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Osteoartroza

Degenerativni kloubni onemocnéni,

postihuje kycCle, kolena, dr. klouby rukou, ramena, hlezna,
temporomandibularni kloub

Rozdelujeme:
- Primarni (idiopaticka) - lokalizovana

- generalizovana (nejmeéné 3
Klouby)
- Sekundarni - vyvoj v dusledku poskozeni kloubu jinym,
predchazejicim patologickym procesem, pripadne
pravidelnym pretezovanim



P

Dle RTG snimku atrozu hodnotime:

e Stadium |: zuzeni kloubni Stérbiny (v dusledku ztenovani
chrupavky).

o Stadium ll: progrese zuzeni kloubni stérbiny, lehké
nerovnosti kloubnich ploch, subchondralni sklerotizace.

o Stadium lll: progrese zuzeni kloubni sterbiny, tvorba
marginalnich osteofytu, osteoporéza, pseudocysty,
osteoskleroza.

o Stadium IV: vymizeni kloubni sterbiny, deformace
kloubnich koncu kosti, splyvani pseudocyst,
osteonekrotické zmeny, patologicke postaveni kloubni (tzv.
tézka artroza).
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Priciny vzniku
* anatomickeé - nestejna délka koncetin,
hypermobilita, dysplazie kyCelniho kloubu

* traumatickeé - neprimérena sportovni zatéz, luxace,
vnitrokloubni zlomeniny

* metabolické - DM, dna, poruchy metabolismu
steroidu, obezita

» zanetlivé - revmatoidni artritida a;.



Epidemiologie

nejcastéjsi kloubni onemocnéni
vyskyt se zvySuje s vékem

. Casto jiz u 40 letych pacientu

Etiopatogeneze

prestavba kloubni chrupavky
. zhorSovani kvality chrupavky v disledku nerovnovahy mezi kata a anabolickymi funkcemi chondrocytti (ztenéovani chrupavky, méné odolna vi¢i mechanickym narokiim, ubytek)
v ramci remodelace se na okraji kloubu tvofi osteofyty (navalky)

selhani biomechanické funkce kloubu - neschopnost snaset béznou fyzickou zatéz
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Koxartroza

- Namahova bolest

Ztuhlost, startovaci potize, kulhani
Bolest kloubu v hloubce, trislo
Omezeni RP — (PV VR,ext, fl, ZR)
Bolestivost v krajnich polohach

Zakazané pohyby po operaci — rotace, addukce pres
stf.rovinu, flexe pres 90st.
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Gonartroza

Namahaveé bolesti typické pfi chuzi po schodech, nerovny
teren

Startovaci bolesti

Ztuhlost kolen po inaktivité (vstavani z luzka, dlouhodobé
sezeni)

Omezeni RP (PV fl., ext.)

Pocit nejistoty

Blokady kloubu

Vyvoj typického varozniho postaveni
Teply, otekly kloub
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Artroza ostatnich kloubu

* Omartroza
* Artroza v hlezennim kloubu
* Artroza temporomandibularnino kloubu

* Artroza C+Lp (spondylartroza,osteofyty, C
myelopatie, radikulopatie C+Lp)
* Drobné klouby rukou €i nohou (MTP, MCP, IP1+1P2)
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Laboratorni a zobrazovaci vysetreni

* RTG snimek
* Sono - spise pomoc pri detekci vypotku (napfr. kycCle)

* CT + CT perimyelografie — kontr.latka, MRI -
degenerativni Iéze menisku

* Scintigrafie

Diagnostika
- Typicky klinicky nalez
- Vysledek RTG Ci jiné vysetreni



Terapie

* Symptomaticky efekt
o Strukturalni efekt - zpomaleni morfologické progrese

* Analgetika, NSA, opioidy (pokrocilé stadium s chronickou
klidovou bolesti)

* Symptomaticke leky (SYSADOA=slow acting drugs for
osteoarthritis) - pomaly nastup, pretrvava asi 2 meésice po
ukonceni léCby, stimuluji syntézu mezibunecné hmoty
chrupavky, protizanetlivy ucCinek

* Intraartikularni aplikace - kys.hyaluronova, injekce
glukokortikoidu (u zanétlivych komplikaci)

» Chirurgicka léCba - artroskopie, kloubni nahrady



Fyzioterapie

Predoperacni péce:

- Edukace ADL

« Udrzet RP

- Udrzet SS

+ Protazeni zkracenych svalu

+ Posileni posturalniho svalstva

- Aktivace HSS

+ CviCeni na pristrojich — motomed, rotoped, treadmill
+ Nacvik chltize o berlich

- Fyzikalni terapie — fokusovana razova vina, stfrednéfrekvenci proudy,
MTU, DD proudy



Fyzioterapie - kratkodoby plan

Pooperacni péce:

Anamnéza
Kratkodoby /dlouhodoby RHB plan
kineziologicky rozbor - aspekce, palpace,

Nacvik chize do schodU, nacvik lokomoce, zlepseni RP+SS HKK i DKK, antropometrie, zkracené svaly, stav HSSP, ADL,
péce o jizvu
Fyzioterapie

Kinezioterapie - metodiky na NFP, analytické cvieni, vyuziti rizného druhu nacini, mobilizace patelly, PIR svall, nacvik
lokomoce, schody

Mechanoterapie - motodlaha, motomed, rotoped, treadmill

Fyzikalni terapie - kryoterapie, MTU, elektrostimulace/gymnastika (paresa n.femoralis) — pozor u TEP kycle!)

Protetické pomucky, kompenzaéni pomucky
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Fyzioterapie - dlouhodoby plan
» Udrzet si vahu

- Lazenska lecba, RHB ustavy

- Doporucené sporty

- Edukace ADL/skoly zad



Kontraindikace operace

Lokalni kontraindikace

-_—

* Infekce v kycli
¢ Kozni infekce, prolezeniny, bércové viedy
* Folikulitida — stafylokokova infekce kuze

2. Celkové kontraindikace

¢ Pacientova nespoluprace

e Stav pacienta, ktery mu neumoZzruje po operaci chodit

e Zanétlivé lozisko

¢ Alergie na umély material

o Spatna kvalita kosti

* Neurogenni artropatie - degenerativni onemocnéni se ztratou citlivosti
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TEP ky¢le

TEP kolene




TEP kolene +1/2

78

CKP ky¢le




TEP ramene - reverzni,
normal, CKP
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DEKUJI ZA POZORNOST



