APLIKOVANA
BIOMECHANIKA




VAZIVO



@ Bunky (20% objemu tkané) @ Mezibunééna hmota (80%)

fixni amorfni
@fibroblasty (fibrocyty) @proteoglykany
@retikularni bunky @voda
@pigmentove bunky
@tukové bunky fibrilarni
@elasticka vlakna
bunky bloudive @retikularni vlakna
@makrofagy @kolagenni vliakna

@zirne bunky
@plazmatickeé burnky
@krevni elementy






@Typy Vaziva:

mezenchym
@embryonalni tkan

rosolovite vazivo
@embryonalni tkan

kolagenni vazivo

ofibrilarni (ridke; vypln

prostor)

@fibrozni (tuhé; skara,

kuze, ligamenta,

fascie, periost, slachy)

elastické vazivo
@lig. flavum

@lig. nuchae
fibroblasty
fibrocyty
retikularni bunky
pigmentové bunky
tukové bunky

retikularni vazivo

@kostni dren, lymf. tkan,

lien
tukove vazivo
@bila tukova tkan

@hnéda tukova tkan



Tropocollagen

Microfibril
Subfibril
Fibril

Fascicle

Endotendineum

Peartenon

Tendon cr
epitencineum

Tropokolagen 1,5 nm
Mikrofibrila 3,5 nNm
Subfibrila 10-20 nm

Fibrila 50-500 nm
Fascikl 50-300 um



Microfibril
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Amorphous junctions Tropocollagen
between tropocollagen molecules
molecules

mista primarniho poSkozeni pfi vySSim
zatizeni, nez v elastickém regionu, popf. pfi
nadmeérném zatézovani v nizSich regionech



@ Ehlers-Danlos syndrom

geneticky podminena
porucha tvorby:
@l. typu kolagenu
@nebo Il. typu kolagenu
@nebo lll. typu kolagenu
@nebo V. typu kolagenu

,kolagenovych genu” je vice
nez 40




@ Primy upon
zona 1
@rovnobézna kolagenni vlakna, minimum elastinu

zona 2
@vazivova chrupavka

zona 3

@mineralizovana chrupavka (miseni kolagenu kosti
s kol. vaziva)

@ Neprimy upon
upon do periostu ve vyvojovych stadiich



@ Kolagenni vliakno
Modul pruznosti E=103 MPa
Pevnost 50-100 MPa
Max. protazeni =4%

@ Elastin (prevaha pouze v lig. flavum + lig. interspinalia)
Modul pruznosti E=0,6 MPa
Pevnost
Max. protazeni =130%



Zavislost na podilu zakladnich komponent:
@ kolagen
@elastin SLACHY A VAZY

Vyrazneé odlisnosti dle:
@ lokalizace

@ stari
@ zatézoveé historie
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Tensile Locad (newtons)

~ Failure by -
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Immature

tibial avulsion
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ACTH+kortizol | hladina glykosaminoglykanu

Kortizol | syntéza kolagenu typu |.

relaxin textensibilita panevnich ligament
v tehotenstvi

estrogen, progesteron receptory dolozeny v
ligamentech po zjisteni vetsiho
vyskytu ruptur LCA u zen)

menstruacni cyklus 2707



Maximalni prodlouzeni lidskeho LCA v
prubéhu ruznych terapeutickych ukonu

Drepy
Aktivni flexe / extenze proti gravitaci

Stacionarni bicykl




59-60°C teplota tani (ireversibilni zkraceni kolagenu)

aplikace pri  kloubnich instabilitach - neinvazivhi nebo
miniinvazivni aplikace laserem, radiofrekvencni aplikace

X
| modul pruznosti
| pevnost
| mez deformace

| mez skluzu

pouze kratkodoby efekt !!



