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Korzetoterapie

Typy a jejich vyuZiti v klinické praxi
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Ortopedicka protetika

— Protetika - nauka o nahrade ztracenych Casti tela
— Ortotika - nauka o nahradé ztracenych funkci tela
— Epitetika - nauka o kosmetickém kryti Casti tela

— Kalceotika - nauka o ortopedickeé obuvi

— Adjuvatika - nauka o pomuckach pro obsluhu
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Korzetoterapie

— Zastavit/zmirnit progresi deformity patere
— Udrzet rovnovazne postaveni trupu
— Oddalit operacni vykon

— NMS nekdy diskutabilni a problematicke

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Diferencialni diagnostika patologickych stavu

etiologie: fyzikalni, chemické, biologické a zejména genetické a multifaktorialni

Trauma
Radioterapie
Posturalni
Laminektomie

FYZIKALNI VLIVY

Urazy

latrogenni pricCiny
Vadneé drzeni téla
Svalova dysbalance

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno

Osteoporosis
Osteomalacie

CHEMICKE VLIVY

Hormonalni/Kortikoidni terapie
Menopausa

Achondroplasie,
Mukopolysacharidozy
Onkologie

InfekCni priciny

M Bechterev

M Scheuermann
BIOLOGICKE VLIVY

Genetika

Kombinace vlivu

Kongenitalni kyfézy — poruchy
segmentace a formace
Neuromuskularni kyfozy
Degenerativni zmeény
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Konzervativni lécba traumat

— Klidovy rezim

— Limce:

— Molitanovy
— Philladephia
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Konzervativni lécba traumat

— Klidovy rezim

— C: Halo trakce
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Konzervativni lécba traumat

— Klidovy rezim

— Th: Jewetova ortéza

— Th-L: Jewetova ortéza, bederni pas

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Konzervativni lécba traumat

— sadrovy korzet: obsolentni v trau
)

matologii

U
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Konzervativni lécba traumat
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Korzetoterapie

— Indikace:

— Skolidézy: Kongenitalni, ldiopatické, Neuromuskularni, Degenerativni
— Traumata: primarne, event. pooperacni doleceni

— Onkologie: primarné, event. pooperacni dolécCeni

— Degenerace: pooperacni dolecCeni

— Cil: stabilizace, korekce

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Princip trojbodove fixace

Panevni pas — krcni kruh — bocCni tlakové peloty

— Primarni sily: pusobi nepfimo na pater skrze okolni struktury

— Osové: tahové — na deformitu ve smyslu protazeni (panev — kréni peloty)
— Bocni: tlakoveé — pres hrudni kos tlakem na obratle

— Milwaukee ortéza
— Thorakolumbosakralni ortezu (TLSO)
— Dvoudilna cervikothorakolumbosakralni orteza (CTLSO).

— Carlson a Payette (2017) ortéezy podporujici sed
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Princip trojbodove fixace

Milwaukee ortéza (May & Lockard, 2011)

Posterior
fupﬂg hts

Anterior
uprights
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Princip trojbodove fixace

Thorakolumbosakralni ortéza (autor neznamy, 2018)
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Princip trojbodove fixace

Thorakolumbosakralni korzet ze syntetického materialu
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Princip trojbodove fixace

Ukazka ortézy podporujici sed doplnéna o dalSi kompenzacni pomucky (Carlsona & Payetteho)
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~ Morbus Scheuermann

Holger Werfel Scheuermann (1877-1960) - Dansko - 1920 osteochondritis deformans juvenilis dorsi

— Abnormalni zvyseni dolni hrudni kyfozy v puberte s rigiditou a
typickymi RTG zménami (ASCANI a spol. 1985)

— Nepomér mezi produkci rustovych a pohlavnich hormonu s
fragilitou obratlu (Bradford 1985)

— PriCina neni dosud plné znama

— Genetika/Multifaktorialni
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Epidemiologie a etiologie
Morbus Scheuermann

— Asepticka nekroza obratlt (Scheuermann 1920)

— Herniace disku do obratlt (C.G. Schmorl 2 May 1861 — 14 August 1932 1930)
— Mechanické pretizeni (,uChovska zada“, Mau 1927, Keim 1975)

— Dédicné vlohy (Soérensen 1964, prof. Vlach a spol. 1990 — 36%)

— Hormonalni vlivy (Ipolito 1981)

— 0,5 -8 % populace

_ Castgji chlapci (x 612, Z:M 1,2:1; ORTK FN, odb.as.Filipovi¢ 2001)

— Vék 12-18 let

— Porucha enchondralni ossifikace

— NeéjCasteji dolni hrudni patef

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Epidemiologie a etiologie

Morbus Scheuermann youtube

Some ﬁmﬂsﬁ-‘ hl!!!im-e )
that Scheuermann's kyphosis

is a genetic disease
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Epidemiologie a etiologie

Morbus Scheuermann youtube
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Epidemiologie a etiologie
Morbus Scheuermann v literature

»...autosomal genetic component of high penetrance and variable expressivity, with 74% heredity..."

