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7 = nur eine Antwort moglich

Aufnahme/Pathologie

D = mehrere Antworten moglich

Typ der Degeneration

primér|sekundar

Hauptdiagnose

degenerative Erkrankung
() Spondylolisthese (nicht degen.)

Typ der Deformitat
| |Skoliose

| |Kyphose

| |Frontale Dysbalance

| ]sagittale Dysbalance

N J

Hauptétiologie der Deformitét
() idiopathisch kongenital

) neuromuskular

) posttraumatisch

() M. Scheuermann

‘/ Y
Operation

Anzahl bisheriger WS-Operationen auf gleichen/angrenzenden Segmenten (

- davon auf denselben Segmenten

- davon auf benachbarten Segmenten

Grdsse Gewicht

\ J

Operationsumfang - s. nachste Seite

Allgemeinzustand (ASA)
‘/:\‘ ASA 1 gesund
( )ASA2 geringe Beeintr.

( 7)‘ ASA 3 starke Beeintr.

Oia

ASA 4 lebensbedrohlich
\ ASA 5 moribund

( )nein

Operative Massnahmen

Dekompression

() keine

| | Diskektomie partiel/total
D Laminotomie

D Hemilaminektomie

D Laminektomie

|| Facettektomie partiel
D Facettektomie total

D Sequestrektomie

D Foraminotomie

Aktiver Raucher

() unbekannt ‘

keine

Diskushernie

zentrale oder laterale Stenose
foraminale Stenose

BS-Degeneration
degenerative Deformitét
degenerative Spondylolisthese
Myelopathie
Facettengelenksarthrose
Synovialzyste

ISG

I

Art des Tumors
() priméar bosartig
primdr gutartig

sekundar bosartig
() Tumor-like lesion
/7 N
L )

Lokalisation des Tumors
extraossare Weichteile
intraossar
extraossar (extradural)

D extraossar (intradural)

{ )

Anteriorer/lateraler Zugang
() kein anteriorer/lateraler Zugang

] | ] transoral

| ] anterolateral

| ] lateral

| ] zervikothorakal anterolateral

|| Thorakotomie
|| thorakoabdominal
D retroperitoneal
|| Thorakoskopie

D median

| |paramedian
| |perkutan

() kein posteriorer Zugang

Patientendaten
e N
‘ Nr. ‘
J
Nachname ‘
: N
‘ Vorname ‘
f ) (Hander
‘ Geb.-datum ‘ ::ia. dere -
\ ) C (_nicht spezifiziert
Typ der Spondylolisthese Frakturtyp Alter
() Typ | (kongenital, dysplastisch) Fraktur Th1-L5/S1 E?;Et%l?g'smer
Typ Il (isthmisch) () Sakrumfraktur s
(") Typ IV (traumatisch) (_)<28Tage
() Typ V (pathologisch) ) 228 Tage
(") Typ VI (postoperativ)
Grad der Spondylolisthese OF-Klassifikation
N ANE N N N pathologischer Fraktur
O O o COINV () Spondyloptose PR
L1 O2 O3 V4 s
Pathologische Fraktur aufgrund
(") Osteoporose (geben Sie bitte auch OF-Klassifikation an)
() Tumor (geben Sie bitte auch Tumorart und -Lokalisation an)
" ) Grund fur Revision/Reoperation
- - () andere urspriinglich geplante Operation
D Neurokompression
Infektion [ | Non-union
() eitrig | ] Instabilitat
) tuberkulds | | postoperative oberflichliche Infektion
() unbekannt D postoperative tiefe Infektion
— ~ || Wundheilungsstérung
‘\ /‘ | ] Fehlposition des Implantates
D Migration/Lockerung des Implantaten
|| Implantatbruch
Betroffene Struktur(en) | | Versagen der Implantatmontage
DSpondyIitis D Anschlusssegment-Pathologie
|| Diszitis | ] Implantatentfernung
| ]epiduraler Raum | ] spinale Imbalance
|| paravertebrale Infektion | ] Liquorleckage
e 3 D Nichterreichen der operativen Ziele
{ |
N Y, e S
§ J
0 1 2 3 4 >4 Operationsdatum Chirurg/Chirurgin
~N N NN A N ~N
L IO )
Posteriorer Zugang Qualifikation