37-40°C vzrust relativnino prodlouzeni € pfi
stejnem zatizeni ve srovnani s nizsimi teplotami

Time (minutes)
ol
]

elongaci ligamenta o 3,6% (na
modelu ligamenta krysiho ocasu)

0 39° 41° 43° 45°
Temperature (°C)

Graf vztahu Casu a teploty potfebné k



1 syntézy a degradace kolagenu (do 9 tydnu po
imobilizaci, celkovy objem kolagenu nezménén)

| kolagenni hmoty a atrofie po 12 tydnu
| usporadanost kolagennich viaken

| velikost svazku kol. viaken

| obsah vody

| glykosaminoglykan

nerovnovaha ve vyse uvedenych pochodech mezi jednotlivymi vazivovymi strukturami je
vysledkem rozdilu v napéti imobilizovanych vazivovych struktur

- ¢im veétsi napéti, tim mensi degradace -
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70% stress shielding
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Testovani na vzorku ACL pr



Faze |.: vyplnéni ruptury krvi + zanétliva reakce
lymfocytu a leukocytu

Faze Il.: zanétliva faze s makrofagy, neovaskularizace a
formace granulacni tkané, chemotaxe
fibroblastu a jejich proliferace

Faze lll.: produkce kolagenu I, lll a V a amorfni
mezibunecneé matrix (l. tyden po zraneni)

Faze IV.: remodelace, maturace, zvysovani density
mezibunecné matrix, orientace kolagennich
vliaken

Kvalita zavisla na nutrici + adekvatné stimulujici zatezi!!!



1 podil kolagenu Il

| usporadanost kolagennich vilaken
| velikost svazku kol. viaken

| obsah vody

| glykosaminoglykan

111 casna mobilizace !!!

y N

(vyuziti Castecné fixace ortézami, tapingem, dlahovanim, ...)

vhodna zevni aplikace rustovych faktoru (BB, B,)



Vzdy nizsi kvalita nez pred poranénim!!

Nestejna tendence ke zhojeni
napf. LCA vs. LCM, LCL

Zavislost na ¢casnosti mobilizace!!
(specificky vs. nespecificky RHB plan)



NAVRH-POSTUPU-REHABILITACE-PO-ARTROSKOPICKE PLASTICE-LCAY
L-IL.-tydeny
Chiize: ¢ 2- francouzskymi- berlemi bez: zatizeni- operované DK (1. den po- operaci- tiidoba: chiize- a- cor
mozna-nejmene, postupné-dvoudoba-chiize).
Izometrie- medialniho-vastu- quadricepsu- (minimal é kazdou-hodinu- 5x).9
Altvni-cviceni-na-periferii-—hlezenni-kloub
Dosazeni- plne- extenze  vekolennim- kloubu- (v-L - tydnu- . ,towel: extension™,- ve I - tydnu-, prone: hangs*- —
obépolohy-pouze pit omezeni-plné extenze!!---viz.-pril. }|
Dosazeni- 920°- flexe- vkolennim: kloubu- (motodlaha- postupne- od: 60- do- 75- az- 90°.- od- druheho- tydne:
Swall slide™-—viz.-pril. ).q]
Protir otolu: elevacer do- zvyiene polohy,. krvoterapier (ledovani).. nizko- a- stredofrelcvencni
elelktroterapie.q
Mobilizace-femoropatelarniho-kKloubu-po-odstranéni-stehii. |
Mekle technily- k*pect o-izvu/y. g
Cviceni- PNF-v“kotiku proti®manualni-rezistenci.
Doporucuje- se pouzivat: kolenni- ortézu- typu-, limited- motion™: s“omezenim- rozsahu poliybu- do- flexe-
verozsalu-0-90°.9]
Doporucuje se redulice himotnosti az- po- dogazeni- idealni- himotnosti, - t).- dle BMI: (linotnost- [lg]/vyska-
[m]?)-pro--20-24,-9-20-25 9
1
II.-tydenq]
Eolemni-orteza: s“moznosti-omezeni-rozsaln-poliybu- (0-90°).9
Chiize s-2-francouzskymi-berlemi, postupné zvysovat-zatéz az-do- 50%0.1
Zacina-ge-aktivni-flexe-v*kolennim-kloubu- (mozZno-proti®manualni-rezistenci).
Zacina se-“evicenim-na-nestabilnich-plochach: (s-ortezou- a- dopomoci, je-li-potiebna).q
Zacina- se: cviceni- PNF- flexe, extenze: a- diagonal v?kycCelnim- kloubu- s®extendovanym- kolenem: a-
odporem-kladenym-nad-kolenem. v



