Konzervativni 1éCba zlomenin
Osteosyntézy zlomenin
Komplikace v traumatologii
Trauma horni, dolni koncetiny

Klinika urazové chirurgie
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Skeletalni poranéni - zlomeniny

Poranéni mékkych tkani, slach kloubt
CR

~ 1797 000 traza/rok

~ zlomeniny 454 000

Vseobecna chirurgie, traumatologie, ortopedie

Polytraumata, sdruzena poranni, monotraumata



Koncetinovy skelet

Axialni skelet

Zlomeni traumatické
Zlomeniny unavové

Zlomeniny patologické

L.éCba zlomenin

Konzervativhi X Operacni



Konzervativni terapie zlomenin

m Nedislokované zlomeniny

m Zlomeniny s dislokaci s moznosti zaviené repozice,

®m Vynucene¢ - pacienti neschopni podstoupit vykony v CA

m Mcekko-tkanové poranéni kdy dojde k zhojeni in situ
( kontuze, distorze, stavy po luxacich, parc. ruptury svald, slach,
nckteré totalni ruptury svala ¢i slach)

m Deétské zlomeniny - vysoky remodelacni potencial
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Konzervativni terapie

(AO principy)
m Repozice - obnovenianatomického postavené zlomené kosti
m Retence - udrzeni postaveni fragmentu dostatecné stabilni

fixaci - imobilizace

m Rehabilitace - casna mobilizace s rehabilitaci postizené oblasti

m Sekundarni hojeni kostnim svalkem



Konzervativni terapie

Imobilizace

m Obinadla, ortézy

m Tuhnouc fixacni obvazy

- sadra, syntetika

m Skeletarni trakce (extenze)



Konzervativni 1éCeni

Rizika a nevyhody
B /lomeninova nemoc :

- zména obchu — omezeni hybnosti okolnich kloubt, otoky
venozni, lymfatické, svalova atrofie, osteoporoza az Sudeckova
kostni atrofie — prevence je RHB

m Imobilizace — riziko trombozy
- artrofibroza prilehlych imobilizovanych kloubt —
omezeni hybnosti — dlouhodoba RHb

m Dyskomfort pacienta

m Casté kontroly pro riziko redislokace



Tuhnouci fixacni obvazy
Fixacni materialy:

m Sadrové longety

m Termoplasty



Formy:

m Sadrova dlaha

m Cirkularni sadra

m Brace — umoznuje pohyb v

prilehlych kloubech
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Sadra
Vyhody:

Levna cca 15K¢/ks, Hypoalergenni, Snadno tvarovatelnd

Nevyhody
Tézka, Krehka, Kontakt s vodou — rehydratace, radioopacitni
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Syntetické materialy ; { Y
Vihod
Lehké pfi zachované tuhosti a pevnosti, Odolnost proti vode /
Cave — podlozeni, Radiolucentni

Nevyhody
Cena cca 250-300 K¢, Obtizné tvarovani Riziko - otlaku
utlaku



Pravidla pro naloZeni sadrového fixacniho obvazu

Fixace kloub nad a kloub pod zlomeninou / poranénim
Imobilizace kloubu ve funkénim postaveni 2?7

Disledné tvarovani, bez tlakovych bodud - dlané

Long Arm Cast

Primarni osetfeni / docasna fixace

- dlahy, cirkularni stfizena fixace - vyvoj otoku,
prevaz

Definitivni osetfeni

- cirkularni fixace po opadnuti otoku




Pravidla pro naloZeni sadrového fixacniho obvazu

m  Nepodlozeny SFO — ( Bohler —
aplikace pfimo na kazi), puncocha,

vypodlozeni prominenci

m PodlozZeny SFO — cirkularni vypodlozeni vatou
mezi pokozkou a sadrou, 50% prekryv

Vypodlozeni:

Okraje sadrového obvazu, ochrana prominenci

Otok a ocekavani otoku, atrofie mékkych tkani




Pravidla pro naloZeni sadrového fixacniho obvazu

Puncocha (trikot)