Damborg F, Engell V, Andersen M, Kyvik KO, Thomsen K. Prevalence, concordance, and heritability of Scheuermann kyphosis based on a study
of twins. J Bone Joint Surg Am. 2006;88(10):2133-2136

»-...1ts origin has been associated with avascular necrosis of the epiphyseal rings....*

Scheuermann HW. Kyphosis dorsalis juvenilis. Orthop Chir. 1921;41:305-317

»---juvenile osteoporosis..."

Gilsanz V, Gibbens DT, Carlson M, King J. Vertebral bone density in Scheuermann disease. J Bone Joint Surg Am. 1989;71(6):894-897

Lopez RA, Burke SW, Levine DB, Schneider R. Osteoporosis in Scheuermann's disease. Spine. 1988;13(10):1099-1103

»...shortening of the ischiotibial musculature...”

Lopez RA, Burke SW, Levine DB, Schneider R. Osteoporosis in Scheuermann's disease. Spine. 1988;13(10):1099-1103

».-..mechanical factors that would trigger secondary remodelling responses, such as reduction of sternal size...”

Sorensen KH. Scheuermann's Juvenile Kyphosis: clinical appearances, radiography, aetiology and prognosis. Munksgaard; Copenhagen: 1964.

Ferguson AB., Jr The etiology of preadolescent kyphosis. J Bone Joint Surg Am. 1956;38(1):149—157
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Klinické vysetreni

— Kulata zada v dolni ¢asti T8-9 (48%)

— Bolesti hrudni Ci bederni patere (28%)
— Rigidita deformity

— Skolidza ve 49%

— Svaloveé dysbalance ,texaskovy postoj”
— Reflexni zméeny mekkych tkani

— Pozitivni testy (Matthias, Franke, hyperextencni)
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Klinické vysetreni

Matthias —N hyperextenze
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Klinické vysetreni
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Morfologie

— Histologie, RTG, CT, MRI
— C lorddza, Th kyfoza, L lordoza
— Th kyfoza: 20° - 40° (< 20° hypo; > 45° hyper)

— Radiologicka kritéria dle Bradforda 1985:

— Hrudni kyféza nad 40° dle Cobba
— Obratlové kliny nad 5° (43% ve 3 obratlich) A
— Nerovnosti krycich ploch a zuzeni disku

— Protazeni obratlovych tel &

— Schmorlovy uzly (az 42%)

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Histologie
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RTG

— AP + bocCni dlouhé formaty

—reklinace

L 44

— Mérime:

— Cobbuv uhel T3/4 —T12
— Reklinaéni snimek

— SVA

— PT, PI, SS

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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CT

— CT - kostni okno

— Cerstvy Schmorluv uzel:

— charakter osteolyzy
— okoli prolomeni hrany
— Dale STIR MR

— Diferencialni diagnoza!

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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MRI

— stary Schmorluv uzel:

— konsolidovany
— neaktivni

— Cerstvy Schmorluv uzet:

— charakter osteolyzy
— okoli prolomeni hrany
— dale T2, lepe STIR MRI

— Diferencialni diagnoza!
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Formy Morbus Scheuermann

Typické a atypicke

— Typicke:

— typ |: pouze Th patef: horni typ
— typ lI: Th — L prechod: dolni typ
Postihuje pfechod Th a L patere

.umbalni typ“ Morbus Scheuermann
Cerstvy Schmorltv uzel

— Atypicke:

— |. forma (zmény obratlu bez hyperkyfozy)
— II. forma (typicka klinika, zadné signifikantni vazné RTG zmény)
— Ill. forma (bederni lokalizace)

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Stadia Morbus Scheuermann

Floridni — deformity - nasledky

— |. stadium floridni
— 9-12 let, kulata volna zada s bolesti, svalovée zmeny

—1l. stadium deformit
— 13-16 let, tuhost, rtg zmeény

— Ill. stadium nasledku
— chronické bolesti zad

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Stupne Morbus Scheuermann

Montgomery 1981
—|. stupen — do 45° kyfozy
—Il. stupen - do 55° kyfozy
—lll. stupen - do 65° kyfozy

