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Histopatologiczna ocena odpowiedzi tkankowej na produkty zuzycia endoprotez stawow.

Streszczenie

Wstep. Choroba zwyrodnieniowa stawdw jest najczestsza choroba uktadu ruchu starzejacej si¢
populacji. Endoprotezoplastyka stawu jest zabiegiem zmniejszajacym dolegliwosci bolowe

oraz przywracajacym funkcje stawu oséb chorych na chorobe zwyrodnieniowa.

Cel pracy. Celem pracy jest ocena odpowiedzi tkanek okotoprotezowych na produkty zuzycia
endoprotez stawu biodrowego i stawu kolanowego u pacjentéw, u ktérych wymagane byto
przeprowadzono rewizji endoprotezy. Ocenie poddano gesto$¢ naczyn krwionos$nych, gestosé
nacieku z makrofagéw, liczbg komérek wielojadrzastych, martwice oraz naciek z limfocytow
aby stwierdzi¢ czy istnieje bezposrednia zalezno$¢ pomiedzy tymi czynnikami oraz miedzy
dwoma pierwszymi z nich a wiekiem, plfcig, BMI pacjenta w chwili rewizji, czasem, jaki
uptyngt od implantacji do rewizji, rodzajem implantu (cementowy/bezcementowy), rodzajem

artykulacji i rodzajem stawu poddanego zabiegowi (staw biodrowy/staw kolanowy).

Material. Do badania zakwalifikowano prébki tkanek od 75 pacjentéw poddanych operacji
rewizyjnej w Klinice Ortopedii Ogdlnej, Onkologicznej i Traumatologii Uniwersytetu
Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu w latach 2014 — 2021. Srednia wieku
pacjentow wyniosta 65,6 lat. Kobiety stanowity 57,3% (43 chorych), natomiast mezczyzni 42,7
% (32 chorych). BMI pacjentéw zawierato si¢ w przedziale 19,7-38,6, srednia BMI wyniosta
28,5. 67 pacjentdw przebyto endoprotezoplastyke stawu biodrowego a 8 stawu kolanowego.
Sredni czas od implantacji do operacji rewizyjnej wynidst 113 miesiecy (13-321 miesigcy).
Wsréd przyczyn wykonania operacji rewizyjnej dominowato obluzowanie aseptyczne (69
pacjentow — 92,0%), u jednego pacjenta wystapito ztamanie okotoprotezowe (1,3%), u 5

pacjentdw przyczyna obluzowania byta nieznana (6,7%).

Metodyka. Gesto$é naczyn oceniano iloSciowo barwigc preparaty immunohistochemicznie
CD34 a nastepnie analizujgc obrazy mikroskopowe przy pomocy techniki segmentacji z
zastosowaniem programu Image], w ktéorym zliczano procent powierzchni zajety przez
naczynia krwionosne. Gesto$¢ nacieku z makrofagéw oceniano na preparatach barwionych
CD163 oceniajac pod mikroskopem procent powierzchni zajgty przez CD163+ makrofagi.

Ponadto oceniono obecno$¢ komdrek wielojadrzastych olbrzymich, martwicy oraz nacieku z



limfocytéw. Losowo wybrane prébki oceniano pod skaningowym mikroskopem elektronowym

celem potwierdzenia obecnosci czastek zuzycia endoprotezy oraz ich sktadu pierwiastkowego.

Wyniki. Stwierdzono zalezno$¢ pomiedzy iloscia makrofagéw a liczba komérek
wielojadrzastych oraz pomiedzy iloscig makrofagéw a typem artykulacji - osoby z artykulacjg
MoP mialy istotnie wyzszg gesto$¢ nacieku z makrofagéw niz osoby z artykulacja CoC. Nie

stwierdzono korelacji pomigdzy pozostatymi badanymi czynnikami.

Whioski. W zwigzku ze stwierdzanym przewlektym stanem zapalnym w okolicach endoprotez
wydaje sig by¢ rozsadne poszukiwanie markeréw odpowiedzi zapalnej typu M2. Istotna moze
by¢ réwniez ocena czynnikéw zwigzanych z indywidualng odpowiedzig zapalng np. ocena

genetyczna uktadu HLA.