Prone hangs
Heel slides il rs

Towel extension
b :

Wall glide



arcialni ruptura Achillovy slachy



kompletni ruptura Achillovy Slachy u profesionalniho hrace netballu












spondylolisthesis



ruptury ligament v oblasti hlezna

Posterior talofibular

ligament

Calcaneofibular ligament

Anterior talofibular ligament

a) ruptura lig.
fibulocalcaneare
pri nasilne inverzi

b) ruptura lig.
deltoideum, lig.
tibiofibulare pri
nasilné everzi
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PRO LECBU DISTORZE k
1.a 2. stupné -

v" zkracuje dobu hojeni
v" snizuje pocet rekurenci

i



STABHA™
(Soft Tissue Adapted Biocompatible Hyaluronic Acid)

Biokompatibilita STABHA s mékkymi tkanémi
je zarucena

unikatnim vyrobnim procesem
vysokou cistotou

vysokou dynamickou viskozitou
optimalnim pH

LA R

Jiné piipravky s kyselinou hyaluronovou nelze
aplikovat do mékkych tkani, protoze nespliuji po-
zadavky na biokompatibilitu a nemaji Zadouci fy-
zikalni vlastnosti.



Mechanismus uéinku

STABHA vytvéki v poskozeném vazu komplex s fibrir
vlakny ' .

Komplex STABHA-fibrin

¥ Mechanicky zpevnuje poskozené vazy - funguje jako ,vnitini dlaha”
K Zlepsuje kvalitu hojeni - snizuje zjizveni tkané
v

..........

geticky

Komplex STABHA-fibrin

m PFirodni kyselina % STABHA

hyaluronovd

,STABHA se specificky vaze na fibrin ... zvy3uje a stabilizuje objem a fyzi-
kalni strukturu fibrinového gelu. STABHA je schopna navézat velky objem
vody a vytvofit porézni viskoelasticky gel” Weigel et al.



@ Spor

Keeping active peoplefeddd)

Vysledky klinickych studii

STABHA zkracuje o tietinu dobu h‘ojen‘f a umoziu-
je tak rychlejsi navrat ke sportovnim aktivitam

Doba hojeni (do navratu ke sportovnim aktivitam)

 SportVis

STABHA snizuje o polovinu pocet rekurenci
distorze kotniku

Pocet rekurenci distorze kotniku béhem 18 mésicd

Poéet rekurencl

Sportyis



€ Sport

Keeping active people active

Jak pouzit SportVis?

v Prvni injekci SportVisu aplikovat do 48 hodin od zra-
néni, druhou injekci za dal3ich 48 hodin

v Doporucena velikost jehly: 0,40 x 20mm

v Doporucena technika aplikace: Jednim vpichem se
aplikuje obsah injekce postupné do 3 mist
(tzv. véjitovita neboli fanning technika)

Véjirovita
technika
aplikace




CHRUPAVKA



@ Bunky (20% objemu tkané) @ Mezibunécna matrix

fixni voda (70-85%)
@chondrocyty(fibrocyty) proteoglykany(30%
@retikularni bunky susiny)

@pigmentove bunky kolagen (60-70%
@tukove bunky susiny)

bunky bloudive

@makrofagy

@zirne bunky
@plazmatické bunky
@krevni elementy



Chondroitin
sulfate

Hyaluronic
acid



@ hyalinni chrupavka (klouby, nos, skelet prudusnic, Zebra)
@ elasticka chrupavka (usni boltce, Eustachova trubice)
@ vazivova chrupavka (meziobratlove disky)

