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Poranéni bérce

» Zlomeniny proximalniho konce tibie (AO
klasifikace: A. Extraartikularni B. Caste¢né
inraartikularni C. PIné intraartikularni )

» Zlomeniny diafyzy: zl. tibie, zl. fibuly,
nejcastéji obou kosti

» Zlomeniny distalniho bérce, zl. pilonu: AO
klasifikace: zlomeniny extraartikularni,
castecne a zcela intraartikularni (zlomeniny
pilonu v uzsim slova smyslu)




1)Zl. proximalniho
konce

2)Z\. diafyzy

3)ZI. distalniho
konce
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Terapie

» KONZERVATIVNI - u nedislokovanych
jednoduchych zlomenin, fixace, odlehceni
koncetiny dle typu zlomeniny

» CHIRURGICKA - zajisténi spravného postaveni
Ulomku, obnoveni kongruence kloubni
plochy, vyvhodou je predevsim zahajeni casné
rehabilitace




Osteosyntezy

» Zevnl fixator - nestabilni otevrené zlomeniny,
infikované zIomenlny a paklouby

» tristivé zavrené zlomeniny s rozsahlym poskozenim
mekkych tkani v€etné nitrokloubnich zlomenin

» korekcni kostni operace - prodluzovani kosti a
prenos jednotlivych segmentu

» mnohocetné zlomeniny u polytraumat

» CRIF (closed reduction/internal fixation)

» ORIF (open reduction/internal fixation) - otevrena
repozice/vnitrni fixace -
intramedularni - hreby, Srouby

extramedularni - dlahy







ORIF




Kompartment syndrom

» zvysSeny intrafascialni tlak zpusobujici vaskularni
okluze, které nasledné vedou k ischemizaci
koncetiny

» na zakladé tohoto zvyseného tlaku v
intrafascialnim prostoru dojde ke zpomaleni,
nekdy az k zastaveni normalni krevni perfuze -
mikrocirkulace a nasledkem tohoto déje je lokalni
ischémie. Po urcitou dobu je zvyseni tIJaku
kompenzovano poddajnosti fascie. Po vycerpani
tohoto mechanismu dojde k rozvoji lokalni
ischemie, ktera se projevuje souborem klinickych
priznaku oznacujicim se jako kompartment
syndrom




tlak v intrafascialnim prostoru je v rozmezi 3-5
mmHg

vznik kompartment syndromu je jiz pri zvyseni
tlaku nad 30-40 mmHg

nodnoty 20-40 mmHg jsou pro vznik
Kompartment syndromu nebezpecne a nazyvaji
se Seda zona

nodnota 60 mmHg je absolutni indikaci k
urgentni fasciotomii

nezvratge oSkozeni svalu muze nastat asi za 6
nodin pri tlaku 40 mmHg

oriznaky: bolest, poruchy senzitivniho Citi,
poruchy hybnostl vyrazny otok




Kompartment syndrom




Fasciotomie bérce




Rehabilitace po urazech beérce

» A) KONZERVATIVNI TERAPIE
» Faze 1 - v dobé imobilizace
» Faze 2 - po sejmuti fixace

» B) CHIRURGICKA TERAPIE

» Faze 1 - ¢asné po operaci behem
nospitalizace

» Faze 2 - nasledna fyzioterapie - ambulantni
nebo luzkova rehabilitace




A1) Rehabilitace v dobé
imobilizace

CILE
» prevence otoku a kompartment syndromu

» prevence tromboembolické nemoci

» udrzet nebo zlepsit hybnost a svalovou silu
zdravych koncetin

» udrzet nebo zlepsit celkovou kondici
» hacvik chuze o berlich
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FYZIOTERAPEUTICKE PROSTREDKY
» kryoterapie - ledovani, polohovani DK v elevaci
» cévni gymnastika
» cviceni zdravych koncetin - vyuziti zavazi,
overballu
» izometrické cviceni postizené DK
» cviceni volnych casti - tzn. v nepostizenych
kloubech
» nacvik chuze - podle povolené zatéze - bez

doslapu, s prikladanim nebo castecnou zatezi,
sEgavne nastavit vysku berli, spravny stereotyp
chuze o berlich, stabilita, nacvik chuze po

schodech




A2) Rehabilitace po sejmuti fixace

» po sejmuti fixace casto pretrvava otok,
bolest, omezena hybnost, kloubni ztuhlost,
snizena svalova sila postizené oblasti
potazmo celé DK

