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DOS rorirsmoper 2006

DOS Forarsmode 2006

18. - 19. maj
Pa Radisson SAS H.C. Andersen Hotel
Odense

Ortopadkirurgisk afdeling
Odense Universitets Hospital
er i ar igen varter for DOS’s forarsmode



Kl. 11:00

Kl. 13:00

Ledsagertur

Guidet byvandring;
i H.C. Andersens Fodspor

Turen starter fra Radisson SAS H.C. Andersen Hotel,
receptionen.

Herfra gar man pa opdagelse i Odenses gader og strader,
der jo udgjorde grundstenene i H.C. Andersens barndoms-
univers.

Her om digterens barndomsoplevelser — f.eks. om hvordan
han har leget med kronprinsen i slotsgérden og ikke mindst
om, hvordan verden sa ud pa H.C. Andersens tid.

Selv om Odense har udviklet sig meget siden H.C. Ander-
sen voksede op i byen, stdr mange af de bygninger han
feerdedes i, heldigvis stadig intakt den dag i dag.

Frokost pa Restaurant Den Grimme Zlling.
Dansk Buffetrestaurant med atmosfzre.

Allingens Frokostbuffet med frie drikkevarer

Stor dansk frokostbuffet med salat, sild og mange lune ret-
ter, samt ostebord med kage. Du kan velge mellem ol,
rodvin, hvidvin eller vang. Det du velger, skenker vi frit
lige til k1. 14:00.



Kl. 14:30

Den Grimme Zlling
Hans Jensens Straede 1
5000 Odense C.

TIf: 65 91 70 30
www.grimme-aelling.dk

Efter frokost vil der veere mulighed for shopping pa egen
hand i Odense.

Pris per person kr. 75,00



Tilmelding og modeafgift

Det er en forudsetning for at deltage 1 medet, at man har tilmeldt sig pa
tilmeldingsblanketten i DOS Bulletin nr. 2, 2006. Der opkraves ikke
medeafgift, idet selskabet deekker de udgifter der er forbundet med
atholdelse af forarsmedet. Det er derfor ogsa vigtigt, at selskabet ikke
tegner sig for sterre gkonomiske forpligtelser end svarende til det antal
medlemmer, der ensker at deltage i modet. Der vil kun blive bestilt ydel-
ser, herunder kaffe m.v., til det tilmeldte antal deltagere, hvorfor ikke-
tilmeldte deltagere ikke vil kunne forvente at fi serveret kaffe. Alle til-
meldinger til medet, frokoster med videre, kan ske via hjemmesiden
www.ortopaedi.dk eller tilmeldingsblanketten, der indsendes til:

KongresKompagniet
Nordhavnsgade 1, 8000 Arhus C
TIf: 8629 6960 - Fax: 8629 6980
mail: dos2006@kongreskompagniet.dk

Tilmeldinger skal vaere modtaget inden den 21. april 2006
Medlemmer, der ikke har tilmeldt sig inden fristens udleb, kan ikke for-
vente at deltage i frokoster eller gallamiddag. I tilfelde af overtegning,
vil de forst tilmeldte blive prioriteret.

Der vil blive tilsendt billetter til frokosterne, men ikke til middagen.

Tilmelding foretages on-line via hjemmesiden
eller tilmeldingblanketten pa side 8



Hotelreservation
Radisson SAS H.C. Andersen Hotel

Vearelsesreservation skal foretages pa tilmeldingsblanketten til Kongres-
Kompagniet. Afregning sker direkte til hotellet ved afrejsen. Evt. annul-
lering af verelse skal ske til KongresKompagniet senest dagen for
ankomst kl. 18.00. Ved udeblivelse fremsendes faktura pa no-show.

Pris pr. nat inkl. morgenbuffet for enkeltvaerelse: kr. 1.050.-, og for dob-
beltvaerelse: kr. 1.250.-

Parkering

Der er betalingsparkering pa hotellets omrade, denne er dog gratis for
hotellets gaster, som kan fa udleveret parkeringsbillet ved receptionen.
Disse billetter skal placeres i bilernes forrude.

Betaling

Som ovenfor nevnt sker afregning for verelser direkte til hotellet ved
afrejsen.