— V. stupen - 75° a vice
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Terapie

Konzervativni

— cviceni

—ortézy a cviceni

— antigravitacni sadrovy korzet s
naslednou ortezou a LTV

— ,Lyonska metoda“ De Mauroy

a Stagnara 1978

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno

Chirurgicka

— Indikace:

— Absolutni:

- neurologicky deficit (extrémné vzacne)
— Relativni:

- Rigidni deformita nad 70°

Bolest
Kosmetika

— Zadni spondylodeza
— SPO/PSO
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Konzervativ
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Konzervativni postupy

e €Y ¢ {
v : v 4
— CvicCeni + korzetoterapie v
— Fyzikalni [éCba
— Stop: soutezniho sportu e o e

— Stop: tezké zateze
— NSA, analgetika?

— Myorelaxantia?

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno



Antigravitacni — sadrovy - korzet
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Rehabilitace a protetika

23h/16h rezim noc, reénirezim, intenzivni, denni cviceni
— Cviceni

— Fyzikalni leCba

— Zakaz soutezniho sportu

— /akaz tezke zateze

— NSA, analgetika

— Myorelaxantia

— Antigravitacni ortéza (anti-gravity brace)

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Rehabilitace a protetika

23h/16h rezim noc, reénirezim, intenzivni, denni cviceni

— Individualni LTV + instruktaz

— Individualni + specialni techniky (Brunkow, Brugger, Klapp a dalsi)
— Skupinova

— Motivacni (plavani, hippoterapie, tanec)
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Rehabilitace a protetika

Brunkow

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Rehabilitace a protetika

Brugger

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno

= =
m e
O =



Rehabilitace a protetika

Brugger
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Rehabilitace a protetika

Klapp

%3]
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Komplikace konzervativni terapie

Pacient a rodice

— CAST SYNDROM!!
— PécCe o antigravitacni korzet (exantémy, dekubity)
— Dlouhodoba lécCba

— Mala spoluprace v puberté
— Mala motivace G

PPPPPPP

— Zivotni styl e
ssssss - tisle H
— Posudkové probléemy:
— zZlepSeny se zruSenim povinneé vojenske sluzby o

— NejCastéjsi priCina ,modré knizky"

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Komplikace °

CAST SYNDROM = AKUTNI STAV = TERAPIE IHNED

— SMAS-= superior mesenteric artery syndrome (syndrom mezenterické arterie)

CITE

(_C/\_/'_\,__,.r—”ﬂ“‘—\

— dilatace zaludku s ¢aste¢nou nebo uplnou obstrukci duodena SM .

— Konzervativni terapie: odlitky, sadrové korzety, korzety:

4

é 3 portion of duddenum

— Enteralni vyZiva s pouzitim trubice s dvojitym lumenem nasojejunalné vedené distalné k obstrukci pod fluoroskopickou asistence

g PSR

B3y

— u v8ech pacienti se syndromem mesenterické arterie 3 portion of duodenum

— NSG (nasogastrickou dekompresi), farmakologicka Iécba: Metoclopramid i.v.

— Polohovani: nalevo, pozice kolena k hrudniku nebo manévr Goldthwaite

— Chirurgicka terapie:
— Selhani konzervativni 1é¢Eby = chirurgicka intervence:
— duodenojejunostomy nebo gastrojejunostomy k obejiti obstrukce nebo duodenalni derotaéni procedury
— mobilizace dvanactniku laparotomii ¢i laparoskopii

— duodenojejunostomiestomie vzacné
— Patofyziologie:
— stlaCeni dvanactniku mezi horni mezenterickou tepnou dopfedu a aortou a patefi v zadni asti.
— obstrukce mize nastat béhem nékolika hodin az dnll po operaci nebo odlitku nebo sadrovém korzetu
— nebo se nemusi vyvijet po dobu nékolika tydnd.
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Chirurgicka terapie

Pozdni, vazné diagnozy
— Zadni spondylodeza

— Osteotomie: SPO/PSO
— Event. doléceni v TLSO

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno



Chirurgicka terapie

Smith-Petersen osteotomies

L TER
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Chirurgicka terapie

Cantilever maneuver

% T PR g .
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Chirurgicka terapie

RTG evaluace (16y + 2m)

-
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Chirurgicka terapie

RTG evaluace (17y + 3m)
i
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Vadne drzeni tela
nejCastejsSi
— Vznika pri svalové nerovnovaze, nedostatku
— cvi¢eni, sedavém zpusobu Zivota.
— Chabé svalstvo zadové a bfrisni.
— ZvysSena bederni lordoza a hrudni kyféza
— Lécba:
_ Zivotni styl*
— Pravidelné cvi¢eni zadového a bfisniho svalstva