» CILE: snizit otok, ulevit od bolesti, zvysit

nybnost, zvysit svalovou silu, zlepsit celkovou

condici, zlepsit stabilitu kloubu, svalovou
coordinaci, stereotyp chuze po odlozeni berli




A2

FYZIOTERAPEUTICKE PROSREDKY
» fyzikalni terapie - kryoterapie, magnetoterapie (zlepsuje hojeni
kosti), hydroterapie - virivky (snizeni otoku a bolesti)
» techniky mékkych tkani - PIR, mickovani - uvolnéni kuze,
podkozi, fascie a zkracenych svalu
» mobilizace kloubl

» LTV - pasivni cviceni, aktivni s dopomoci, aktivni a po dosazeni
plného rozsahu i proti odporu

» senzomotorické cviceni - zlepSeni rovnovahy a stability kloubu
(od jednoduchych cviku - nacvik malé nohy, cviceni vsede -
vypony na spicky, na jedné noze, ztizit zavrenim oci, hazeni si s
micem, az po cviceni na nestabilnich plochach)

» nacvik spravného stereotypu chlize bez berli

» korekce postury

» vhodné sporty: rotoped, kolo, plavani, chlize, jogging




Balancni cviceni
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B1) rehabilitace po operaci v dobé
hospitalizace
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CILE

orevence tromboembo
orevence respiracnich

udrzet nebo zlepsit hy
zdravych koncetin

orevence otoku a kompartment syndromu

ické nemoci
complikaci

onost a svalovou silu

zlepsSit mobilitu v ramci luzka
udrzet nebo zlepsit celkovou kondici

nacvik chuze o berlich,

popripadé v choditku
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FYZIOTERAPEUTICKE PROSTREDKY

» kryoterapie (ledovani redukuje otok, bolest),
polohovani koncetiny v elevaci, mickovani
volnych casti

» cévni gymnastika

» respiracni fyzioterapie

» cviceni zdravych koncetin - vyuziti zavazi,
overballu

» izometrické cviceni postizené DK

» cviceni volnych casti - tzn. v nepostizenych
kloubech

» nacvik mobility v ramci luzka - elevace panve,
posouvani v luzku, pretaceni na bok




Bl

» hacvik presunu - z luzka na vozik, WC kreslo

» hacvik chuze s kompenzac¢nimi pomuckami -
choditko, berle - dle schopnosti pacienta a
povolené zatéze - bez doslapu, s prikladanim
nebo castecnou zatézi dle ordinace operatéra

» hacvik chuze po schodech

» ADL (umyvani, obléekani...)

» péce 0 jizvu - po extrakci stehu

» instruktdz pacientu pred propusténim do
domaci péce - samostatné cviceni, rezimova
opatreni




B2) Nasledna rehabilitace

» plna zatéz obvykle povolena po 6 - 8 tydnech
CILE

shizit otok

snizit bolest

epsit hybnost

epsSit svalovou silu

epsSit celkovou kondici

zlepsSit rovnovahu, kloubni stabilitu, svalovou
koordinaci

» spravny stereotyp chuze

N
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FYZIOTERAPEUTICKE PROSTREDKY
» fyzikalni terapie - kryoterapie, magnetoterapie
(zlepsuje hojeni kosti), hydroterapie - virivky
(snizeni otoku a bolesti)
» techniky mékkych tkani - PIR, mickovani -
uvolnéni kuze, podkozi, fascie a zkracenych
svalu

» mobilizace kloubu

» péce o jizvu, laser

» LTV - pasivni cviceni, aktivni s dopomoci, aktivni
a po dosazeni plného rozsahu i proti odporu