Betaling for frokoster og middage, kan foretages pa flg. méde:

Vedlagt bankcheck pa belgbet sammen med tilmeldingsblanketten til
KongresKompagniet

Bankoverforsel til DOS c¢/o KongresKompagniet, Danske Bank, konto
nr. 3643-3632584598



Tilmelding til Forarsmodet 2006

den 18. - 19. maj 2006
Pa Radisson SAS H.C. Andersen Hotel i Odense

Navn:

Arbejdssted:

Privat adresse:

Postnr. & by:

TIf: Fax:

E-mail:

Ledsagernavn:

Onsker at deltage i medet Torsdag Fredag

(bedes udfyldt af hensyn til kaffen)

Frokost torsdag, kr. 100.- Antal: [alt kr. :
Frokost fredag, kr. 100.- Antal: I alt kr. :
Festmiddag torsdag, kr. 375.- Antal: Lalt kr. :
Ledsagertur fredag, kr. 75,- Antal: [alt kr. :

I alt vedlagt bankcheck, kr.:

eller overfort elektronisk den

til Danske Bank konto nr.: 3643-3632584598

Hotelreservation: enkeltverelse a kr. 1.050:
dobbeltverelse a kr. 1.250:__

ankomst: afrejse:

Vend!
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DOS rorirsmoper 2006
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K1.17:00

DOS Forarsmode 2006

Forelobigt program
Torsdag den 18. maj 2006

Magder i fagomraderne
Abent forum for uddannelsesansvarlige overleger.

Frokost
Generalforsamling i D.O.S.

Festmiddag med efterfelgende dans og natmad

Fredag den 19. maj 2006

Videnskabeligt mgde med bl.a.

DOS Honorary Lecture:

Albert Gjedde: PET scanning

Frokost

Videnskabeligt mede

Symposium: v. DOT:

Modtagelse af den sveert tilskadekomne patient i

Danmark

Afslutning

10



Dansk Ortopzdisk Selskabs
Generalforsamling

Torsdag den 18. maj 2006
Forelobig DAGSORDEN:
1) Valg af dirigent
2) Formandsberetning

3) Udvalgsberetninger
a) Uddannelsesudvalget
b) EFORT
c) UEMS
d) NOF
e) Beretning fra arbejdsgrupper og evrige udvalg
1) DOS Traumeudvalg
ii) DRG
g) Beretning fra Faggrupperne
4) Kassererens beretning
a) Regnskab
b) Kontingent 06 - 07
5) Valg
6) Dansk Ortopaedisk Selskabs Fond
a) Regnskab
b) Tildelinger

7) Eventuelt
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DOS Forarsmode 2006
Odense

I forbindelse med forarsmodet atholdes:

DOS Honorary Lecture:

Professor Albert Gjedde:
PET scanning

Symposium: DOT (Dansk Ortopadisk Traumeselskab):
Modtagelsen af den svart tilskadekomne
patient i Danmark

Torsdag d. 18.05.06 aftholdes ligeledes meder i:

Dansk Selskab for Handkirurgi: Handtraumatologi -epidemiologisk
og klinisk.

Dansk Ortopzedkirurgisk Traumeselskab: Generalforsamling

Dansk Selskab for Hofte- og Knzaealloplastik Kirurgi DSHK

Og Uddannelsesudvalget aftholder:
”Forum for uddannelsesansvarlige overleger ”
(og andre interesserede)

(Se evt. program for fagomrade - moderne laengere inde i bladet)

12
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Leder

Aret efter H.C Andersen aret kommer DOS til Odense. Vi glader os til
endnu engang at komme til et veltilrettelagt mede og en god fest.

Vi fortsetter med at at holde generalforsamling om torsdagen for galla-
festen. Det fungerer bedst pa den made. Vi fortsaetter med at give en
reprasentant for hver af fagomraderne (subspecialerne) 5 minutter til at
praesentere hvad der er nyt hot topic indenfor deres omrade — fagligt eller
organisatorisk.

Der er blevet lagt et ”ekstra” mede ind torsdag formiddag (ja vi ved godt
at det kommer til at betyde at man skal valge — og valge fra— men sadan
er det nu). Uddannelseudvalget starter en sandsynlig ny mederakke.
Torsdag formiddag mellem 9:30 og 11:00 vil der blive kaldt til samlet
forum for alle de uddannelsesansvarlige overlaeger plus alle de som er
aktive deltagere i uddannelse — udevende eller modtagende og ogsé de
som bare er nysgerrige.

Det er ment som et forum hvor man kan videregive gode rad og ideer
samt fa hjelp og inspiration til at lose problemer.

Madet vil blive skudt i gang af uddannelsesudvalget — men forventes at
kere helt autonomt uden unedig indblanden.

Selvom det ligger meget teet p4 DOS —medet skal vi huske pa at der er
NOF kongres i Oslo i begyndelsen af juni (31/5 — 2/6 2006). Af de fore-
lobige meldinger ser det ud til at blive et rigtigt stort og spendende made
som vi kun kan opfordre s& mange danskere som muligt til at deltage 1.
Nar denne Bulletin udkommer er deadline for indsendelse af abstract for
leengst overskredet men man kan stadigvaek na at melde sig til som til-
horer.

Red.
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Nordic Orthopaedic Federation

Apply for Goran Bauer’s Grant!

