ARTROSKOPIE

* Endoskopicka metoda
e Zobrazeni a léCba

» (Celkova nebo spinalni anestezie

 koleno

* rameno

* hlezno

* Joket

* Zapesti

* kycel

» mal¢ klouby




Artroskopie

 Kamera
e Artroskop
e Xenonove svétlo s optickym kabelem

 ASK pumpa
» Nastroje

e Shaver

* Vaper

» Tisk, VIDEO




Diagnosticka artroskopie

Chrupavka

A\%:VAY

Menisky

Jin¢ intraartikularni struktury
Synovialni membrana
Biopsie



Operativni artroskopie

Menisky

Chondropathie

Plastika vazi

Sutura rotatorove manzety

Instabilita ramene

OSetreni transchodralnich 1€zi
Synovektomie

Podpora pi1 1€Ceni nitrokloubnich zlomenin



Vyhody

Perfektni vizualizace
Mensi bolest po vykonu
Rychla rehabilitace

Mala incise




Nevyhody

e [nvazivni metoda

e Turniket




Komplikace

Hojeni rany

Synovialitis, vypotky

Nervoveé léze

Flebotromboza
Infekce




Koleno- slozita struktura

Artikulujici kostoi: Femur, tibie and patela
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Stabilita

Menisky



Stabilita

Svaly



Koleno

e Traumatologie

e Chondropatie

* Degenerativni zmény




Traumatologie

Haemarthros

_éze menisku

Ruptury vazu

_uxace pately
Transchondralni zlomeniny




Anamneéza

Kde
Kdy
Okolnosti trazu

Mechanismus urazu




VySetreni

Klinicke vysetreni
Punkce kloubu
Mastne skvrny v krvi
RTG

MRI

Ultrasonografie




Klinické vySetreni

Otok , hematom
Vypotek

Pohyb

Palpacni bolest
Testy stability
Manevry

VySetreni pately




Lachmanuyv test

Pfedni zasuvka, pivot shift test Zadni zasuvka
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Valgozni stres test
Varozni stres test



Menisky

Mechanismus Grazu

Testy: Mc Murray
Steinmann |
Steinmann 11

Appley
Turner

Payer
Childress- squat test



Meniskus

Fibrocartilago
Vysoka elasticita

Parakapsularni
zOna- cevy

Red zone red- white zone white zone



Posterior meniscofemoral ligament

Arcuate popliteal ligament \

Fibular collateral _
ligamente—mo___ S

Bursa

Popliteus tendon
Subpopliteal recess
Lateral meniscus

Lateral articular
surface of tibia

lliotibial tract
(fused to capsule)

Infrapatellar fat body

naraznik

stabilizator

vyrovnavac kloubnich ploch

« MM - zranitelnéjsi

Posterior cruciate ligament

_I______.-.-___r_._-—Oblique popliteal ligame

"'x::‘\‘-Semimembranos

tendon

>-Tib|al collatera

ligament (deep
part bound to
medial menisc

Medial menisc

Medial articular
surface of tibia

Synovial membra

Joint capsule

* rozdélovac kloubni tekutiny

LM — mobilné;si



Ruptury meniskii

» Longitudinalni, horizontalni,
radialni
* Typ ucho od kose

e Degenerativni 1éze

 Diskoidni meniskus




Ruptury meniski

Longitudinalni, horizontdlni, radialni
Typ ucho od koSe

Degenerativni 1éze

Diskoidni meniskus




OsSetreni menisku

Menisektomie Meniskopexe
 parcialni  outside-in
 subtotalni * 1nside-out
* totalni o all-inside

Punch ,,v akci* PriSity meniskus



Parcialni menisektomie




Subtotalni menisektomie




ASK meniskopexe

anterior

il
=




Sutura menisku- meniscopexis

anterior

outside-in

Inside-out

all-inside




Zkrizené vazy- ACL, PCL
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Ruptury vazu

e Mechanismus poranéni

» Testy stability

,,Unhappy trias‘



Testy stability

Lachmanuv test
Piedni zasuvka
Pivot-shift test

Ruptura ACL

Lachman test




Rupture PCL

e Naraz na palubni desku

e Zadni zasuvka




Rupture ACL

* (Casté poranéni




Akutni ruptura ACL

— Debridement

— Fyzioterapie

— Omezena aktivita
— Orteza




Instabilita anteromedialni

* v praxinejcastéjsi typ instability kolena
* nasledek paCeni do valgozity — unhappy trias

valgus stress test + predni zasuvka



Indikace k rekonstrukci

e 1/3 kompenzovana 1 na sport

« 1/3 kompenzovana jen po

modifikaci sport. aktivit
* 1/3 nutnost rekonstrukce PZV




Akutni ruptura PZV

— debridement PZV

— oSetfeni pridruzenych
poranéni (menisku,
chrupavek)