Vata

Krepovy papir / Haftan

Sadrova longeta







Poucen pacienta se sadrovym fixaCnhim obvazem

Okamzita kontrola:
Pi1 vyrazné bolesti a tlaku fixované koncetiny
Otoku periferie, diskolorace periferie

Porucha hybnosti, parestezie
Pacient se sadrou ma vzdy pravdu
Udrzovat sadrovy obvaz v suchu a Cistoté

Mobilizace vSech pfilehlych nefixovanych kloubd, izometrie
svall



Komplikace konzervativni terapie

Prilis volna fixace

- ztrata repozice

P1iliS tésny fixace:

Bolest %,E "
Dekubity .
Periferni nervovy deficit

Kompartment syndrom

- ischemicka kontraktura




Operacni stabilizace zlomenin

Zaviena nebo krvava repozice zlomeniny a instrumentalni
stabilizace fragmentt

Selhani konzervativni terapie
Nestabilni - reponovatelni, ale neretinovatelné zlomeniny
Zaviené nereponovatelné zlomeniny
Dislokovani intrartikularni zlomeniny ( schodek kl. plochy 2mm)
Zlomeniny s nizkym hojivym potenciadlem pfi konzervativni ter

( krcek femuru)
Dislokované avulzni fr. svalt a slach ( olecrnon, patella)
Mnohocetna poranéni, polytrauma

Otevtené zlomeniny
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Zlomeniny u osob u kterych by prolongovana imobilizace byla
vysoce rizikova (starsi pacienti - proximalni femur )

Zlomeniny v ristovych zonach u déti, které muazou zpusobit
poruchy rastu (Salter-Harris 111-V)

Nonunion (paklouby) nebo malunion (zlomeniny zhojené v

Salter-Harris classification of physeal fractures

nespravném postaveni) u
kterych selhava neoperacni pristup

Type II Typa 111

Patologické zlomeniny - osteolyza




Kontraindikace k operacni stabilizaci

m Aktivni infekce — lokalni / systémova / osteomyelitis

m Stav mékkych tkani nad zlomeninou ktery limituje operacni
pristup (rizikovy kozni kryt v disledku urazu, masivniho otoku,
popaleniny, infekce, jizveni...)

m Celkovy zdravotni stav kontraindikujci operaci nebo anestezii
(napt. recentni myocardialni infarkt)

m Pripady kdy amputace koncetiny pfinese patrné vétsi benefit a
funkcénost nezli pokus o osteosyntézu s nejistym vysledkem




Osteosyntéza

OA pravidla op. stabilizace skeletu

Anatomicka repozice jednotlivych fragment zlomeniny
(Diafyzarni zlomeniny — obnoveni délky, osy, rotace,

intra-artikularni zlomeniny - anatomicka repozice vsech
fragmenti — obnoveni kongruence kl. plochy)

Stabilni fixace — absolutn{ nebo relativni, splnéni
biomechanickych pozadavku

Zachovani krevniho zasobeni v misté fraktury, respekt k okolnim
mekkym tkanim
Brzky rozsah pohybu (ROM) and rehabilitace



Osteosyntéza

m Osteosyntéza - spojeni kostich ulomkt

Hip
replacement *



Kirschnertv drat (KW, KiD) - docasna fixace drobnych tlomka

m Antirotacni fixace ke sroubu, samostatné KW - sadrova fixace

cerclage




Dlahy
m Konvencni X LLCP

m Umoznuji anatomicka repozici a nasledné brzkou ROM
m Zajist'uji silu a stabilitu které neutralizuji sily ptisobici pfi

brzké funkcéni pooperacni 1éche.
m Neutralizacni

m Premostujici, Podpurné

No compression of plate unto bone - biological



Introdfenové hieby

m Zajisténé

m Relativni stabilita, komprese v ose,
podpora hojeni

m Miniinvazivni, casna RHB

m 3/5 kosti - diafyzy, metafyzy

® Dynamizace

m Predvrtané, X nepfedvrtané




Zevni fixace (ZF, ExFix)