Goran Bauer’s grant - the return of 1.000.000 DKK, approximately
70.000 DKK - is annually given to members of the Dutch and Nordic
Orthopedic Societies. The purposes of the grant are to support study
tours to orthopaedic institutions as a part of a scientific project, and to
sponsor scientific meetings. In both instances the work should be aiming
at a publication in Acta Orthopaedica.

The application should be e-mailed to olle.svensson@orthop.umu.se
Deadline March 31, 2006.

The application must include the following headings: Introduction, rese-
arch plan or work plan, an outline of the budget, and a short CV.

The grant application must be sent electronically, attached as a Word
file, and it must not exceed 3,000 words, the rest will be truncated and
thus not sent to the NOF board. Please name the file GB04_x.doc,
X=your name

The decision will be taken by the NOF Board in June 2006.

Olle Svensson

14



UbDANNELSESUDVALGET ORIENTERER

Workshops i forbindelse med
DOS-mgoderne
Rekruttering af nye kolleger

Der var sa stor tillfredshed med work-shops ved Arsmedet at vi (selv-
folgelig) har valgt at gentage dem.

Igen i ar 2006 vil work-shops for introduktions- og turnusortopaeder bli-
ve lagt dagen for Arsmedet.

Emnerne er ikke endnu helt fastlagt men det vil ikke blive mindre
spandende og det er muligt at vi gentager det ene af kurserne fra ar
2005.

Emner, annoncering og tilmelding kommer i en senere Bulletin.

Husk at minde de yngre kolleger om mulighedn for workshop (det er

ikke dem alle der far Bulletinen). Husk at give dem fri til at komme og
sorg for at de ogsd kommer til DOS-madet.

Red.

15



MODER | FORBINDELSE MED FORARSMODET 2006
e

Dansk Selskab for Handkirurgi

I forbindelse med DOS forarsmedet 1 Odense aftholdes made 1 Dansk
Selskab for Handkirurgi.

Forelebigt program:

Torsdag d. 18.5.2006 kl. 9:00 - 12:00

Handtraumatologi - epidemiologisk og klinisk.

Frie foredrag.

Alle er velkomne.

Endeligt program kan ses 1 neste nummer af Bulletinen.

Abstracts til frie foredrag kan mailes til formanden
(henrik.schroeder@ouh.fyns-amt.dk) senest 30.4.2006

16



Dansk ortopaedisk Traumeselskabs

Generalforsamling

Medlemmer indbydes til Generalforsamling torsdag den 18. maj 2006

fra k1.10:00-12:00 i forbindelse med DOS forarsmede 1 Odense.

Dagsorden:

1.

2.

7.

8.

Valg af Dirigent og Referent

Formandens beretning samt beretning fra diverse udvalg.

. Forslag til eendringer og bestyrelsesmedlemmer til valg.
. Godkendelse af fagbeskrivelse til ortopadkirurgisk traumatologi.
. Indkomne forslag. Heriblandt DOTS hjemmeside.

. Fremlaggelse af regnskab, betalingsmetoder og budget.

Nye tiltag i selskabet.

Evt

Nye medlemmer og interesserede er altid velkomne og kan kontakte
Kasserer Charlotte Buch Gethgen pa e-mail: cbg@dadlnet.dk
eller Sekretaer Seren W Rasmussen pé e-mail: lilleswr@dadlnet.dk

Soren W Rasmussen

17



Generalforsamling
Danske Ortopaders Organisation

Fredag den 24. marts 2006 kl. 18:00

Dagsorden:

. Valg af dirigent

. Formandsberetning

. Beretning fra nedsatte udvalg

. Rettidigt indkomne forslag til sagers behandling
. Afleeggelse af det reviderede regnskab

. Valg af bestyrelse

. Valg af revisor

. Redegorelse for budget

O 0 9 N n B~ W N

. Fastsaettelse af kontingent

10. Eventuelt.
Ad punkt 6: Hans Jeremiassen afgér efter tur, er villig til genvalg.

Magdet finder sted:

Bondovej 1, 5250 Odense SV
(Speciallaegeklinikken)
Afkeorsel 52 fra motorvejen.

Af hensyn til arrangementet er tilmelding nedvendig pa:
Fax 6592 6415, evt. telefon 6617 1515.

I forbindelse med modet vil konsulent Anders Juhl, Lzegernes pensi-
onskasse, holde et foredrag om pensionsforhold i relation til organi-
sationens medlemmer.

