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VZRŮSTAJÍCÍ INCIDENCE INDIKACÍ K RSA

• Počty anatomických a reverzních 
endoprotéz ramena mezi lety 2012-
2017 v USA stouply celkově více jak 3x

• Počty HA v USA klesají, mezi lety 2012-
2017 téměř o polovinu



INDIKACE PRO REVERZNÍ NÁHRADU RAMENA

• Z původní indikace nerekonstruovatelné léze rotátorové manžety se indikace rozšířila na 
celé portfolio diagnóz



KONTRAINDIKCE PRO REVERZNÍ NÁHRADY RAMENA

• Paréza axilárního nervu

• Deficit deltového svalu

• Aktivní infekt v oblasti ramena

• Výrazné kostní poškození glenoidu

• Charcotova osteoartropatie



NÁŠ SOUBOR RSA
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Zimmer; 4
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INDIKACE PRO RSA
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VĚKOVÉ SLOŽENÍ
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VĚKOVÉ SLOŽENÍ PLÁNOVANÁ VS TRAUMATICKÁ
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POČTY OPERACÍ V JEDNOTLIVÝCH LETECH
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RSA V TRAUMATOLOGICKÉ INDIKACI

Akutní trauma; 121

Posttraum. - inveterovaná luxace; 14
Posttraum. -artróza, nekróza, pakloub; 25

Postraum. - st.p. TP, CCEP, resurfacing; 34

Postraum. - st.p. OS; 76

Akutní trauma Posttraum. - inveterovaná luxace

Posttraum. -artróza, nekróza, pakloub Postraum. - st.p. TP, CCEP, resurfacing

Postraum. - st.p. OS



SROVNÁNÍ RSA TRAUMATICKÁ VS PLÁNOVANÁ

Traumatická; 121

Plánovaná; 131

RSA



RSA V PLÁNOVANÉ INDIKACI

Artróza; 92; 
71%

CTA; 30; 23%

Konverze z jiné 
náhrady; 8; 6%

Artróza CTA Konverze z jiné náhrady



ŽENY VS MUŽI

ŽENY MUŽI ŽENY DO 
70 LET

MUŽI DO 
70 LET

ŽENY DO 
50 LET

MUŽI DO 
50 LET

PLÁNOVANÁ 77 53 26 23 1 1

AKUTNÍ TRAUMA 83 38 19 17 2 1

POSTTRAUMATICKÁ 
INDIKACE

103 47 46 31 3 14



SROVNÁNÍ VÝSLEDKŮ RSA – POČET OPERATÉRŮ

• 14 operatérů

• Frič 263 operací

• Ostatní 148 operací (1–43)



KOMPLIKACE – POČET OPERATÉRŮ

Do the indications, results, and complications of reverse shoulder arthroplasty change with surgeon’s experience?
Gilles Walch, Guillaume Bacle, Alexandre Lädermann, Laurent Nové-Josserand, Christopher John Smithers,
Journal of Shoulder and Elbow Surgery, Volume 21, Issue 11, 2012, Pages 1470-1477, ISSN 1058-2746, https://doi.org/10.1016/j.jse.2011.11.010.

Míra postoperačních komplikací 
klesá se stoupající zkušeností 
operatéra .

Frič - 263 15,7 %

Ostatní - 148 18,8 %



SROVNÁNÍ VÝSLEDKŮ RSA – DÉLKA HOSPITALIZACE

Pacienti z traumatické indikace měli signifikantně delší dobu 
hospitalizace a častěji vyžadovali překlad na lůžko následné péče



SROVNÁNÍ VÝSLEDKŮ RSA – DÉLKA HOSPITALIZACE

Indikace Délka hospitalizace

Plánovaná (artróza, CTA, konverze) 6,32 dnů

Akutní trauma 8,83 dnů

Posttraumatická 9,02 dnů



SROVNÁNÍ RSA TRAUMATICKÁ VS PLÁNOVANÁ

• 14 515 pacientů z degenerativní indikace
• 1 163 pacientů z traumatické indikace

• Pacienti z traumatické indikace mají více komorbidit 
než pacienti s degenerativní diagnózou (DD)

• Pacienti s DD jsou mladší než s traumatickou dg

• Pacienti z traumatické indikace mají vyšší riziko 
výskytu komplikací



KOMPLIKACE RSA



KOMPLIKACE RSA
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KOMPLIKACE V SOUBORU RSA 

Komplikace v souboru 96x (23,35 %)

u 75 pacientů

Komplikace Počet Incidence

Instabilita / luxace 24 5,88 %

Infekt 23 5,39 %

Periprotetická zlomenina 22 5,88 %

Neurologická léze 11 2,45 %

Aseptické uvolnění 7 1,71 %

Cévní léze 2 0,49 %

Ostatní 7 1,71 %



KOMPLIKACE V PLÁNOVANÉ A AKUTNÍ TRAUMATOLOGICKÉ 
INDIKACI

Komplikace - elektivní Počet Incidence

Infekt 2 1,5 %

Luxace 2 1,5 %

Periprotetická fraktura 3 2,2 %

Neurologická léze 3 2,2 %

Aseptické uvolnění 1 0,7 %

Komplikace – akutní trauma Počet Incidence

Infekt 6 4,9 %

Luxace 6 4,9 %

Periprotetická fraktura 3 2,4 %

Neurologická léze 2 1,6 %

Hematom 1 0,8 %



KOMPLIKACE V TRAUMATOLOGICKÉ INDIKACI -
POSTTRAUMATICKÉ

Komplikace Počet Incidence

Periprotetická fraktura 16 10,6 %

Infekt 15 10 %

Luxace 14 9,3 %

Neurologická léze 4 2,6 %

Aseptické uvolnění 4 2,6 %

Cévní léze 2 1,3 %
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SROVNÁNÍ VÝSLEDKŮ RSA – CONSTANT SCORE 



SROVNÁNÍ VÝSLEDKŮ RSA - KOMPLIKACE

• Skupina RSA z traumatické indikace měla signifikantně nižší CS oproti 
elektivní skupině

• Skupina RSA z traumatické indikace měla signifikantně nižší rozsahy 
pohybu (flexe, abdukce a zevní rotace)

• Skupina RSA z traumatické indikace měla signifikantně větší podíl resorbce
hrbolů

• U dalších komplikací jako aseptické uvolnění, infekce, dislokace, nervové 
poranění nebyl rozdíl mezi jednotlivými skupinami



KAZUISTIKA I - AKUTNÍ TRAUMA
úraz Pooper.

CT

5r5r



KAZUISTIKA II – AKUTNÍ TRAUMA

úraz CT Pooper. 6r



KAZUISTIKA III – PLÁNOVANÁ

Předoper. Pooper. 1r



KAZUISTIKA IV - POSTTRAUMATICKÁ

Předoper.

CT předoper.

Předoper. 3m



ZÁVĚR

• Výsledky RSA v obou skupinách jsou velmi dobré

• RSA je zejména vyhrazena pro starší osoby

• Lepších výsledků dosahujeme v plánované indikaci

• Nejčastějšími komplikacemi jsou infekce, nestability a 
periprotetické zlomeniny

• Více komplikací ve skupině z traumatické indikace

• Více komplikací tam, kde již bylo operováno




