Rekonstrukce prsu po mastektomii s pouzitim polyuretanovych
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Rekonstrukce prsu po mastektomii predstavuje integralni souCast komplexni leCby
karcinomu prsu, pricemz cilem je obnova télesn¢ integrity a zlepSeni kvality
z1vota pacientek. V souCasn¢ klinicke praxi dominuji dva zakladni pfistupy: pfima
rekonstrukce implantatem (Direct-to-Implant — DTI) a dvoustupnova rekonstrukce
(Non-Direct-to-Implant — NDTI), ktera Casto vyuziva tkanovy expandér. Volba
mez1 témito technikami, stejné jako vybér samotné¢ho typu implantatu (napf.
mikrotexturovan¢ nebo polyuretanem potazen¢ 1mplantaty), je podminéna
onkologickou 1indikaci, kvalitou tkani a preferencemi chirurga. Navzdory
technologickému pokroku zustavaji pooperaCni komplikace, jako jsou serom,
dehiscence rany, infekce a mnasledna explantace, vyznamnym klinickym
problémem. Tato studie analyzuje souvislosti mezi typem operaCniho vykonu,
typem pouzitcho implantatu a vyskytem téchto komplikaci.

Metodika

V této retrospektivni kohortove studnn jsme analyzovali soubor 205 pacientek,
kter¢ podstoupily rekonstrukci prsu s pouzitim implantatu v obdobi let 2020 az
20235. Pacientky byly rozdé€leny do dvou hlavnich skupin podle typu primarniho
vykonu: skupina DTI (n = 59; 28,8 %) a skupina NDTI (n = 146; 71,2 %). Dalsi
stratifikace probc¢hla na zaklade typu pouziteho implantatu: mikrotexturovany (n =
140; 68,3 %) a polyuretanovy (n = 65; 31,7%). Sledovanymi parametry byly
incidence pooperacniho seromu, dehiscence operaCni rany, pritomnost infekce a
mira nutnosti explantace implantatu. Data byla sbirana z elektronickych
zdravotnich zaznamu a vysledky jsou prezentovany jako absolutni poCty (n) a
relativni Cetnosti (%).
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infekce se vyskytlau 7,8 % (n = 16) pacientek, k explantaci doslo v 9,8
%  (n=20) pripadu. Serom byl zaznamenan u 2,9 % (n=6) a
dehiscence u 2,4 % (n = 5) pacientek.

Porovnani podle typu operace:

Ve skupin€é NDTI jsme zaznamenali tem¢ert trojnasobné vyssi vyskyt
infekci (9,6 % vs. 3,4 % u DTI) a dvojnasobn¢ vyssi miru explantaci
(11,6 % vs. 5,1 % u DTI). Naopak skupina DTI vykazovala vySSi miru
dehiscenci (5,1 %) v porovnani s NDTI (1,4 %). Vyskyt seromu byl v
obou skupinach srovnatelny (DTI 1,7 %; NDTI 3.4 %).

Porovnani podle typu implantatu:

Pt1 analyze povrchu implantatu byl vyskyt infekce vyssi u
polyuretanovych implantatu (10,8 %) oprot1 mikrotexturovanym (6,4
%). Paradoxné mira explantaci byla mirn€ vyssi ve skuping s
mikrotexturovanym povrchem (10,7 %) v porovnani s polyuretanem
(7,7 %). Vyskyt dehiscenci byl mirn€ vyssi u mikrotexturovanych
implantati (2,9 % vs. 1,5 %), zatimco incidence seromu byla teémer
1denticka (mikrotexturovane 2,9 %; polyuretanove 3,1 %).

NaSe vysledky naznacCuji, Ze typ rekonstrukCniho postupu a volba implantatu hraji kliCovou roli v pooperacnim prubéhu. Dvoustupnova rekonstrukce (NDTI) byla v nasem souboru spojena s vysSSim rizikem infek¢nich komplikaci a
nasledn¢ ztraty implantatu (explantace), zatimco prima rekonstrukce (DTI) nesla vysSsi riziko dehiscence rany. Pi1 volbé materialu vykazovaly polyuretanoveé implantaty lehce vyssi miru infekci, avSak nizsi miru explantaci nez

implantaty s mikrotexturovanym povrchem, diky polyuretanovému povrchu, ktery vroste do okolni tkané. Tato zjiSténi zduraznuji potrebu individualniho pristupu k pacientce a dusledn¢ predoperacni stratifikace rizika s cilem
minimalizovat nepriznive vysledky rekonstrukce.

Na zaklad¢ predlozenych dat Ize konstatovat, ze polyuretanem potazen¢ implantaty vykazuji v procesu rekonstrukce prsu vyssi bezpecnost z hlediska dlouhodobeho udrzeni implantatu ve srovnani s implantaty mikrotexturovanymi.
Ackoliv byla u polyuretanovych implantatu zaznamenana vyssi incidence infekénich komplikaci (10,8 % vs. 6,4 %), tento typ povrchu paradoxné vedl k n1z8i mite explantaci (7,7 % vs. 10,7 %).
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