Pd bestyrelsens vegne:

Hans Jeremiassen, formand

18



Dansk Selskab for Hofte- og
Knzealloplastik Kirurgi

RESURFACING HOFTEALLOPLASTIK

P& opfordring fra flere af selskabets medlemmer, har bestyrelsen pa
mede den 12. januar 2006 behandlet emnet “Resurfacing” ved primaer
hoftealloplastik. Bestyrelsen fandt det betimeligt at behandle emnet, da
temaet er et naturligt omrade for selskabets medlemmer. Herudover
pagar der iblandt vores medlemmer en livlig debat om denne metode
efter at den kirurgiske teknik er blevet introduceret i Danmark i lebet af
2004-2005. Endelig bliver vores medlemmer hyppigt konfronteret med
patienter som ensker/kraver operation med resurfacing proteser — speci-
elt efter at temaet er behandlet 1 dagspressen med bl.a. indslag pd TV. Der
er lanceret adskillige designs af resurfacing proteser, men der foreligger
bestyrelsen bekendt kun klinisk dokumentation pa en enkelt af disse.

Operationsteknikken ved resurfacing er meget anderledes end ved sim-
pel primer total hoftealloplastik, og der meddeles komplikationer s&
som avaskularisering af collum-partiet og tidlige frakturer ligeledes i
collum partiet. P4 den baggrund finder bestyrelsen, at det er saerdeles
vigtigt for vores patienter at vi gennem randomiserede, kliniske under-
sogelser fir afklaret fordele og ulemper ved denne nye teknik — og sam-
menholdt disse med vores standard teknik.

Der foreligger bestyrelsen bekendt ingen videnskabelige publikationer
pa basis af randomiserede studier vedrerende resultater med resurfacing
versus standard primeer total hoftealloplastik. Selskabet er vidende om at
der pa 2 ortopadkirurgiske afdelinger i Danmark (Arhus og Odense)
aktuelt forleber randomiserede studier med anvendelse af bl.a. RSA og
ganganalyse med henblik pa at analysere stabiliteten af protesen, gang-
mensteret hos patienterne samt naturligvis ogsa komplikationsfrekven-
sen med anvendelse af teknikken sammenholdt med standard bagre
adgang. Savel Arhus som Odense har meddelt bestyrelsen, at man efter
deres pilotfase - som patient ikke kan “forlange” at blive opereret med
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resurfacing proteser, men kan blive tilbudt deltagelse i de randomisere-
de studier — hvis in- og eksklusionskriterier ellers kan opfyldes.

Bestyrelsen opfordrer derfor vores medlemmer til at veere afventende
med indfering af resurfacing teknikken indtil resultaterne af det ovenfor
anferte studium er tilgeengeligt.

Selskabet vil naturligvis sikre at resultaterne fra de to afdelinger kommer
til vores medlemmers kendskab, s& snart resultaterne er tilgaengelige.

Sundhedstyrelsen har den 8. februar 2006 fremkommet med en udtalel-
se vedr. brug af resurfacing hofte protesen.

Vi vil gerne bede medlemmerne af DOS vare opmarksom pd denne
udtalelse og har derfor fra DSHK’s side ensket at gere opmarksom pa
Sundhedsstyrelsens skrivelse dels i rundsendt mail til vores egne med-
lemmer og hermed give 2 links til Sundhedsstyrelsens hjemmeside hvor
man kan leese udtalelsen i sin fulde ordlyd. De 2 links er folgende:
http://www.sst.dk/publ/Publ2006/CEMT V/Hip/Hipresurf.pdf

http://www.sst.dk/Nyheder/Seneste nyheder/varsel hip resurfa-
cing 2006.aspx?lang=da

Pa vegne af Dansk Selskab for Hofte- og Knaalloplastik Kirurgi

Per Kjcersgaard-Andersen, formand
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KORRESPONDANCER

Referat fra Current Concepts
in joint replacement

Florida, USA, 14-17/12-2005.

Den 22. arlige vinterudgave af Current Concepts in Joint Replacement
afholdtes sedvanen tro i Orlando, Florida, USA i december méaned. Kon-
gressen omhandler udelukkende forhold omkring alloplastikkirurgi i
hofte- og knaled med hovedvagten lagt pa protesevalg, udkomme af
operation og behandling — primert set med amerikanske gjne, idet den
overvejende del af foredragsholderne er kendte amerikanske ortopad-
kirurger med stort kirurgisk volumen og deraf folgende erfaring.

Kongressen streekker sig over 3 dage, hvor de forste 1'/> dag er helliget
hoftealloplastikker og de sidste 1'/> knaealloplastikker. Der var denne
gang 23 sessioner med i alt 121 foredrag. Alle foredragene har fengen-
de titler sd som: "the pants too short the leg too long" eller " DVT prop-
hylaxis: take aspirin and call me in the morning", men da nogle af fore-
dragene var gengangere fra tidligere ar — og da indholdet heraf har varet
beskrevet i tidligere referater fra undertegnede — har jeg denne gang
valgt kun at referere foredrag med nyt indhold eller foredrag som i mine
gjne fortjener ny eller gentagen omtale.