— RHB program - hamstringy

- propriocepce

— omezeni rizikovych sportti
— orteza




Rehabilitace

* dynamicka stabilita kolene s poSkozenym PZV

e reedukace reflexnich mechanismu

absolutni sila hamstringu
propriocepce

RHB cviky



Kolenni ortézy

postranni vyztuhy skofepinove individualni

proprioceptivni mechanismy
psychologicky efekt



Rekonstrukce PZYV ve 1I. dobé

 selhani konzervativniho postupu

— motivovany, spolupracujici pacient, ktery
ma realisticke predstavy o operaci, Cas na
RE

— koleno s plnym pohybem bez hypotrofie
stehenniho svalstva =




Typy Stépu a fixace

* Stép z kadaveru
* autoStép — vlastni tkan

 Stép z lig. patelae
* Slachy

* fixace titanovymi nebo
vstiebatelnymi materialy

* press-fit fixace



Stép = zlaty standard

one-"' endon-“one

* autoStép ze stredni tretiny
ligamentum patelae

* vhojeni kostnich bloCku
* potize z odbéroveho mista

- Setfi r. infrapatelaris n. sapheni




BTB Stép pro press-fit fixaci

e proximalni konec na fezu

lichobéznikovity tvar

» press-fit fixace v
zuzujicim se femoralnim
kanalu




Hamstringy
(m. semitendinosus + m. gracilis)

e nejsou potize z odbéroveého mista

e oslabenti flexoru H_‘;_"‘S;"‘"g ;
endon |

* Cast¢)Si selhani
— B-T-B

— hamstringy

QUADRURFPLED HA,



Fixace Stépu

interferenc¢ni Sroubky vstrebatelné klinky press-fit



Techniky operace

- Stép se
protahuje pres T kanal do F kanalu




Techniky operace

e s pomocnou lateralni miniincizi - Stép se
protahuje pres F kanal do T kanalu




Femoralni kanal

‘i' 4

femoralni cili¢ + vrtani femoralniho kanalu pod
ASK kontrolou



Tibialni kanal

tibidlni cili¢ + vrtani tibialniho kanalu pod ASK
kontrolou



Protazeni Stépu

|
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e protazeni vlaken nejprve
pres femoralni kanal a pot¢
pres tibialni kanal

« protazeni Stépu tahem za vldkna pod ASK kontrolou



REHABILITACE

e pooperacni
— ortéza 0-30 st.
— pohyb ihned po operaci
— polohovani do plné extenze
— 6 tydnu dlouha ortéza s kloubem

— revaskularizace Stépu = prestavba




Navigace pri rekonstrukci PZV

e infraCerven¢ sondy + kamera e G
e kinematicky model, extrapolace & R

e navigace = cileni kanalu

e 1zometricka rekonstrukce

Iﬂi‘ B Tuberoeltas thiae ‘ ” er



Fyzioterapie Ortéza



Chondropathy

Outerbridge. H.K.




Chondropathy




Chondropathy 1. st.

Soft cartilage



Chondropathy IlI. st.

Fissures in the cartilage



Chondropathy I11. st.

Fibrilation- ,, crab meet*



Chondropathy 1V. st.

Defects to subchondral bone



Detects of cartilage

Patella Medial condyle



Shaving and drilling




Drilling




Osteochondral autograft transfer- OAT
Mosaicplasty

Hangody, L., 1992
Defects up to 2 - 4 cm?




Osteochondral autograft transfer- OAT




OAT

QTY1 1/4SKRRMBN®RN RGB

4 years after surgery



Patella

e Chondropathy
* Subluxation

 Dislocation




Chondropathy of the patella

Clinical symptoms




Chondropathy of the patella

 Lateral hyperpression = NG

e [ateral release




L.ateral release

e Incision of lateral
retinaculum




Traumatic dislocation of the
patella

* Always laterally
 Conservative treatment

e Operative treatment

Types of patella



Recurrent dislocation of the
patella

* posttraumatic ASK — lateral release + medial

* congenital capsuloraphy

 habitual
Open surgery



Transchondral fracture

Removal of destroyed cartilage



Osteochondral fractures

Fixation by pins



Arthroscopy of the shoulder

Subacromial decompression

Suture of rotator cuff

—
I Coracoid Articular-Cartilage
" y

Chronic instability f d

SLAP lesion

Scapula




ASAD — artroscopic
subacromial decompression

e Removal of bursa

e Acromioplasty - shaver




Rupture of rotator cutt

Suture:

- arthroscopically




Rupture of rotator cutt

Suture:

- from small 1incison




ASC- stabilisation

Fixation of the labrum to the bone — stitches
and arrows

Arthroscopic bankart repair
Inside of the

shoulder

b o 3 e
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Scar lissue is N 7" 0
removed and the ¢
glenoid surface <

is abraded




ASC- stabilisation

e Fixation of the labrum

to the bone — stitches, arrows




SLAP lesion

Rupture of insertion of the
tendon of long head of biceps

=LA P Lesion

=L.AFP. Lesion