— Vytrvalost
— Vedeni LTV fyzioterapeutem

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Vadne drzeni tela
BMIl a VDT?
Graf ¢. 14 a 15. Hodnoty BMI u chlapcii a divek podle véku

Chlapci Divky
100% - 100% | g —
90% - 90% -
30% - 80% -
70% - W obezita 70% - W obezita
60% - ® nadvaha 60% - m nadvéha
50% - ¥ norma il W norma
40% - 40% -
30% M podvaha 30% ~ mpodvaha
20% - 20% -
10% - = 10% -
0% - i c: 3.3 i | | 0% - x | | |
Slet 9let 13let 17let celkem S5let 9let 13let 17let celkem
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Zdroj: http.//www.szu.cz/uploads/documents/chzp/odborne zpravy/OZ 16/0Z BMI VDT.pdf

VWsledky studie ,,Zdravi déti 2016" Télesna hmotnost a vadné drzeni téla
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http://www.szu.cz/uploads/documents/chzp/odborne_zpravy/OZ_16/OZ_BMI_VDT.pdf

Vadné drzeni téla

BMIl a VDT?
Graf ¢. 16. Vyvoj prevalence nadvahy a obezity u déti (vékove skupiny 5, 9, 13 a 17 let) mezi

lety 1996 az 2016

% déti

20
18 | WObezita =6 361 N=5019

16 - ™Nadvaha

14

12
10

o N b O @

1996 2001 2006 2011 2016

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
Zdroj: http://www.szu.cz/uploads/documents/chzp/odborne zpravy/OZ 16/0Z BMI VDT.pdf

VWsledky studie ,,Zdravi déti 2016" Télesna hmotnost a vadné drzeni téla
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Vadne drzeni tela
BMIa VDT?
Graf ¢ 17. Prevalence VDT dle véku
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Nejcast&jsi zjisténou vadou v drzeni téla byl pfedsun hlavy (25,5% déti), kulati zada /
zvySena hrudni kyfoza (14 %) a skoliotické drzeni (13 %). Pfedsun hlavy a kulatd zada byly
Cast&jsi u chlapceti, ve vyskytu skoliotického drZeni se chlapci a divky nelisili. VSechny tyto tii
vady byly nejCast&jsi u ﬁ"inéctiletych deti.

patefe, kterou neni mozné zvySenym svalovym napétim vyrovnat a ktera ovliviiuje celou
funkei patefe a ve svych disledcich miize vést k snizeni funkce plic. Skolidzu mélo celkem 79
déti (1,5 % souboru), nejéastéji byla diagnostikovana u 17letych (45 déti, 4 % viech
17letych).

Soucasti rodi¢ovského dotazniku byly otazky zjistujici, jestli déti trpi bolestmi hlavy a patefe.

Bolestmi hlavy trpélo 21,2 % dé&ti, vyznamné Cast&ji divky (23,1 % divek, 19,4 % chlapci;
p=0,001). Podil déti s bolesti hlavy naristal svékem (graf ¢. 19), nejlastdji ji trp&li
sedmnactileti (34,8 %; vice jak pétina z nich pocitovala bolest hlavy nejméné jedenkrat za
tyden). Castéji bolestmi hlavy trpéli déti svadnym drzenim t3la (24,7 %) v porovnani
s drzenim fyziologickym (18,0 %). Bolesti kr¢ni i bedemi pétefe uvadeéli rodice shodné u 7 %

Graf ¢. 18. Prevalence VDT dle BMI
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http.//'www.szu.cz/uploads/documents/chzp/odborne zpravy/OZ 16/0Z7 BMI VDT.pdf
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Evaluace Morbus Scheuermann

— pubertalni poskozeni patere s celozivotnimi nasledky
— vyZaduje 100% spolupraci nemocnych a rodiny
— Konzerativni terapie: pfi kombinované |éCbé ortézou a rehabilitaci

— Operacni terapie: Ortopedicka klinika FN Brno

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Evaluace Morbus Scheuermann

— Cviceni: ovlivnéni do 5%
— TLSO ortézy: ovlivnéni do 30%

— Operace: dnes nad 70%

Ortopedicka klinika LF MU a FN Brno
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Kazuistika — JH 1997
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Kazustika — AF 1999
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Kazuistika— AF 1999
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Kazuistika— AF 1999
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Kazuistika— RS 1999
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Kazuistika— RS 1999
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Kazuistika— RS 1999
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