Der foretages ca. 880.000 hofte- og knzaealloplastikker i USA éarligt og
Robert Booth indledte kongressen med morsomt — men ogsa tankevak-
kende — med en loftet pegefinger til den stadigt stigende og ikke altid
lige lodige form for marketing af produkter, men sa sandelig ogsé af ...
kirurger! De frie markedskraefter havde foranlediget adskillige kirurger
til at oprette hjemmesider, hvortil reklamer henviste, ligesom der blev
givet eksempler pd at markedsforing af produkterne ikke altid var helt
sandfzerdige, hvilket ofte havde fort til massiv henvendelse af habefulde
patienter, som matte korrigeres i deres forventninger.
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De folgende sessioner omhandlede hoftealloplastikker og session 1
fokuserede pa minimalt invasiv kirurgi, hvor selv meget erfarne kirurger
— selv udover den initiale "learning curve" — havde flere komplikationer,
som blev tilskrevet de (for) smé incisioner. Der var fortalere for bade
konventionel - og mini-incision, men overordnet er der ikke dokumente-
ret forskel i sidstnavntes faver mht. feerre smerter, hurtigere rekonvale-
scens eller kortere hospitalisering. En mulighed for at bedre det protese-
relaterede udkomme af minimalt invasiv kirurgi var anvendelse af com-
puterassisteret kirurgi; nogle fandt systemerne for underudviklede end-
nu, hvorimod andre var varme fortalere herfor.

Forskellige artikulationer blev gennemgéet med fokus pa bekymringer
for materialesvigt ved highly crosslinked polyethylen og ditto for kera-
mik; muligheden for at anvende storre diameter pad femurhovedet med
highly crosslinked polyethylen; bekymring for metal-ion spergsmalet
ved metal/metal artikulationer m.m. — uden at der kom nyt frem, idet fol-
low up fortsat er for kort.

Ucementerede hoftealloplastikker blev anfert at vaere golden standard i
USA, idet det anfortes, at et ucementeret femurstem er bedst i alle situ-
ationer — maske kun fraset ved operation efter bestraling (c. prostata),
hvor cementeret femurstem med fordel kunne anvendes. Henrik Mal-
chau imedegik dette synspunkt med afset i det svenske hofteregister,
som nu indeholder godt 242.000 primere hoftealloplastikker og hvoraf
fremgik, at revisionsbyrden kun er omkring 8,6% for cementerede fem-
urstem, hvorimod den er helt op i mod 26% for ucementerede femurstem
— registret omfatter imidlertid operationer fra 1979-2004 og specielt i
den sidste dekade har ucementerede hofter klaret sig bedre. Malchau
henviste ogsé til det australske hofteregister, hvor revisionsfrekvensen
var sterst for ucementerede proteser fulgt af hybridproteser og endelig
lavest for cementerede proteser.

HA-coating eller ej; nedvendighed af modularitet ved primere hofter
eller ej havde bade fortalere og modstandere — uden at der blevet opnaet
konsensus.

Den vanlige godmodige kappestrid om hvilken adgang, der var bedst,
fandt ogsa sted denne gang og der blev fremlagt gode resultater mht. pro-
teseplacering og rehabilitering for sdvel anterior som anterolateral,
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direkte lateral og bageste adgang — hvorimod den betydelige "learning
curve" fortsat blev fremhavet ved "two incision approach".

Peter McLardy-Smith fremlagde de favorable tidlige resultater af resur-
facing, men leengere tids follow up er fortsat nedvendig, for det kan vur-
deres, om proceduren er et reelt alternativ til THA mbht. proteseoverle-
velse.

Osteonekrose kan — i hvert fald i USA — behandles pé adskillige méder,
men Hungerford mente, at efter introduktionen af metal/metal, kera-
mik/keramik eller metal og highly crosslinked polyethylen var THA
forstevalg ved storre osteonekrotiske eller kollapsede leesioner.

Merrill Ritter havde opgjort infektionsfrekvensen pa samtlige 17.561
kna- og hoftealloplastikker udfert pd hans klinik mellem 1969-2004
med en imponerende infektionsfrekvens pa kun 0,52%! Patienter med
reumatoid artrit og frakturpatienter havde henholdsvis 4,1 og 3,8 x @get
infektionsrisiko; BMI var ikke korreleret til aget forekomst af dyb infek-
tion, men der var en tendens til flere overfladiske infektioner med sti-
gende BML.

Det velkendte potpourri af behandlingsmuligheder ved revision af fem-
urstem blev gennemgaet, her blev det fremhavet at revision med cemen-
teret stem alene fortsat kunne anvendes hos @ldre patienter med kort for-
ventet restlevetid og/eller beskeden fysisk aktivitet og/eller sa tynd og
darlig knoglekvalitet, at tilstraekkelig stabilitet ikke kunne opnéds med
ucementeret stem. Her blev angivet et godt fif til at soge at oge stabili-
teten ved cementering: cement hefter normalt suboptimalt pa bar endo-
steal knogle — men knoglekvaliteten i trochanter minor omradet er ofte
af bedre kvalitet, hvorfor det blev anbefalet at foretaget nogen curettage
af omradet, hvilket skulle sikre bedre cementfiksation.

