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Was ist Spine Tango
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- internationales

- freiwilliges

- flexibles

- sich standig weiterentwickelndes http://www.eurospine.org/spine-tango.htm
Register mit den Ziel der Generierung der /5.‘:’.'?:% o

Daten Uber die Wirbelsaulenerkrankungen
und ihre Behandlungen sowie Uber die
Therapieergebnisse.

Spine Tango Overview
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http://www.eurospine.org/spine-tango.htm
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Was ist Spine Tango
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Eurospine (Fachgesellschaft)

Uni Bern (die technische und methodologische
Ausfihrung)

Spine Tango Komitee (Steuerung und Projektlead)  feo

http://www.eurospine.org/spine-tango.htm

SPINE soutus ACTIVITIES MEMBERS  PATIENTS L LOGIN

Weiterentwicklung des Registers einschl. der S
Fragebogen

Zusammenarbeit mit Industrie, etc.

Guidelines fur die Teilnahme, Publikationen, etc.

Benutzermeeting jahrlich ;%?;iSP'NE/'sEg&%
TANGO



http://www.eurospine.org/spine-tango.htm
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Entwicklung

Spine Operations, Follow-ups and Patient forms =

Completed and validated forms from January 2005 until today | March 2017

250k

2006 2008 2010 2012 2014 2016

-8~ Surgery -¢ Follow—-up - COMI Neck -« COMIBack - Oswestry
-8 EQ-5D




Entwicklung
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Wachstumskurven verschiedener Spine Tango Module

— Switzerland

——|nternational

—Germany
— Austria

—Great Britain
—Panamerica

—ltaly

— Australia

—Poland

——Belgium

T T T T T 1
till 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
2005

Years




Kennzahlen b

Lanciert in: 2004
Daten:

- Operationen >100000

- Nachuntersuchungen ca. 85000

- patienten-basiertes COMI ca. 250’000
Kosten: 170000 Eur / Jahr (Pauschale)
Sponsor: EUROSPINE (Fachgesellschaft)
Lander: 17
Zentren: ca. 65 (20 in der Schweiz)

Wissenschaftlicher Output: >50 peer-reviewte Publikationen (1 outstanding full paper award)
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Warum braucht es ein Wirbelsaulenregister

Hohe Anspriche, aber begrenzte Ressourcen
Explosion der Gesundheitskosten

rasante Entwicklungen in der MedTech Industrie
mehrere Behandlungsoptionen

heterogene Patientenpopulation

alternde Gesellschaft

fehlender Konsens

Verweigerungen der Kostenerstattungen
Praferenzen der Chirurgen

Regionale Unterschiede
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Vertebroplastie 2013 Kyphoplastie 2013

037-095  095-166 ' 166-259 WM259-596 Ml596-734 0.16-051  051-099 = 099-145 W 1.45-200 [ 2.00-3.65
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Biblisch — jedoch aktuell?
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Pater, dimitte illis: non enim sciunt quid faciunt.
Vater vergib ihnen denn sie wissen nicht was sie tun.

Crucifixion. Antonio Saura 1963



Welche Daten werden erhoben und wie

- Operation
- Nachuntersuchung
- Konservative Behandlung

- Core Outcome Index Measures (COMI)

Kerndaten
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SPINE TANG

Papierformulare

(scanbar)

Operation

SPINE TANGO

SURGERY
i
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SPINE TANGO /g;gg fie  FoLLow-up
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Spine Tango COMI

Patient self-assessment
-
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Nachuntersuchung

e YOO S350
Back problems can lead 1o back pain andior pain in the legsibutiocks, as well 35 1o
uch as tingiing, pi or inany of these

Please tick ONE BOX only.

2] For ir would i
mmwuﬁummmmv=mm;‘:=mmm
leg pain (sciaticabuttock pain.