Mechanické vlastnosti kloubni chrupavky jsou dany:
@ pomerem mezi vlakny elastinu a kolagenu
@ usporadanim vlaken a tekutiny mezibunecné hmoty (80%)

Vlastnosti:
@ anizotropni

@ nehomogenni

Fyziologické zatézovani v tlaku



@ prenaseni tlakoveho zatizeni v kloubnim spojeni
kosti

@ rozlozeni tlakového zatizeni na vetsi plochu

@ tlumeni razovych zatizeni (tzv. superfiltracni
schopnost chrupavky — vytékani tekutiny z
porovité matrice — snizovani objemu chrupavky
— snizovani tuhosti)

@ snizovani koeficientu treni mezi
plochami kosti

valivy odpor
Kluzny pohyb (vyznam synovialni tekutiny)

styCnymi



— Synovial
~ membrane

—— Articular
~ cartilage

Joint. | o[ [&
capsule — '

'ka
eka

t

S
ho kloubu

huje 1 ml
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Ini tekutina
prumerne
nepresa

tlou
| kloubni
¢

@ synovia

A4
A4

o

@prdmeérna

hyalinn
chrupavky

2,21 mm



@ Koeficient treni mezi chrupavkami: 0,001
@ Koeficient treni materialu teflon: 0,04



Collagen
leaves

Calcified

cartilage -

Bone+

\—Superfioial

— Intermediate

- Radiate

Za F Calcified

I~ Subchondal




Dvoji podstata mechanické funkce chrupavky:
@ Fluidni faze (migrace vody - nestlacitelnée!)
@ Solidni faze (elasticka, nestlaCitelna)

Zmena vysky chrupavky pri zatizeni je
vysledkem fluidnich vlastnosti, nikoli
stlaCitelnosti chrupavky!!



Constant load

Porous plate

Articulellr cartilage /

Impervious container -

Displacement

Time

Constant

Displacement of
cartilage surface




I

cartilage
~ —> Direction of fluid flow -

1 Articular

\—~ Porous plate

Fluid filled chamber
 High pressure (P,)
i
Il
~ Low pressure (Py)

~ Fluid filled chamber
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Water content



+
kloubni instabilita (maji stejny projev):

T permeabilita chrupavky (rychlejsi ztraty vody)
| modul pruznosti (snizena tuhost)

| hladina glykosaminoglykanu (snizena tuhost)

v

snadna deformovatelnost a nachylnost ke
vzniku trhlin, fibrotizaci a "opotrebeni”

(dukazy na testech s kraliky,psi, ...)
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Total glycosaminoglycan content
(Lg/mg dry weight)

vztah mezi obsahem glykosaminoglykanu a
tuhosti chrupavky



VeéK (80% osob nad 65 let, 100% osob nad 80 let)
+

Pohlavi (po 55 roku pievlada u zen)
+

Heritabilita

+

Mechanismus pohybu v kloubu (8patné nebo nadmérné

zatézovani kloubu - spiSe intenzita zatéze nez frekvence a délka zatizeni)
+

biologicke viastnosti chrupavky

+

biochemickeé vilastnosti chrupavky
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@ pri dosazeni meze skluzu
dochazi K deformaci
soudkovitého tvaru (vznik

\J\ tlakovych kuZeld)
@ nizSi odolnost chrupavcite
tkane oproti kostni

@ pri zatizeni velkymi

tlakovymi silami dochazi
\ primarné k  poskozeni
chrupavcite tkane, teprve

potom tkane kostni
\\ (doskoky z velkych vysek,

zvedani tezkych bremen
atd.)
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Osteochondritis dissecans s viditelnou formaci volného téliska v
nejCastéjsi lokalizaci - kolenni kloub



Osteochondritis dissecans femoralniho kondylu



Osteochondritis dissecans femoralniho kondylu
- histologicky nalez -
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