Gode langtidsresultater blev fremlagt for ucementeret fuldt coated stem,
proksimal impaction grafting samt moduleare femurstem med proksimal
fiksation og distal fiksation.

Allan Gross holdt en key note lecture om revision af acetabulum med
knogletab, var varm fortaler for anvendelse af trabekulert metal og
anforte, at der ved anvendelse af dette materiale ikke l&ngere var behov
for 50% kontakt mellem revisionscup og bladende knogle — specielt ikke

23



hvis kontakten kan etableres superoposteriort. Anvendelse af ucemente-
rede porouscoatede proteser (jumbo cup) er stadig forstevalg, men pa
trods af muligheden for radiologisk, MR- og CT-visualisering afdeekkes
revisionsbehovet ofte forst perioperativt, hvorfor kirurgen ma vere for-
beredt pd — og mestre — alle behandlingsmodaliteter.

Resten af kongressen omhandlede knaalloplastikker og der indledtes
med gennemgang af non-operative behandlingsmodaliteter. Savel Glu-
kosamin med kondroitinsulfat, intraartikulaer injektion af Hyaluronsyre
og anvendelse af sdkaldte "off-loading braces" blev gennemgaet og fand-
tes at have en plads i det behandlingsmessige armamentarium.

For de 2 forstneevnte praeparaters vedkommende fandtes der at vaere stor
variation 1 det aktive indhold og/eller produkterne imellem mht. effekt.
Anvendelse af Hyaloronsyre var fundet at give bedre resultater — dvs.
temporar smertereduktion — i forhold til intraartikulaer kortikosteroid
injektion, men ogsé at give anledning til pseudo-septisk reaktion hos
1/500-1000 patienter; denne pseudo-septiske reaktion ber behandles
anderledes end bakteriel infektion (forudgéet af kneepunktur med mate-
riale til dyrkning, paraklinisk undersggelse) med kortikosteroid og evt.
NSAID i tabletform.

"Off-loading braces" er bandager, hvis formal er at aflaste mediale led-
kammer ved at udeve et tryk/valgisering, saledes at afstanden mellem
kondylerne i mediale ledkammer gges. 5 bandager var undersegt og kun
2 af disse fandtes at kunne gge separationen mellem kondylerne hos 70-
80% af patienterne. Der var en steerk korrelation mellem kondyler sepa-
ration og smertereduktion. En forudsatning herfor var patienter med
relativt slanke underekstremiteter, hvor bandagen kunne appliceres kor-
rekt.

Artroskopisk debridement ved knaartrose fandtes i nogle tilfelde effek-
tiv, men der opfordredes til at vare tilbageholdende med yderligere
artroskopiske kirurgiske procedurer. Moseley’s studie med en gruppe
patienter udsat for snyde artroskopi (publiceret i New England Journal
of Medicine 2002, konklusion: Ingen effekt overhovedet af artroskopisk
debridement) fandtes beheftet med alvorlige metodefejl, hvorfor kon-
klusionen ikke fandtes valid.

Osteotomier omkring knaeet blev fortsat anbefalet hos udvalgte patienter
og havde 1 over 300 artikler resulteret i 75-90% tilfredsstillende eller
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bedre udkomme. Det blev anbefalet at holde disse relativt sjaeldne ope-
rationer pa fa haender.

Uni-compartmental knaealloplastik samt patellofemoral alloplastik blev
gennemgaet med fremlaeggelse af gode resultater for forstnevnte og
mere dubigse resultater for sidstnavnte procedure.

Rationale for og resultater efter operation med roterende platform blev
glimrende diskuteret mellem Booth og Ranawat, men der foreligger
ingen studier, der har vist superiore resultater pa nogen parametre ved
anvendelse af roterende platform i forhold til fikseret tibia-insert.
Patellaresurfacing eller ej blev fortsat diskuteret livligt uden konsensus.
DVT-profylakse, anvendt praparat og varighed heraf var endnu et inter-
essant emne. Lotke argumenterede for udelukkende at anvende Aspirin
og intermitterende kompressionsstremper, idet han fandt, at DVT ikke
var en korrekt parameter for patienter i risiko for lungeemboli efter hof-
te- og kneealloplastik. Han fandt, at de foreliggende randomiserede stu-
dier ikke kunne ekstrapoleres til at galde alle patienter, idet disse pati-
enter var selekterede med deraf folgende lavere bledningsrisiko (hvilket
er "bagsiden" af DVT-profylaksen) samt at studierne var designet til at
sammenligne 2 praparater mod hinanden og ikke til at afgere klinisk
udkomme. En nyere meta-analyse af 794 studier (Geerts, Chest, 2004)
anbefaler anvendelse af lavmolekylart Heparin, Arixtra eller Fondapa-
rinux 1 mindst 10 dage. Det skal her understreges, at der ikke foreligger
sufficient undersogelse af hurtig mobilisering og accelereret forlebs
effekt pa forekomst af DVT.