des Chirurgen/der Chirurgin
() Facharzt
() in Aus-/Weiterbildung/angeleitet

Anasthesie
() lokal
o () spinal

Vs

N

() allgemein

Fusion

()keine

D A-IF Wirbelkorperfusion
|| OLIF Wirbelkbrperfusion
| |PLIF Wirbelkérperfusion

| |TLIF Wirbelkérperfusion

| |XLIF Wirbelkorperfusion
D andere Wirbelkérperfusion
| |posterolaterale Fusion

| ]posteriore Fusion

[ J

[

Fusionsmaterial

() keines

D autologe Knochenentnahme
D lokal anfallender Knochen
| ]allogener Knochen

| |Knochenersatz

| |BMP oder ahnliches

| J

Implantate

‘/\,:‘ Registration Katalognummer

Registration Hersteller + Markenbezeichnung
() keine neuen Implantate

Rigide Stabilisierung

() keine

D zementierte Pedikelschrauben
D unzementierte Pedikelschrauben
D Wirbelkorperersatz mit Cage

D Wirbelkorperersatz mit Auto-/Allograft
| | Platten

|| Nium-Schrauben

|| Facettenschrauben

|| Laminahaken

D Pedikelhaken

D sublaminére Cerclage

D translaminére Schrauben

D Zement

[
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Aghayev Emin
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Aghayev Emin
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j=2]
=
Deformitatenkorrektur Bewegungserhaltende Andere operative Massnahmen §
@ =i Stabilisierung ) keine 58
|| Ponte/Smith-Petersen, Schwab Il () keine . || Wirbelkérperaugmentation mit Aufrichtung i é
| |PsO, Schwab 1171V || Bandscheibenersatz || wirbelkérperaugmentation ohne Aufrichtung 22 § §
D VCR D dynamische Stabilisierung D Metallentfernung é g 35 o
i T s s € £ &8
/ A\ D interspindser Spacer D Wunddrainage % =5 3 g
L ‘ || lumbale Pars-Schraube Iz N S S8 cgg
) D= S
Vs ‘ £ c o EPQ
‘ k ) i £ 28288 =z38
‘ Operationsumfang & 2 € 8 & &
gleich wie bei der Fusion []
Intraoperative Thi/2oder The [ |[ | |[ 1| ][]
unerwiinschte Ereignisse . Th2/3oder Th2 [ [ [ ][ 1] ][ ]
O keine Intraoperative Th3/4oderTh3 | |[ [ ][ [ [ |
allgemeine Komplikationen Tharsoderthd | || || || || || |
D Nervenwurzelverletzung Re-/Interventionen - .
) J . . () keine Th5/6 oder Th5
| ] Riickenmarskverletzung in gleicher Sitzun
i o ! g 9 [ ] anasthesiologisch The/7 oder The [ |[ || ][ | |[ ]
[ Gufriiver el ung () keine | ] kardiovaskular Th7/6 oder Th7 [ |[ J[ ][ ][ 1] |
|| Ge :ssver e;zt::g " | ] Naht || pulmonal The/9oder The [ || || || || || |
Fraktur Wirbelkdrper(strukturen o
D Zementleckage di[c)a irftrao ) D Gy zesr D Thromboembolie Lot e Tt D D D D D D
[ ] therap. Mass?la’hmen en‘o‘r)d - || Implantatreposition | Tod Th10/11 oder Th1o [ |[ |[ |I [ [[ |
; . | p Th11/12 oder Thad [ |[ ][ ][ | |[ ]
‘ ‘ ‘ | Thi2/L1oder Thi2 [ ([ ][ [ ][ [ ]
L J N Lzodertd [ ][ [ [ [ ][]
12/30deri2 | || || ][ ][ ][]
13/4odert3 | |[ |[ |[ ][ ][ ]
L4/5 oder L4 DDDDDD
L5/S1oder L5 D D D D D D
st [ I
sakrums2-5 [ [ 1 | ][ ][]
coceyx |_|[ [ J[ ][ ][]
tiwm [ J[ [ L[]

Implantatkleber
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