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Uvod a cil: Endoprotetické operace jsou naroéné ortopedické operace ztidka spojené s komplikacemi,
které vsak mohou byt fatdlni. Jednou z nich je periproteticka kloubni infekce (PJI), jejiz riziko lIze snizit
antibiotickou profylaxi (AP). Cilem prace bylo v teoretické ¢asti popsani trendl u endoprotetickych
operaci kolena a kycle, jejich komplikaci a moznosti diagnostiky. Cilem praktické ¢asti bylo u téchto
pacientl analyzovat prognostické vlastnosti vybranych laboratornich parametrli na pooperacéni

infekce, resp. pooperacni komplikace.

Metodika: Tato prospektivni studie zacala v breznu roku 2020 a sbér dat probihal do 28. 3. 2022 na
Ortopedické klinice Fakultni nemocnice Hradec Kralové. Pacienti, ktefi byli zahrnuti do studie, splfiovali
vstupni kritéria, tj. vék > 18 let, pacient podstupujici totalni endoprotézu kycle nebo kolena v obdobi
studie a vyjadreni informovaného souhlasu se studii. Data byla shromaZdovadna ze zdravotnické
dokumentace pacientll a nemocni¢niho informacniho systému. Data zahrnovala informace o:
pacientovi, operaci, tromboprofylaxi, AP a vysledcich predem definovanych fyzikdlnich a laboratornich
parametrl. Konkrétné se jednalo o C-reaktivni protein (CRP), pomér neutrofill a lymfocytl (NLR),
hladiny albuminu a hodnoty nutri¢niho rizikového indexu. Ziskana data byla pfevedena do tabulkového
formatu v programu Microsoft Excel a k jejich vyvhodnoceni byly pouZity metody deskriptivni statistiky.
Dalsi statistické vystupy byly tvofeny ,receiver operating characteristic“ (ROC) kfivkami k hodnoceni

spojitosti mezi laboratornimi parametry a komplikacemi operace.

Vysledky: Studie se zucastnilo 100 pacientl (51 muz( a 49 Zen) s prGmérnym vékem 65,2 + 9,04 let.
K AP byl v 83 pfipadech poufZit cefazolin a v 17 pfipadech vankomycin. PJI se rozvinula pouze u 1
pacienta. Byla zaznamenana také 1 povrchova infekce, 1 dehiscence rany, 1 infekce v mocovém traktu,
1 periproteticka zlomenina a 2 plicni embolie. Plocha pod kfivkou (AUC) ROC kfivky CRP pti odbéru 2
dny po operaci ve spojitosti s infekci v misté chirurgického vykonu (SSI) dosahla hodnoty 0,597, zatimco
AUC ROC kfivky pro NLR byla 0,694.

Zavér: Bylo odhaleno, Ze vétsina mérenych parametr(l vykazuje urcitou predikéni schopnost pro SSI i
pooperacni komplikace. Vysledky naznacuji, Ze by v casném pooperacnim obdobi mohl byt NLR
spolehlivéjsim ukazatelem SSI neZ rutinné pouzivany CRP. Vzhledem k malému poctu pacientd v nasi

studii by vSak bylo potteba takové tvrzeni ovérit vétsi studii.
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