How severe was your back pain in the last week

o pain

During the past 4 weeks
usually do (work, housework, chool,

how many days did you cut down on the things you
| recreational activities) because of

8]

but ot a dferentevel o he
150 Samm vl of 0 5ana (e segmert)

your

hospital ?
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Online Eingabe

#SPINE EuRo
TANG

MEMcenter: department01, Bern Schweiz

Til Schweiger, 19.02.1956, Mannlich,

— &
eten eingeben Patientennummer : 222222

= Neuer Patient
- Patienten suchen

SSE Spine Tango 2011: Operation (v1) Inkomplett ©

Klinische Funktionen SSE Spine Tango Study (in cooperation with the Spine Society of Europe)

Administration
O QOperation
Mein Konto

O Operative Massnahmen

Systemkonfiguration

+ Zusatzliche Subformulare
Abmelden

ALLGEMEIN

1. Format

' minimal
' komplett

2. Eintrittsdatum

3. Hauptdiagnose Andere Hauptdiagnose spezifizieren

SPEZIFIKATION DER HAUPTDIAGNOSE

Degenerative Erkrankung

4. Typ der Degeneration Andere degenerative Erkrankung

spezifizieren
] BS-Hemie/Protrusion

=] PR
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Dokumentationswege

Mail/ Inhouse/ Clinic information Telephone Email/
Invitation Hospital system Internet

D
| | intn | |

1| 2], 0 [ Bl

Online data entry Online-scanner-assisted entry Web service Regular mail Online implant capture

Data collection
Figure 5: Methods of data entry




Evidenzlevel

Meta Analysis

Systematic Review

Randomized Controlled Trial

Cohort studies

Case Control studies

[Stergaten

Case Series / Case Reports

Animal research / Laboratory studies
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Im Kontext der u

Health Technology Assessment

Wirksamkeit Wirtschaftlichkeit

 Zweckmassigkeit

Kontrollierte Studien Ekonomische Analysen

V\(lrksamkelt Patient outcomes Kosten und Outcomes
Sicherheit
Can it work? Does it work ?

“Real life”

Ideale klinische Bedingungen [FNleldngfz =R gl s e =1=Te  [ale|Elalo [<1)




Woflir wird die Datenbank benutz

EVIDENZ
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breites Forschungsschwerpunkt: Versorgungs-
Ergebnisforschung, vergleichende Forschung
Forschungsinfrastruktur

Qualitatskontrolle intern und von extern

The Walton Centre NHS Foundation Trust rated as Outstanding -another
Hohe Fallzal Outstanding Trust on Merseyside

k . . I England's Chief Inspector of Hospitals has found The Walton Centre NHS Foundation Trust to be
Ontl nulerti Outstanding after an inspection by the Care Quality Commission. It is the second specialist
hospital in the country to receive the highest

F rl’j hwa rn Sy rating — and the second on Merseyside.
There were many factors that contributed to the outstanding rating including:
Standardisie

1

Trendanalys

- 1 (
real llfe Pe r e The trust participated in the international Spine TANGO program which benchmarked their
surgical outcomes against other services across Europe

shared deCic.c.. ..ceii g 1+ e =
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Trendanalysen

o
1

'S
'

Anteil Fusionen [%)]
2

Durchschnittlicher COMI Score [Punkte]
(]

'
'

' ] Ll (] L} ] (] ] Ll ' ] ' U 1 U ' 1 U
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Behandlungsjahr Behandlungsjahr

. Diskushernie zervikal . Diskushernie lumbal . LSS ohne Spondylo . Lumbar deg. Spondylo = Diskushernie zervikal . Diskushernie lumbal - LSS ohne Spondylo = Lumbar deg. Spondylo




Register erganzt die Evidenz aus den u
kontrollierten Studien

The Spine Journal 16 (2016) 136-145

2015 Outstanding Paper Winner: Surgical Science

Total disc arthroplasty versus anterior cervical interbody fusion:
use of the Spine Tango registry to supplement the evidence from

randomized control trials

Lukas P. Staub, MD, PhD*, Christoph Ryser, MD?, Christoph Réder, MD?,
Anne F. Mannion, PhD", Jeffrey G. Jarvik, MD, Max Aebi, MD?, Emin Aghayev, MD**

