pfedstaveni ndmi nové vyvinutého Uhlu kfiZzeni (UK)
jako prediktoru selhani hrebove osteosyntezy
zlomeniny proximalniho femoru typu A.



Uvod

= Selhani osteosyntézy (OS) peritrochanterickych zlomenin
proximalniho femoru predstavuje zavazny problem.?

= Nejcastejsim alniho

femoru je tz X Dyat
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- Selhani osteosyntézy (n=13) Bez selhani osteosyntézy (n=193)
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Material a metodika

= Retrospektivni studie

= 206 pacientU lecenych od 1/2012 - 10/2013 ve FN Brno

= Atyp zlomeniny proximalniho femoru.

= U vsech pacientU byla provedena OS hrebem Targon PF(T).
= Minimalni doba sledovani byla 3 mésice.

31-A extraarticular fracture, trochanteric area
31-A1 pertrachanteric simple

teric multifragmentary
31-A3 intertrochanteric
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Material a metodika

= UK =soucet Uhlové odchylky osy kré¢kovych $roubd a osy
krcku femoru v AP a axialni projekci

= UK byl vypoditan u kazdého sledovaného pacienta (n=206).

= UK byl po
proveden
zhojili (ski

= Rozdiln
Whitney




Vysledky

Selhani

A N 0(6,31%; N=13)

Analyza pacientu se selhanim osteosynteézy

Pocet (N=13; 6,3%) Nutnost reoperace (N=10; 4,8%)

Uplny cut-out N =6 (2,9%) N=6

Neuplny cut-out N =6 (2,9%) N=3

Z-effect N =1 (0,5%) N=1
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Uhel kfizeni — AP projekce 13 (0.0 - 25) <0.001*

Uhel krizeni — ax. projekce 12 (0.0 - 20) <0.001*
Uhel kfizeni - soucet 23 (17.0 - 40) <0.001*

31 (18.0 - 37) <0.001*




Uhel kFizeni - aspésné zhojeni

® Uhel k¥iZeni - selhani OS




Vysledky

Porovnani prediktoru selhani
(ROC krivka)

Porovnani prediktors selhani
(ROC krivka)

Ploch krivk o s
o Z;E;S |Sr)lv ou p Cut-off = Sensitivita = Specificita

0.859 <0.001 >24  92.3% 73.6%
(0.771 — 0.947)

0.936
(0 900-0 971) <0.001 >16 100.0% 85.5%
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Uhel kfizeni
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Diskuse

= Tip-apex distance - slozity vypocet.
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Zaver

= Oproti TAD je UK pouzitelny peroperacné.

= UK statisticky vyznamné predikuje selhani OS.

= Peroperacné naméreny UK < 16°.



DekujiVam za pozornost.