Docasné / definitivn{ fixace skeletu kdyz nejde provést vnitin{ OS

Oteviené zloment, infekce mékkych tkani, otok mekkych tkani,
kloubni nestabilita

Svorkovy
Ramovy
Kruhovy

Specialni vyuziti - segmentarni transport - prodluzovani kosti



Spektrum Stability Osteosyntézy

IM hreb

Kompresni

dlaha / tah.
Sroub
——————————————————————————————————————————————————————-

Relativni Absolutni

G (Rigidni)



Operacni terapie

® O.R.I.LF - open reduction internal fixation

®m Incize nad zlomeninou, pfima vizualizace zlomeniny
= Anatomicka repozice ulomku
m Intraartikularni; periartikularni zlomeniny, predlokti, ruka

m Stabilizace Srouby, dlahami
m Absolutn{ stabilita, casna RHB




Operacni terapie
m C.R.I.LF - closed reduction internal fixation

m Zlomenina neni obnazena, zachovan primarni hematom

m Nepiimé repozi¢ni metody, fluoroskopie, méné extenzivni
pristupy

m Komplexni zlomeniny, diafyzarni zlomeniny,

m [M hieby, pfemost’ujici dlaha povlecena, ZF,




Operacni terapie
m C.R.E.F - closed reduction external fixation

m Zlomenina neni obnazena, zachovan primarni hematom
m Nepiimé repozi¢ni metody, fluoroskopie, mini invazivni

m Hruba repozice osy, délky, postaveni, stabilizace skeletu, rychlost

m Otevrené zlomeniny, polytrauma, stav mékkych tkani




Komplikace v traumatologii

Celkové

Dekompenzace kardialnich chorob, DM, Delirium

Sepse (uroinfekt, bronchopneumonie)

Lokalni

Hluboka zilni trombdza
Hematom, serom v ran¢
Iatrogenni poranéni

Infekce v rané
Poruchy hojeni, Selhani OS, Pakloub



Hluboka zilni tromboza

Cast4 komplikace chirurgickych pacientt
Tromboticky uzavér hlubokého zilniho systému
Virchowova triada: Staza, hyperkoagulacni stav, poskozeni ziln{
steny

Otok a bolest, napéti koncetiny
Tuha, palpacné bolestiva koncetina

Plantarni zn. Homans

Riziko plicni embolizace




Duplexni UZ

D-dimery =
Prevence - imobilizace, imobilni pac., - '.x-:
chirurgicti pac. — profylaxe LMWH —

Terapie — konzervativni

Antikoagulace — LMWH v terapeutické davce (nerozpousti
trombus, brani nardstani, spontanni fibrinolyza)

Warfarin, NOAC — 3-6M

Komprestvni terapie - urychleni toku krve
Pohybova aktivita

Klidovy rezim — illeofemoralni trombé6za

Vysoka tromboza - lleofemoralni tromboza, tromboza
ohrozujici koncetinu - lokalni trombolyza



Hematom, serom v ran¢

m Patologicka kolekce krve, ser6zni tekutiny v ran¢

m Porucha hojeni mékkych tkani az dehiscence, infekt, tenzni
hematom - nekréza mékkych tkani

m UZ — dosetfeni, koagulogram

m Peroperacni hemostaza

m Redonova drenaz rany

= Op. revize, g8 Y <igad
Dicynone s S erom
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Iatrogenni poranéni

Riziko 1atrogennfho poranéni peroperacné - hl miniinvazivni
metody

Prekryti ucinkem CA, regionalniho bloku

Cévy — odpary do RD
(krvaceni z dfenové dutiny, spongiozy)
Nervy —poruchy hybnosti a senze

- (n. axillaris — prox. humerus, n. radialis - dist humerus)