Merrill Ritter havde et glimrende indleeg med titlen "the knee looser:
can't you see him coming?" Ritter havde identificeret undergrupper af
patienter, som fik suboptimalt udkomme af operation med knzallopla-
stik: minimal slidgigt, svaer fedme, tidligere multiple operationer bade
pa knz og andre steder, preeoperativ darlig ROM, erstatningssager, agi-
teret patient eller egtefalle — der blev manet til forsigtighed og omtanke
ved operation pé disse patientgrupper.

Booth havde et yderst interessant indleeg om den anatomiske forskel pa
mands og kvinders knz; der var s udtalt forskelle (AP/ML diameter, de
fleste proteser er designet til 0,8 ratio hvilket sv.t. den mandlige popula-
tions anatomi), at der burde designes proteser til kvinder ogsa — specielt
set i lyset af, at de fleste patienter er kvinder.
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Som infektionsprofylakse anvendtes laminart airflow og heldragter men
ogsa 1 stigende grad UV-lys, hvilket der skulle foreligge overbevisende
dokumentation for. De fleste anvendte 3 doser cefalosporin indenfor 24
timer.

Der blev i stor stil anvendt sakaldt "time out" pa operationsstuen umid-
delbart inden operationen, hvor det sikredes, at der blev foretaget korrekt
operation pa korrekt side. Lidt interessant var, at der var flere hospitaler,
hvor patienterne selv skulle markere med tusch, hvilken ekstremitet der
skulle opereres.

Endnu engang blev det fastsldet, at ved smertefuld knaealloplastik var
knaeet inficeret, indtil det modsatte var bevist. Savel intraartikulare som
ekstraartikuleere arsager til smerter blev gennemgaet med specielt fokus
pa hofte- og fodproblemer. Patellafemorale smerteproblemer inkludere-
de malalignement, fraktur, losning, instabilitet, slitage, impingement og
avaskuler nekrose. Refleksdystrofi kunne ogsa vere arsag til et smerte-
fuldt knae séfremt andre arsager var udelukket.

Betydningen af hgj fleksion og protesedesigns der muliggjorde dette
blev gennemgéet. Scott fandt, at 70° fleksion var sufficient for gang pa
almindeligt underlag, 90° til trappeopstigning, 100° til trappenedstig-
ning, 105° til at komme op af en stol og 115° til at rejse sig fra lav
sofa/lavt toilet og argumenterede for, at alle patienter var tilfredse med
120° fleksion samt at et nyere studie skulle have vist, at patienter der
opnar hgjere fleksion ikke anvender denne i dagligdagen. Ansé endvide-
re den hgjere fleksion for potentielt farlig mht. slid dels bagtil pa tibi-
aplateauet og dels pa patella.

I modseaetning hertil argumenterede Kelly for, at nye tiltag i protesede-
sign havde taget hegjde for disse potentielle problemer, samt at disse kna
var designet til hgj fleksion, hvilket jo ogsa kunne opnas ved mere kon-
ventionelle protesedesign; ansa dette for potentielt mere skadefuldt idet
protesen ikke var designet hertil. Fremlagde en serie pa 58 patienter fulgt
op til 4 &r med pracoperativ bevegelighed 123° og postoperativ bevage-
lighed ved seneste kontrol 131°. Hgj tilfredshed og heje knae-scores.

Cementeret versus ucementeret protesedesign; nedvendigheden af stem

ved revisions knaealloplastik blev diskuteret — uden at der fremkom vees-
entligt nyt endsige blev opnéet konsensus.
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Kongressen kan som tidligere varmt anbefales og vil for ferstegangsdel-
tagere besvare utroligt mange spergsmal, idet de allerfleste aspekter
omkring hofte- og knealloplastikker gennemgés pa meget hejt niveau;
flergangsdeltageren vil blive ajourfert og der er nyt at tage med hjem
hver gang.

Biomet skal have stor tak for invitation og veltilrettelagt program inkl.
preetur med besgg pa virksomhedens faciliteter og workshop.

Henrik Husted
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DANSK SELSKAB FOR ARTROSKOPISK
KIRUGI OG SPORTSTRAUMATOLOGI

Dansk Selskab for Artroskopisk
kirurgi og Sportstraumatologi

Afholder:
7. Basiskursus i artroskopisk kirurgi

3 dage med teori og praktiske evelser
Tid og sted: Panum Instituttet i juni 2006 (uge 22)

Malgruppe: Introleger og kursister.