“nstitute for Evaluative Research in Medicine, Stauffacherstrasse 78, 3014 Bern, Switzerland
tSpine Centre Division, Department of Teaching, Research and Development, Schulthess Klinik, Lengghalde 2, CH-8008 Zurich, Switzerland
“Comparative Effectiveness, Cost and Outcome Research Centre, University of Washington, 4333 Brooklyn Ave NE, Seartle, WA 98104, USA
4Department of Orthopaedic Surgery, Salem Spital, Schinzlisirasse 39, Bern 3025, Switzerland




Register erganzt die Evidenz aus den u

kontrollierten Studien (staub et al.)
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Degenerative Bandscheibenerkrankung:
Bandscheibenprothesen (BP) oder Fusion?

Coric 2011
Kel |y 2011 Arthroplasty versus fdulssu:zl:; :; r;g;f{:f:;e\L )cervical degenerative
Marzluff 2010

McAfee 2010
Pettine 2010
Heller 2009
Mummaneni 2007
Nabhan 2007
Porchet 2004

Boselie TFM, Willems PC, van Mameren H, de Bie R, Benzel EC, van Santbrink H

THE COCHRANE
COLLABORATION®



Register erganzt die Evidenz aus den u
kontrollierten Studien (staub et al.)

1) Typische RCT-Patienten

n=739 (75.2%)

Alter <60J

keine Spondylose

keine Degeneration der Faz.-G.
keine Spondylolisthese

kein trauma

keine Beteiligung von C7/Th1

1:1 Matching BP:Fusion

(on patient age, sex, segment, ASA
status, duration of conservative therapy,
deg. dic disease, disc herniation,
baseline neck and arm pain and COMI
score and follow-up interval)

n=987

2) Atypische RCT-Patienten

n=248 (24.8%)

Age >60 years

or spondylosis

or facet joint degeneration
or spondylolisthesis

or trauma
or C7/Thl

multivariate Analyse BP:Fusion

3) Patienten mit langeren
Nachuntersuchungen
(>2 yrs) n=149 (15.1%)

multivariate analysis BP:Fusion



Prognostisches Model: Schulthess Klinik)
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g PrognosticTool: lumbar disc herniation

Input

Sex

Age

Extent of lesion
Previous spine surgeries
Surgeon experience
Surgeon specialisation
Main problem
Insurance

Morbidity state

BMI

Current smoker

Preop COMI score
Preop back pain

Preop leg pain

male Y|

56 (15-89)

1 level - |

fellow (Oberarzt)

arthop

leg pain

semi-private

ASA 1 (no disturbance)

20-25

Calculate

Output
Postop COMI

0 1
20

1 out of 10 patients may have a score higher than 5.5.

Postop back pain

o 1 2
1.8

1 out of 10 patients may have a score higher than 5.3.
Postop leg pain
0 1

1.9

2

1 out of 10 patents may have a score higher than 5.4.

Disclaimer

The authors do not guarantee the accuracy, reliability or currency of the information
provided with this tool. Any errors in the information that are brought to our attention
will be corrected as soon as possible. We reserve the right to change at any time
without notice any information stored in the prognostic tool.

The authors accept no liability for any loss or damage a person suffers because that
person has directly or indirectly relied on any information stored on this server.




Take home messages

Register als Studiendesign ist ein sehr wichtiges und zum Teil ein einzigartiges

Tool fur die Qualitatssicherung und Generierung der kollektiven Evidenz aus
dem klinischen Alltag

Dier Bedarf fiir eine kostenglinstige, flexible und weit verbreitete

Datenerhebung war in der Wirbelsaulentherapie niemals groRer als heute. Die
Interesse an der Datenerhebung wachst standig und das zurecht so.

http://www.eurospine.org/spine-tango.htm



http://www.eurospine.org/spine-tango.htm