Slachy

Pooperacni monitorace



Infekce v rané

I1. nejcastejsi nozokomialni infekce
Povtchovy x hluboky infekt §
Casny (do 30dnt) x pozdni

Systémové x lokalni pfizna
Febrilie

Zarudnut rany, otok

Ser6zni sekrece

Hnisava sekrece

Rozpad rany

Absces x flegména rany



Infekce v rané

Zvysené riziko pii pouziti ciziho materialu — OS material

Laboratorni dosetreni - (KO, CRP, PCT, diferencial)
UZ - kolekce tekutiny
Mikrobiologické vysetfeni - stéry

Kontaminace rany > 10*5 mikroorganismy

CT /PET-CT - ozfejmeni osteomyelitidy skeletu




Etiologie rané infekce

Endogenni, exogenni etiologie

Riziko kontaminace pfi otevienych ranach a zlomeninach

Inflamace , infekcni fokusy,
Kozni flora — pfedoperacni pfiprava
Peroperacni kontaminace — prostfedi, operacni tym

Pooperacni kontaminace — poop. péce, os. personal — pfevazova
technika

prostfedi



Infekce v rané

Rozpusteni rany

Debridement rany — lokaln{ terapie, ATB

Hluboké infekce, obnazeni skeletu a OS materialu

Op. debridement a revize — V.A.C , proplachova lavaz, ATB
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Infekce v rané

m Infikovany OS material - extrakce OS materialu,

m Debridement lomu, vyfrézovani dfenové dutiny pfi
osteomyelitis,

m Docasna stabilizace zevni fixaci + ATB
m ATB spacer

m Opakované pfevazy v CA

m ReOS - potazené hieby, collatamp




Poruchy hojeni, selhani OS, Pakloub

m Refraktura - nova zlomenina v nedostatecné prohojeném svalku
m Fr. male sanata — srist ve Spatném postaveni

m Opozdéné hojeni — probiha standardnim mechanismem , ale déle
nez v bézném case pro danou zlomeninu

m Selhani osteosyntézy - spatny implantat, technické chyby pf1
zavedeni implantatu, malrepozice, neprohojeni zlomeniny —

pakloub
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Pakloub

Navazuje na prodlouzené hojeni

Hyp ertrOﬁCk)” Vascular/Vital
Dobra vaskularizace, porucha ] i B
stability zlomeniny i

Th — ReOS zvyseni stability

Hypotroﬁck}’f Hypertrophic Oligotrophic £ hic Necrotic Defect

Hypovaskularni, Atroficky — lom vyplnén vazivem nekrotickou
kosti / defekt kosti, neni osteogenni potencial, vaskularizace

Th: dekortikace, resekce stycnych ploch, spongioplastika



Y W

Nejcastési urazy skeletu horni a dolni
koncCetiny



Dislokované zlomeniny — dlouhych kosti - krvaceni do mekkych
tkant

Ztrata funkce koncetiny — zkratek, defigurace, nestabilita

Ztrata pracovni schopnosti, sobéstacnosti, sebeobsluhy

Dlouhodobé komplikace — posttraumaticka artréza, porucha
chtize, paklouby, mékko tkanové postizeni - ulcerace




Kli¢ni kost
m casté poraneéni mladych aktivnich

m Pady na natazenou koncetinu, pad na rameno, naraz na rameno

Lateral ¥s I Middle %= : Medial %
15% : 80% : 5%

m Povrchové ulozeni kosti

diafyza, lateralni konec, medialni

4 MECHANISM OF INJURY

a) Fall with arm out, b) Fall onto shoulder. ¢) Direct blow to
onto hand. shoulder.