Det endelige program foreligger endnu ikke, men der dbnes hermed for
tilmelding:

Send en e-mail til SAKS’ sekreter Peter Lavard
bipl@webspeed.dk
med navn, adresse og arbejdssted.

Nar den elektroniske tilmelding dbnes pa SAKS’ hjemmeside
www.saks.nu

vil de forhandstilmeldte modtage en e-mail herom. Tilmelding er forst
bindende nar kursusafgiften er modtaget ved elektronisk overfersel via
hjemmesiden, si send ingen penge nu.

Forventet kursusafgift: ca. 2000 kr
— medlemmer af SAKS slipper 400 kr. billigere.
NB: Begranset antal pladser!

Uddannelsesudvalget i SAKS
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DANSK SELSKAB FOR ARTROSKOPISK
KIRUGI OG SPORTSTRAUMATOLOGI

Indkalder hermed ansggninger til
SAKS’ artroskopiske rejselegat

For at fremme muligheden for studiebesog til klinikker og specialister i
artroskopisk kirurgi pd hejt niveau og derved ege inspirationen indenfor
artroskopisk kirurgi har SAKS stiftet et rejselegat.

Legatet kan sages af alle laeger, men medlemmer af SAKS har fortrins-
ret.

Begrundet ansegning med budget fremsendes til selskabets sekreter,
Peter Lavard, ortopadkirurgisk afdeling M, Bispebjerg Hospital, Bispe-
bjerg Bakke, 2400 Kebenhavn NV, e-mail: bjpl@webspeed.dk

- inden 1. maj 2006.

Der er i ar kr. 50.000 til uddeling i én eller flere portioner.
Legatet kan helt eller delvis deekke rejse- og opholdsudgifter, men ikke
egen lon.

P bestyrelsens vegne
Gert Kristensen
Formand for SAKS
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3. Tveerfaglige
Traumekursus

28. - 29. september 2006
arrangeret af

Rigshospitalets
TraumeCenter

www.rh-traumekursus.dk

Yderligere oplysninger:
Sekreteer Vibeke Dahl
tIf. 3545 31 93
Afdelingssygeplejerske Inge Bitsch
TIf. 35 45 80 06
Overleege Annemarie B. Thomsen
tlf. 35 45 82 08
Overlaege Henrik Grgnborg
tIf. 35 45 80 05
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Formal: Kurset gennemgar den
akutte undersggelses- og behand-
lingsstrategi ved modtagelsen af den
sveert traumatiserede patient.

Malgruppe: Laeger, sygeplejersker,
radiografer, medicinstuderende, am-
bulancepersonale og andre med in-
teresse for modtagelse og behand-
ling af traumepatienter.

Form: Eksternatkursus med katedral
undervisning suppleret med skill-
stations, gruppearbejde og case-
stories.

Sted: Rigshospitalets Auditorium 1,
Blegdamsvej 9, 2100 Kgbenhavn @.

Tilmelding: Kun per e-mail pa
adressen
rh.traumekursus@gmail.com

Program:
Se www.rh-traumekursus.dk

Kursusgebyr: 2.200,- kr. incl. kaffe,
2 x frokost og kursusmiddag.

H S Rigshospitalet




F/ZLLES KONGRES

92. Tagung: Deutsche Gesellschaft fiir Orthopédie und Ortho-
padische Chirurgie e.V. (DGOOC)

47. Tagung: Berufsverband der Fachiirzte fiir Orthopidie e. V.
(BVO)

70. Jahrestagung: Deutche Gesellshaft fiir Ufallchirurgie e.V. (DGU)

Holder fzlles traumekongres 2 - 6 oktober 2006

Berlin ICC Internationale Congress Centrum und Messe Berlin.

Stort anlagt kongres med alle subspeciale omrader representeret men
primert udfra poly-traume synsvinklen.

Abstract deadline er overskredet 31.01.06.

Kongres sprog synes at vere udelukkende tysk.
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5th Nordic Advanced AO Course

11 - 15 september 2006
Espoo, Finland

Course chairman
Jan-Magnus Bjorkenheim

Course Language
English

Course venue
Dipoli Congress Centre, Otakaari 24, Espoo, Finland
www.dipoli.tkk.fi

Number of participants
The course is limited to 84 participants selected by the order of registra-
tion.

Course Fee
1100 £€. The fee includes lunches, coffees, Helsinki round tour and Fin-
nish Evening. The hotel bill is to be paid directly.

Accommodation

Hotel reservations can be made at

Radisson SAS Hotel Espoo, Otaranta 2, FIN-02150 Espoo, Finland
Tel. +358 9 435 80, www.radissonsas.com

Course organization

Synthes Oy, Lonnrotinkatu 32 A 13, 00180 Helsinki, Finland
Tel. (09) 6962 5453

Fax (09) 6962 5420

streng.pia@synthes.com
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