B2

» senzomotorické cviceni - zlepseni rovnovahy a
stability kloubu (od jednoduchych cviku - nacvik
malé nohy, cviceni vsedé - vypony na Spicky, na
jedné noze, ztizit zavrenim oci, hazeni si s
micem, az po cviceni na nestabilnich plochach)

» nacvik spravného stereotypu chuze bez berli

» korekce postury

» cviceni ve vode

» vhodné sporty: rotoped, kolo, plavani, chuze,
Jogging

» instruktaz pacienta k samostatnému cviceni,

rezimova opatreni, péce o jizvu




Poranéni hlezna
ZLOMENINY HLEZNA

Webrova klasifikace zlomenin

» typ A: linie lomu je pod urovni tibiofibularni
syndesmozy, vétsinou vznika supinacnim
nasilim, na lateralni strane dochazi k
pretrzeni zevniho postranniho vazu. Lécba: 6
tydnu sadrova fixace

» typ B: linie lomu je v drovni syndesmozy,
vznika pronacnim a zevné rotacnim nasilim,
vetsinou dochazi i k poranéni syndesmozy.
Lécba: 8 tydnu sadrova fixace nebo operace
dle vzhledu maleolarni vidlice




» typ C: linie lomu je nad urovni syndesmozy,
tzn. ze syndesmoza je pretrzena, dochazi k
nému pronacne abdukcnim a pronacne
everznim poranénim. Lécba: nutna
osteosyntéza + fixace sadrovou dlahou nebo
ortézou - vyhoda osteosyntézy je vyborna
repozice a vcasna rehabilitace




Zlomeniny kotniku

Weber classification
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Terapie

» KONZERVATIVNI: pouze jednoduché
nedislokované zlomeniny, imobilizace 6
tydnu, po 3 tydnech postupné zvysovani
zatéze koncetiny dle doporuceni
traumatologa, po 6ti tydnech sejmuti fixace a
intenzivni fyzioterapie

» CHIRURGICKA: dislokované zlomeniny,
pooperacni fixace dalsi 3-4 tydny bez
zatézovani koncetiny




OS hlezna




Rehabilitace - po dobu imobilizace

CILE

» umoznit spravné hojeni a soucasné
minimalizovat komplikace docasné
imobilizace

» prevence otoku a kompartment syndromu
» prevence tromboembolické nemoci

» udrzet ne
zdravych

» udrzet ne

0o zlepsSit hybnost a svalovou silu
koncetin

0o zlepsit celkovou kondici

» hacvik chuze o berlich



FYZIOTERAPEUTICKE PROSTREDKY

» kryoterapie - ledovani, polohovani DK v elevaci

» cévni gymnastika

» cviceni zdravych koncetin - vyuziti zavazi,
overballu

» izometrické cviceni postizené DK

» cviceni volnych casti - tzn v nepostizenych
kloubech - prsty, koleno, kycel

» nacvik chuze - podle povolené zatéze - bez
doslapu, spravné nastavit vysku berli, spravny
stereotyp chuze o berlich, stabilita, nacvik chuze

po schodech




RHB po sejmuti fixace

» po sejmuti fixace casto pretrvava otok,
bolest, omezena hybnost, kloubni ztuhlost,
snizena svalova sila postizené oblasti
potazmo celé DK

» CILE: snizit otok, ulevit od bolesti, zvysit
hybnost, zvysit svalovou silu, zlepsit celkovou
kondici, zlepsit stabilitu kloubu, koordinaci,
stereotyp chuze po odlozeni berli




FYZIOTERAPEUTICKE PROSREDKY
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fyzikalni terapie - kryoterapie, magnetoterapie (zlepsuje hojeni
kosti), hydroterapie - virivky (snizeni otoku a bolesti)

techniky mékkych tkani - PIR, mickovani - uvolnéni kuze,
podkozi, fascie a zkracenych svalu

mobilizace kloubU

LTV - pasivni cvicCeni, aktivni s dopomoci, aktivni a po dosazeni
plného rozsahu i proti odporu

senzomotorické cviceni - zlepSeni rovnovahy a stability kloubu
(od jednoduchych cviku - nacvik malé nohy, cviceni vsede -
vypony na spicky, na jedné noze, ztizit zavrenim oci, hazeni si s
micem, az po cviceni na nestabilnich plochach)

nacvik spravného stereotypu chuze bez berli

korekce postury

vhodné sporty: rotoped, kolo, plavani, chuze, jogging




Poranéni hlezna
PORANEN/ LIGAMENTOZNIHO APARATU

» déleni dle Kleigera:
» 1. distorze - stabilita zustava zachovana

» 2. akutni nestabilita - zvySena nebo abnormalni
pohyblivost talu, zustava ve vidlici