O ;/:

O
O

m RTG — AP + snimek 45 st kaudalni sklon - pfedozadni dislokace




Konzervativni terapie

Nedislokované, minimaln¢ dislokované zlomeniny,

Ramenn{ ortéza / klickova ortéza 4-6T

ROM po 4T

Indikace OS
Zkratek >18mm
Dislokace > 100%

Kominuce

NV poranéni

Oteviené zlomeniny, napinani ktze



OS
m Dlaha

m Pin

m Ortéza / zavés 2-3T
m Posilovaniod 6 T

m Plna silova zatéz >3M



Zlomeniny proximalniho humeru

Examples of One Part Proximal Humerus Fractures

Bimodalni frekcence
Mladi - high energy, tfistivé

Stati — low energy

4 komponenty: chirurgicky krcek, anatomicka krcek, velky a maly
hrbol
Upony RM

RTG — AP + bocna
CT



m Konzervativni 1é¢ba - cca 80% - nedislokované/ malo
dislokované zaklinéné fr., nizce narokovy pac.

m 2-3T ramenni ortéza, 2T zavés
m RHB




Operacni terapie

Dislokace > 1cm, angulace >45st

Kwvalita kosti — osteopordza >60 let — skofapka vajicka
LCP

IM hfeb

Hemiartroplastika - CKP ”







Diafyza pazni kosti

RTG — AP + bocna

Humeral Shaft Fractures

Vysoky rozsah pohybu aGH

Konzervativni ter

<20st angulace
<30 st varus/valgus angulace

<3cm zkratek

Spiral Comminuted Segmental



m Ramenni ortéza, vysoka sadrova dlaha, U splint

m Brace, (hanging cCast)

m 3T + brace 3-4T




OS
m IM hreb
m [.CP /P1

m 4-6T PROM




Zlomeniny olecranu

Upon tricepsu
Ztrata extenze proti gravitaci

Pfimé urazy — tfistivé

Nepfimé — sikmé/ pficné fr.
RTG — AP, bo¢na, sikma

Konzervativni ter
Nedislokované fr SFO 3T, semiflexe

Operacni ter

LCP, tahova cerclage




Zlomeniny predlokti

, v . B/A x 100 = Location of Max Bow
Izolované poranéni 1 kosti

Obé¢ kosti

Ulna — osa predlokti

Radius — radialni oblouk, rotace radia kolem ulny do P/S

RTG — AP + bocna




Konzervativni ter

Nedislokované fr., minim posunuté — angulace <10st, kontakt

>50%

Radius — rotace - >> riziko pakloubu

vysoka sadra 3T
Antirota¢ni brace/ SFO 3T

Long Arm Cast




m Operacni ter

m Dislokované fr., radius, obé kosti

m Dlahova OS
m /F

B fasciotomie



Distalni radius

Jedna z nejcastéjsich zlomenin

Typicka bajonetovita defigurace, otok, porucha hybnosti,
bolestivost dist predlokti

Collesova zl.

Smithova zl.

Intraartikularni zasahujici

Poranéni styloidu ulny

Bimodalni incidence
Deét1 a mladi, aktivni |

Stafi - osteoporoza



Distalni radius

Zaviena repozivr — trakce, ligamentotaxe

Mirna volarni flexe a ulnarni dukce

Stfizena SFO pod loket (loket)
Suger tong splint

SFO 5-6 tjdnt, 4 tjdny




Zlomeniny ruky

Scaphoid — nejcasteji poranéna carpalni kost ruky,

Limitované cévni zasobeni, rozsahly chrupavcity povrch

Klin. bolesti fossa tabatiera

Dlouhodoba fixace — 6, 8-12T

S proximalizaci — nartstajici riziko pakloubu

Operacni 1écba — Herbertiv kompresni sroub

et
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Zlomeniny MTC a prstii

Vysoka incidence — pracovni, domaci, sportovni urazy |
Krcek < 40st angulace — 4 T ]
Diafyza - 20st angulace,zkratek do Smm, 5T

Baze — 3T alli»"

