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O tom, ze my Cesi mame obrovskou invenci, néds mohou presvédéit vyznamné
origindlni ¢eské produkty. V tomto piipadé z oblasti, kterd kombinuje medicinu
a moderni technologie. V tomto dile naseho serialu vam predstavime revoluéni

miniinvazni rostouci endoprotézu stehenni kosti, kterd mdze zaijistit kvalitni
budouci Zivot détskym pacientdm s kostnim tumorem.

Vyvoj a inovace | www.mmspektrum.com/190437

Kostni nddory postihuji zejména dé&tské pa-
cienty, kteff jesté nemaiji ukonceny rdst. Pou-
Zitf standardni — nerostouci — kloubni nahrady
je v t&chto p¥ipadech nevhodné. U pacientd
vznikd mnoho pooperaénich komplikaci, ale
zdsadnim problémem je, Ze takto vylécend
koncetina ddéle neroste a pacienti se v di-
sledku operace stévajf invalidnimi. Redenim je
pro n& takovd endoprotéza, kterd svoji kon-
strukel zajisti r8st neboli prodluzovani mék-
kych tkéni, cév, vazd a nervd. Laicky feceno:
znamend to, ze diky rostouci endoprotéze bu-
dou mit pacienti v dospé&losti ob& koncetiny
funkeni a stejn& dlouhé.

Projekt rostouci endoprotézy stehenni kosti
vznikl na zékladé poptavky 1ékaid, ktefl neméli
v nadi zemi dostupné a vhodné Yeseni pro zvy-
Sujici se pocet prezivsich onkologicky a frauma-
tologicky nemocnych détskych pacientl, prede-
v&im s onemocné&nim skeletu v oblasti kolenniho  Distrakce — prodluzovéni implantatu
kloubu. Tyto situace Fesili resekci neboli odstra-
nénim velkych &asti poskozenych kosti, misto
nichZ implantovali umély kloub nebo hteb skrz
celé koleno v kombinaci s kostnimi $t&py. P¥i-
padné byla fe$enim amputace koncetiny. Ve
viech t&chto piipadech vznikalo mnoho pro-
blémd — détskd téla nedokdzala pfijmout kostnf
$t&p, hrozila infekce... Ale hlavng takto ,vylé-
¢end” koncetina déle nerostla z ddvodu odstra-
néni rlstovych spdr a pacienti se v ddsledku sta-
vali invalidnimi.

Ndépad na realizaci rostouci endoprotézy vze-
Sel z ceské spolecnosti Beznoska. Diky iniciativé
ieitho vedeni a pracovnikd byl ¥esen vyvojovy
Ukol revoluéni miniinvazni rostouci endopro-
tézy stehenni kosti. Sama myslenka na jeji vyvoj
vznikla po ukonéenf studie ,Vysledky pfeZivan{
pacientd s osteosarkomem” 1ékafd Janicka,
Pazourka a Cerného, které hodnotila dlouho-
dobé vysledky lé¢by zhoubnych kostnich nd-
dord dvou skupin pacientd lé¢enych v 80. le-
tech minulého stoleti a na prechodu milénia.
Préace byla ohodnocena jako nejlepsi publikace
¢asopisu Ortopedie v roce 2012.

,Prdce mimo |iné prokdzala, Ze v souc¢asné
dobé& napf. u osteosarkomu — zhoubného kost-
niho nédoru — pét a vice let piezivd 65 % dét- Velikost pixelu: 0.139 mm
skych pacientd, kdezto v 80. letech jich naopak \W: 16384 L: 16384

do péti let 70 % umiralo, a to pfesto, e dochd-  Rentgenovy snimek prodlouzeni implantatu
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zelo k radikdlnim operacim — amputacim,” ¥iké
doc. MUDr. Pavel Jani¢ek, CSc., lékat a v dobé
realizace prednosta kliniky |. ortopedické kliniky
Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brng, ktery
se stal odbornym konzultantem a garantem
projektu.

Vyvoj probihal ve firmé& Beznoska ve spolu-
praci pomérné& rozsdhlého tymu. Vedoucim
Ukolu byl vedouci vyvojové konstrukce Ing. Ja-
roslav Fencl a hlavnim projektantem Bc. Da-
vid Sitte. Literarni re$ersi vypracoval Ing. Tomas$
K¥ivan a analyzy rizik Ing. Jana Coupkové. Pro-
totypy byly vyrab&ny ve vyvojové diln& pod ve-
denim Stanislava Skrlanta.




Na projektu rostouci endoprotézy samo-
ziejmé& také aktivné spolupracovali 1ékati —
doc. MUDr. Pavel Jani¢ek, CSc., doc. MUDr.
Zbyn&k Rozkydal, Ph.D., a prednosta kliniky
MUDr. Tomé&$ Tomds, Ph.D., z Fakultni nemoc-
nice u sv. Anny v Brné& a také tym specialistd
z Lékatské fakulty Masarykovy univerzity.

Endoprotéza na miru

Rostouci endoprotéza se vzdy navrhuije ve spo-
lupréci s léka¥i na zakdzku dle t&lesnych dis-
pozic ditéte pred odstran&nim nddoru nebo
joko vyména za dfive implantovanou neros-
touci nédhradu. Nejprve se dle rentgenovych
snimkd a CT vySetteni navrhne 3D model a po
ieho odsouhlaseni lékatem se dohodne cena
a zpracuje vyrobni dokumentace. Pouzité ma-
terialy pro vyrobu jsou korozivzdornd ocel, fi-
tanové a kobaltové slitiny, modifikovany poly-
mer a plazmou nanégené specidlni povrchy pro
lepsi prirdstani tkédné kosti k implantatu. Vyroba
trvé priblizné dva mésice.