» 3. luxace - dislokace talu z vidlice

» terapie - doba imobilizace je zavisla na stari
pacienta a na jeho fyzicke aktivité. Tzn. hlezno
ma zustat imobilizovano, dokud nevymizi otok a
bolestivost pri doslapu. V praxi se tato doba
pohybuje v rozmezi 3 - 8 tydnu




» distorze hlezenniho kloubu s minimalnim otokem a
bolestivosti: klid, obklady, elasticka bandaz ci ortéza,
elevace koncetiny, ledovani. Pri vétsi distenzi vazu a
kloubniho pouzdra - sadrovy fixacni obvaz v
neutralnim postaveni na 3 - 4 tydny, poté ortéza. 1-
2 tydny chuze o berlich, poté plna zatéz. v
pourazovem obdobi se vyuzivaji elastické bandaze.Ve
sportovni traumatologii se vyuziva taping
(imobilizace pomoci adhezivnich pruhu).

» parcialni nebo komBIetnl' ruptura fibuldrnich vazu a
pouzdra: sadrovy obvaz na 5 - 6 tydnu, u kompletni
ruptury je operacni reseni. U sutury fibularnich vazu
se pouziva sadrova fixace v neutralni dorziflexi a
lehké everzi hlezna na dobu 6 tydnu




Rehabilitace

» po dobu imobilizace - nacvik chuze o berlich
nez doslapu koncetiny, LTV volnych casti

» po sejmuti fixace - snizit otok, ulevit od
oolesti, zvysit hybnost, zvysit svalovou silu,
zlepsit celkovou kondici, zlepsit stabilitu
kloubu, koordinaci, stereotyp chuze po
odlozeni berli




Ruptura Achilovy slachy

v

k rupture Slachy muze dojit na 3 mistech:

1. Upon na tuber calcanei (nékdy i s casti kosti -
tzv. kachni zobak)

» 2. v oblasti fyziologického zuzeni 5 - 6 cm nad
calcaneem

3. v misté muskulotendindzniho spojeni
ruptura:

a) castecna

b) totalni - doprovazena slysitelnym prasknutim,
nahlou bolesti, pocit slabosti v postizené
koncetiné. Pacient se nepostavi na Spicku.

v
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casto na podkladé degenerativnhich zmen slachy
nejcasteji toto poranéeni postihuje muze
stredniho veku

typické sporty - tenis, squash, volejbal, basketbal
- nahlé zrychleni, nahla zména smeéru pohybu
klinicky obraz - slysitelné lupnuti, ostra bolest,
pac. se muze postavit na DK, nikoliv vsak na
Spicku

objektivni nalez - otok, hematom, Ize vyvhmatat
defekt ve Slase, pozitivhi Thompsonuv test




» terapie - konzervativni - sadra v plantarni flexi
na 6 ty nebo chirurgicka - po operaci na 2 - 3
tydny sadra v plantarni flexi, pak na dalsi 3 ty
nahrazena ortézou Vacoped - early motion

» fyzioterapie - po dobu imobilizace - LTV volnych
casti, nacvik chuze o berlich bez doslapu DK, po
sejmuti fixace - obnovit rozsah pohybu, svalovou
silu, stabilitu, stereotyp chuze

» po 6ti mesicich bézneé aktivity, navrat k
plnohodnotné fyzicke aktivité po 1 roce




Zlomeniny v oblasti nohy

» zIl. patni kosti

» zI. thalu

» zI. tharzalnich kustek
» zI. ¢lanku prstu
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