Prsty — 3 tydny
Baze, diatyza, hlavice

Op — dislokace, tfistivé zl. baze

Malrotace

SFO — intrinsic plus pozice



Zlomeniny MTC a prstii

m Operacni indikace. Oteviené zlomeny, dislokace, vyrazna

angulace, zkratek, malrotace




Proximalni femur

Common Hip Fractures

m mladi - vysokoenergetické urazy, kominuce 3
m stafi — osteoporoza, nizkoenergetické arazy Lo
fracture\
1y . s SN Y
m Zlomeni krcku femuru - intrakapsularni \\
Intertrochanteric

fracture

m Zlomeniny trochanterického masivu -
Jﬂ\ Subtrochanteric

fracture

- extrakapsularni, krvaceni do mékkych tkani

Subcapital neck fnctun Trarsceivical nock kachue Infiertroc handene fecture

RTG — AP, axidlni proj, AP panve ¥

B Akutni rezim oSetfeni

Sublrechanferic frachure Fencture of e greater kochanisr Frachute of Sho lesser rochaniet

m Stabilizace zlomeniny — analgetizace YN W N W)

polohovani, omezeni krevni ztraty




PfOXimé,lni femur Blood supply of femoral head

Intrakapsulérm’ zlomeniny

hematom
chybéni periostu, synovialni tekutina

Vyssi vek, riziko avaskularni nekrozy hlavice

Osteosyntéza - DHS
Hemiartroplastika - CKP
Artroplasika - TEP



m Extrakapsularni zlomeniny

m Krvaceni do mékkych tkani

m Bolestivé tifslo a obl. velkého trochanteru, zkratek koncetiny +

extrarotace Fg
m Akutni rezim OS

®m nitrodfenovy hieb

Syppon
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Diafyza stehenni kosti

Nejvetsi kost
Vyrazné krvaceni do mékkych tkani

Silné stehenni svaly

RTG — AP + lateralni

Akutni chir. osetreni

Obligue,
Displaced

Greenstick

Comminuted




Operacni 1écba
Akutni chir. Osetfeni OS
Nitrodfonovy hieb

/.evni fixace

Fracture table




Distalni femur

—I_-—'_.-.-._

m Extraartikularni/ intraartikularni

|3 |
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m RTG — AP + bocna proj, CT

B ortéza
m [IM hreb
m [.CP dlaha




Zlomeniny diafyzy tibie

m Nejcast¢jsi zlomena dlouha kost
m Nejcast¢jsi oteviené zlomeniny —

- anteromed. tenky mekkotkanovy obal
m Casté postizeni mékkych thani [EEE
m Oteviené fr
m Compartment sy

®m Decollement traumatique

m RTG - AP + bocna




Zlomeniny diafyzy tibie

Casto 2 etapovy postup

IM hfteb
ZF

Fasciotomie

Plastické operace




Zlomeniny hlezna

Vnitni kotnik fr.

Distal tibiofibular
joint

Z.evni kotnik fr.

Bimalleolarni fr. SCAR AN ks stisged

Trimalleolérni fr. | N - LR

Lig. Deltoideum- prevence anterolat. posunu talu

Dist. fibula — prevence lat posunu talu

Syndesmosa

Zat¢z skrze malou plochu hlezna

RTG — AP, bocna + Drasnar




Zlomeniny hlezna

m Konzervativni ter — nedislokované / min dislok. Fr

m Nizka sadrova fixace

With medial shoulder With lateral shoulder

m Vnitrni kotnik — 4T
m Zevni kotnik — 5T
m Bi/Trimalol. Fr., deltoid vaz — 6T




Zlomeniny hlezna

m Operacni lécba
m Dislokované fr

m Otevrené fr_.

m ORIF
- dlaha, sroubky, KW

m Stabilizace syndesmozy :




Zlomeniny nohy

Zlomeny MTT a prsty
Baze, diafyzy, hlavice

Prevazné konzervativni
Nizka SFO — 5T
Elasticka bandaz/naplast’ova fixace
3T

Operacni ter

I. MTT, palec

V. MTT - Jones
Mnohocetné zlomeny

hrubé dislokace

Oteviené fr.









