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Badanie to przedstawia dobre wyniki przy uzyciu pierscieni w
rekonstrukcji stropu panewki oraz siatek antyprotruzyjnych, w
ktérych centrum biodra i biomechanika panewki jest
znormalizowana oraz *ozysko kostne jest zrekonstruowane przy
uzyciu rozdrobnionych przeszczepéw kostnych. Czestos¢
wystepowania niepowodzen przy uzyciu piers$cieni panewkowych w
stropie panewki uzytych u 57 pacjentédw i obserwowanych przez
Sredni okres 8.3 lat wynosita 12.5%. Natomiast czestos¢
wystepowania niepowodzen przy uzyciu siatek panewkowych
antyprotruzyjnych w uzytych u 38 pacjentow i obserwowanych
przez S$redni okres 6.6 lat wynosit*a 5.4%. C(Czestsze
wystepowanie niepowodzen przy zastosowaniu pierscieni
panewkowych stropu wynikat z nieprawidtowego zastosowania u
pacjentéw z ubytkami $Sciany przy$rodkowej i protruzji.
Pierscien panewkowy stropu jest wskazany u pacjentéw z
izolowanymi obwodowymi segmentalnymi Llub jamistymi ubytkami.
Siatka antyprotruzyjna jest wskazana u pacjentéw z rozlegtymi
zXozonymi segmentarnymi Llub jamistymi wubytkami, ale w
szczegdélnosci u pacjentédw z protruzjg i segmentalnym
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przysrodkowym ubytkiem kostnymi. Obie metody daty wysoki
stopien dobrych wynikéw uzywajgc do oceny specyficznego dla
rodzaju implantu, oceny subiektywnej pacjenta oraz catkowitej
oceny stanu zdrowia instrumentu jak Short Form — 36.