,Implantét je tvofen pevnym télem, jehoz
délka se urcuje podle t&lesnych dispozic paci-
enta,” vysvétluje konstrukci David Sitte. ,Obsa-
huje distrakéni mechanismus tvofeny globoidnim
$nekovym soukolim a pohybovym trapézo-
vym zdvitem. Do tohoto téla se vkladd modu-
larni systém vysuvnych ¢lend. Kolenni kloub je
zdvésného typu s rotaci a mékkym doslapem ar-
tikulacnich ploch. Velikostni fada kolennich kom-
ponent byla vyvinuta specidlné pro détské paci-
enty na zdkladé anatomickych studii rozsghlého
souboru détskych pacientd. Femordini a tibidIni
diky jsou ryze individudIni zéleZitost kazdého
pacienta. Femordlni diik je kotven kostnim ce-
mentem v dfefiovém kandlu stehenni kosti. Ti-
biglni dfik je zasunut do dfefiového kandlu Iyt
kové kosti bez kotvent, tim je umoznén pfirozeny
rist zdravé lytkové kosti. Soucdsti implantdtu je
potiebné instrumentdrium umozniujici snadnou
a bezpecnou implantaci a ndsledné miniinvazni
distrakce.”

,Distrakce neboli prodluzovéni néhrady se
provédéji dle pfedoperacniho pldnovdni, pre-
dikce ristu a zdravotniho stavu pacienta,” do-
plauje jeho slova docent Janicek. ,Zhruba
jednou za pdl roku o p&t az sedm milimetrd za
pomoci specidlniho distraktoru neboli $roubo-
véku se stupnici. Pacient je uveden do celkové
anestezie a za pomoci RTG zesilovace zavede
operatér Kirschnerlv drét do kanalizovaného
Sneka v implantétu. Po drétu provede miniin-
vazni fez v délce 15 milimetrG a zavede dis-
traktor. Pét otd&ek distraktoru znamend 1 mi-
limetr vysunuti.”

Rostouci endoprotéza stehenni kosti podle
ieho slov umozfiuje v intervalech, které jsou
dany aktudlnim stavem rdstu ditéte, prodluzo-
vani stehenn kosti a rdst cév a nervd ve stejné
délce joko na druhé nepostizené konceting.

Zkouska distrakéniho mechanismu,
Bc. David Sitte

S prototypy implantatd (zleva) Be. David Sitte,
hlavni projektant, Ing. Milan Sekerka zastupce
vedeni spol. Beznoska

Instrumentarium pro implantaci a prodluzovani

Jiz dva roky chodi

Vyvoj rostouci endoprotézy probihal za pod-
pory dotaci od Technické agentury Ceské
republiky (TA CR) od ledna 2013 do pro-
since 2015. Dnes je tato prevratnd pomdcka
ve fazi prodeje jako individudalni onkolo-
gickd endoprotéza. Od ukonéeni vyvoje byla
Usp&¥né implantovéna dvéma détskym pa-
cientdm.

Je ur¢end predevdim pro détské pacienty
od pfiblizn& sedmi let véku s tumorovym nebo
traumatologickym nalezem v oblasti kolenniho
kloubu. Mohou ji vak pfipadné uzit i dospéli
pacienti se zkratem koncetiny.

PGl roku po ukon&eni projektu implantoval
tym z brné&nské fakultni nemocnice rostouci en-
doprotézu dvéma détskym pacientdm. Obé im-
plantace byly velice Usp&sné, pacienti uZivaji en-
doprotézy jiz téméF tii roky a jsou jim provédéna
pravidelnd prodluzovdni. Vzhledem k pfisné
ochran& osobnich Udajd nemdzeme publikovat
blizs informace. Nyni zpracovdvdme poptdvky
dalsich pacienté ze zahrani&,” rekapituluje Da-
vid Sitte.

Rostouci endoprotéza je koncipovéna jako
modularni systém pokryvajici celou velikostni
8kalu kloubnich komponent. V dnegni dobé je
jiz bézn& dostupnd jako individudlIni onkolo-
gickd néhrada. Jeji cena je vidy kalkulovana
individuéIng dle konstrukéniho fedeni daného
pacienta a v Ceské republice je schvalovana
reviznim lékafem a pln& hrazena pojisfovnou.
Pohybuije se v fadu jednotek statisicd.

U pacientd probihaji pravidelng etrné mi-
niinvazni prodluZovéni a peclivé pooperadni
sledovani. Jeji vyrobce, spole¢nost Beznoska,
i naddle spolupracuje s lékati z Fakultni ne-
mocnice v Brné. Implantét je chranén uzitnym
vzorem. H

Kostni tumor je zhoubny nador, ktery postihuje nejcastéji dlouhé kosti dolnich konéetin v blizkosti
kolenniho kloubu. Je velmi agresivni, éasto metastazuje do dalsich kosti, plic nebo mozku.
Nejéasté|i se vyskytuje u déti a mladistvych mezi 10. a 20. rokem.

Lé¢ba zadina nasazenim chemoterapie. Pokud chemoterapie neni dostateéné Géinng, je dalsim
krokem chirurgické odstranéni nadoru, coz ve vétsiné pfipadd znamena resekci poskozené Easti
kosti nebo amputaci. Kostni nadory piedstavuiji asi 1 % ze viech nadorovych onemocnéni. Proto
se jejich |ééba sousttedi do center, kterd jsou schopna na zakladé multidisciplinarni spolupréce

zajistit nesrovnatelné lepsi vysledky.
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