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Vysetrovaci metody

Skiagrafie — zakladni vySetrovaci metoda,
standardn€ snimky ve dvou projekcich

CT — indikace pr1 traumatech, ostatni ve
vyjimecCnych pripadech

UZ - zobrazeni mekkych tkani kloubu, svalu,
Slach, vyznamny screening dysplazii kyCelnich
kloubu u déti.

MR — traumata, zanétlive zmény, nadory.
Interven¢ni metody

Doplnkové - angiografie



Intervencni metody

Biopsie, punkce — pod UZ, CT

PRT — periradikuloterapie, ozonoterapie
RFA —radiofrekvencni ablace
Vertebroplastika, kyfoplastika
Artrografie — MR artrografie



foplastika




T1fatsat

T1fatsat




Traumata

Jedna z nejCastéjSich indikaci

RTG - snimky ve dvou na sebe kolmych
projekcich, specialni projekce.

CT — axialni fezy, rekonstrukce

UZ — mékke tkané

MR — traumata patere



Zlomenina — preruSeni kontinuity kosti,
chrupavky, spojen¢ s poranénim mekkych Casti.
Kompletni — pricna, Sikma, pod¢lna, spiralni,
Y.ovita, tristiva (2 a vice fragment)
Inkompletni — torus fr., subperiostalni, infrakce
Patologicka — v primarn€ patologicky zménénem
terenu

Zhmozdéni kostni drené — MR, kontuze, fr.z
unavy

AQ klasifikace — traumat patere

Hojeni



Dislol

Koncetin —
distalni(periferni) proti
proximalnimu

Axialni sk. — kranialni
proti kaudalnimu
Dislocatio ad latus
D.ad axim

D. adlongitudinem cum
distractione

D.ad longitudinem cum
contractione

D.ad peripheriam

aCe

Boxerska
fraktura —
radialni
dislokace 4
axim

Fraktura femaru —
d. ad latus, ad
axim,cum
contractione




Traumata krcni patere

V¢étSinou zavazna poranéni

Vyskyt Casto u mladych osob — prumérny vék 30,7 roku
Muzi 82%, Zeny 18%

Casté u dopravnich nehod (50%), pady z vysky (25%), sportovni Girazy
(10%)




Trauma C patere

Zakladni RTG — pokud MR

neni provadéno CT - v g
. Indikace u traumat s.postizenim

CT . patetniho kanalu, u
Vyhody CT — detailni ZObraZGnligamentéznich poranéni

1 drobnych fraktur, zobrazeni
paterniho kanalu

Limitace — obtiZzné zobrazeni
fraktur orientovanych

v axialni rovine,

Spatn¢ zobrazeni ligament

Excelentni zobrazeni mekkych
tkani (ligamenta, ploténky,
micha..)

Nevyhody — mené detailt kostni
struktury, vyssi cena



Traumata hrudni a bederni
patere
Zéakladni vySetieni —
RTG v AP a bo¢né
projekci x CT
Th patet snimkujeme
béhem klidn¢
respirace

Klasifikace dle
machanismu urazu —
hypertlexe, komprese,
stf1Zzny mechanismus




Zanéty ko

¢ RTG snimky
o UZ —kloubu - casna diagnostika proti klasickému sni
® MR — zmény v kostni dfeni, podanim k.. aktivitu (RA)




Nespecifické zanety

Endogenni osteomyelitis — femur,
scintigrafie
(osteolyza,periostozy,sekvestr, zarakveni)
chronické — reosifikované defekty-
skvrnitost struktury

Exogenni osteomyelitida —
napf.panaritium, amputace

Pyogenni artritida —dekalcinace, rozsitreni
Stérbiny, uzurace, ankyloza

Nespecificka spondylodiscitida —
hematogenné, pooperacné¢, subchronicky,

sniZeni prostoru, eroze, destrukce,
sek.kostni blok




Zanétlivé zmény - Tiskl
spondylodiscitis @2 g




Specificke zanety

® Tuberkuloza — hematogenné, patet, kycelni,
kolenni klouby, sb€hl¢ abscesy.

o Syfilis - vyrazna skleroticka prestavb



Zanety kloubu

Progresivni chronicka polyartritida - karpalni
ktstky, MTCP, PIP skl.
Arthritis psoriatica — DIP kl.

Polyarthritis ureterica simplex — uretritida,
konjunktivitida, artritida

Spondylitis ankylosans - patef, periferni
klouby, mladé muze, SI — pestry obraz,
c¢tvercova obratl.téla, kalcifikace, neztizené
meziobratlove prostory, periostitis-
whiskering

Infek¢ni artritidy
Arthritis urica — 1. MTT-Ph kloub




Revmatoidni artritida — UZ, MR




Degenera

RTG snimky

CT, MR — pater

Deformacni spondyloza — osteofyty
Degenerativni diskopatie - chondroza
diskt

DISH — stekajici kalcifikace
ventrolateralné

Deformacni artroza — ziuzeni Stérbiny,
subchondralni sklerotizace, geody,
osteofyty, subluxace

| onemochen

r




Degenerativni zmeny




Ischemicke osteopatiep=

o Asepticke nekrozy — vétsSinou v
détském véku, v dospélosti
pourazove, stavy, nekroza kostnich
fragmenti, RTG, MR

o Kostni infarkt — ndhodny nalez,
ovalny syty stin,
epifyzometafyzarni — mize
defiguraci hlavice,deformaci
kl.plochy, diafyzometafyzarni







Nadory

RTG snimek
CT, MR

Kostni destrukce — ohrani¢ena 1éze,
cetna,rizné velka loziska (od moli),
permeativni destrukce

Periostalni reakce :

1. Kontinualni pti destrukci kompakty

2. Kontinualni pti zachovane kompakté —
jednoducha lamelarni, cibulovita, spikulovita

3. Fragmentované - klinovity tvar

Codmantv trojahelnik







Benigni nadory

Tvorici chrupavku : chondrom,
osteochondrom,
chondroblastom,
chondromyxoidni fibrom

Tvorici kost : osteom, osteoidni
osteom, osteoblastom,
osteoklastom, chordom

Ceévni : hemangiom




Maligni

Chrupavky : chondrosarkom
Kost : osteosarkom

Drenovée : Ewinguv sarkom,
plazmocytom, lymfosarkom (
non Hodgkin)

Pojiva : fibrosarkom, maligni
fibrozni histiocytom




strevo

o Plasticke — prostata, bronchogenni ca

® SmiSen¢ — ca prsu




Nadorum podobné léze

Juvenilni kostni cysta
Aneurysmaticka kostni cysta

Fibrosni kortikalni defekt (neosifikujici
k.fibrom)

Histiocytoza X ( eozinofilni granulom,
m.Hand-Schuller-Christian, m.Abt-Letteret-
Siwe)



Metabolicke osteopatie

o Osteoporoza — ubytek kostni tkané pri
zachovaném poméru mineralt k organické
hmoté

® Osteomalacie — mineralizace kostni hmoty
nedostatecna, Looserovy zony prestavby

® Ochronoza — defekt k. homogentisinové




Nezarazene osteopatie

Ostitis deformans Paget — kostni prestavba,

destrukcni, produktivni, sklerotickehyperto-
ficke

M. Scheuermann — Schmorlovy uzly,
platyspondylie, klinovita obratl. téla, kyfoza

Myositis ossificans progressiva — ektopicke
osifikace



