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( ) =une seule réponse autorisée D =réponses multiples autorisées

Admission Type de dégénérescence primaire
() hernie discale
Pathologie principale () sténose spinale

() maladie dégénérative () spondylolisthésis dégénérative
() spondylolisthésis (non dégénérative) () dégénérescence segmentaire
() fracture ostéoporotique () déformation dégénérative

/ ~

Fumeur actuel L /,‘
non ()inconnu

(Houi (
- Type de spondylolisthésis

Détails patient

f )
\No. Patient J
“ Nom ‘
e N
“ Prénom ‘

~

() homme ¢
) () femme

) autre

P
‘\Nalssance () non précisé

Cause de la fracture
() spontanée ( )traumatique

Type de dégénérescence secondaire
| ]aucune

| |hernie discale

| |sténose spinale

| ] spondylolisthésis dégénérative

| ]dégénérescence segmentaire

| déformation dégénérative Classification de la fracture (grade oF)
— ~ En cas de fractures multiples, veuillez

‘ sélectionner le grade OF le plus élevé

O1 O2 O3 O4 Os

N

Apparition de la fracture
( )<14 jours ( )15-28 jours

\_ /

Taille Poids () Type Il Gsthme) Grade du spondylolisthésis Nombre d’opérations précédentes
- N N N M ) ) I I a la méme hauteur/s ou a une hauteur/s
‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ jiio Ul \*:” OV adjacantes
\ )\ /- (_spondyloptosis (V) ()0 (D1 ()2 (03 Oa (s
Inter- Date de la chirurgie ~ Nom du chirurgien Code chop Implants
. e N [ N ~N ~N A~ .
vention ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ (_)enregistrement
\ )| J )L )\ min., fabriquant/marque
- - o c ()enregistrement
Opération Accés antérieur? Accés postérieur Morbidité (ASA) mat\xl-- numéro de
instituée ()pasd’accés () rétropéritonéal () pasd’accéspostérieur () ASA 1 pasde perturbation () inconnu catalosue
(Houi ()non antérieur () transpéritonéal () médian () ASA 2 1égere/modérée Anesthésie
(") thoracotomie () trans-psoas (XLIF) () paramédian () ASA 3 sévere () locale
"/ ) ‘:‘ ASA 4 vie en danger () spinale
*Uniquement possible pour les ~ ) N A A
N ) spondylolisthésis non-dégénératives ASA 5 moribond (_) générale
Gestes chirurgicaux
Décompression Fusion Matériel pour la fusion Stabilisation rigide

( )aucune

|_|PLIF fusion intervertébrale
|_|TLIF fusion intervertébrale
| ]autre fusion

| ]fusion postéro-latérale

| |fusion postérieure

() aucune

|| discectomie partielle/totale
| |laminotomie

| ] hémi-laminectomie

| |laminectomie

| |facettes articulaires partielle

| | facettes articulaires totale € N
| | séquestrectomie

| ] foraminotomie

-

\ J A\ J

( )aucune

| ]stabilisation intersomatique
avec cage

| ]stabilisation intersomatique
avec auto-/allograffe

()aucune

| Jos autologue cultivé

| Jos autologue local

| Jos allogénique

| Jos allogénique + moelle osseuse

autologue | |vis pédiculaires cimentées
| Jsubstitut osseux | ]vis pédiculaires non cimentées
[ |BMP ou autre [ ]vis facettaires

Autres mesures chirurgicales Evénements indésirables peropérat.

Mesures pendant la chirurgie d’index
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D cyphoplastie percutanée? Dfune de ciment nécessitant des mesures D suture chirurgie 2 28 2
| ]vertébroplastie percutanée? Dthe“‘”e”t'q”es DEIOPEISTOES [ Jcolle me I
. : fuite de ciment ne nécessitant aucune - A
D drain pour plale mesure thérapeutique peropératoire D reposition d"mplant 2 D D D D
N \ ms LI
\ e LI
\ / s [ [ [ ]
e [ [ 1[ ]
L )L ) Complications peropérat. générales mz L]
2 Sélectionnez «cyphoplastie percutanée» si D lésion des racines nerveuses \Jaucune Ths D D D D
- unimplant quelfjonque aété u;ilisé pOllJr | ]lésion de la moelle épiniére D anesthésie tho [ I 1T
'augmentation du corps vertébral en plus du L. q o
et | ]lésion durale [ |cardiovasculaire tao [_J[ [ [ ]
- une’cyphopla'stieaét'é Eombine’:\eaune Dlésion vasculaire Dpulmonaire Th11 DDDD
vertébroplastie sur différents niveaux. ; D ) Th12 D D D D
[ |fractures structures vertébrales thrombus / embolie CI0I010]
3 Sélectionnez «vertébroplastie percutanée» - ~ D décés L1/20rL1
[si aucun implangn’a été utilisébpolur ; = - L2/3 or L2 D D D D
’augmentation du corps vertébral pendant ( )
l’intervention. L3/4orL3 % % % %
L4/5 or L4
\ ) U J ts/storts || 1L
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