Zlomeniny

e porucha kontinuity kostni tkané




Dle mechanismu vzniku:

e Urazové - vznikaji jednorazov
urazovym nasilim

e Unavové - vznikaji opakovanym
pretéZovanim skeletu

e Patologicke - pr1 kostnich onemocnénich



Unavové zlomeniny

- vznikaji pfetizenim | \
Skeletu II . III 'd' Stress fracture

of metatarsal bone

- nejcastéj1 kostit MTT
(pochodova zlomenina )
- ptiznaky Casto
nenapadne - bolest bez
otoku ¢1 hematomu

prvni RTG snimek
obvykle negativni

lecba konzervativni




Patologicke zlomeniny

Section of bone

o V terénu patologicky showing osteoporosis
zmeénene kosti nevelkym
nasilim

e u starSich osteroporoza

e u mladsSich kostni cysty,
metastazy
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Typy zlomenin

e Infrakce —kostni tkan
nalomena , periost nepreruSen
e Vpacena zlomenina — tlak na

ohrani¢eny okrsek ploché
kosti

e Kompresni zlomenina —
stlaCeni spongiozni kosti




Typy z
e TriStiva zlomenina

e Defektni zlomenina




Typy zlomenin

® Avulzni zlomenina —
odtrzeni uponu tahem
svalu




Dle stavu kozniho krytu

® zavrene

e otevien¢ - I.st. malé rana
ulomkem zevnit /
[V.stupen —devastace,
semiamputace



Detske zlomeniny

e Zlomenina subperiostalni

— vrbového proutku
Kost je zlomena, periost neni
porusen

What happened?
e ————




lomeniny

Déetske z

e Epifyzeolyza — poranéni kosti v misté riistové ploténky




Dislokace

Dislokace tlomku
hodnotime vzdy podle
polohy periferniho
fragmentu proti fragmentu
centralnimu

- do strany = ad latus O
- do delky = ad

- uhlové = ad axim ‘

longitudinem

- rotaCni = ad periferiam




Diagnosti lomenin

® priznaky jisté
— deformace koncetiny,
patologicka
pohyblivost, krepitace
ulomk




lomenin
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Diagnositi

® priznaky pravdépodobné

— bolest, funkc¢ni
omezeni, krevni vyron
C1 otok

wiwwy CvKIStiKakrnow . com




Tri klinicka stadia hojeni
zlomeniny

e Zanctliva faze - prekrveni, novotvorba cev,
mlad¢ho vaziva - otok v oblasti zlomeniny.
Ulomky jsou jesté pohyblive

e ReparaCni faze — tvorba periostalniho vazivoveho

svalku. Otok a bolestivost mizi, zZlomenina ma jiz
urcitou pevnost

e Remodelacni faze — remineralizace
svalku,pfestavba zatézi. Ulomky se spoji
definitivnim kosténym svalkem —konsolidace
zlomeniny



Hojeni zlomenin
sekundarni

e ncjcastéjsi typ hojeni
e 3 stadia hojeni

e vietenovity periostalni
svalek je pevné€jSi nez
svalek primarni




Hojeni zlomenin
primarni
e Ulomky zaklinéné pod tlakem, s dobrou vyZivou,

se zhoji bez vzniku lomn¢ Stérbiny a periostalniho
svalku

® jc mengd pevne nez zhojeni svalkem, nachylne k
refrakture .




e Male sanata — srust ve Spatném pestaveni

® Refractura — nova zlomenina v mi
nedostate¢né zhojencho svalku




Poruchy hojeni

e Nadmérny svalek (callus luxurians) - utlak okolnich
nervu a cév

e Mistkovy svalek — vytari se po mezikostni ang.

Na bérci nevyznamny, na piedlokti likviduje rote




Poruchy hojeni

e Nedostatecna tvorba svalku ( poruc
Spatn¢ znehybnéni)

® Opozdéne hojeni — probihd normalngé,
delsi dobu

e /pomalené hojeni —resorbce okraju tlomku

je
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NejCastejsi zlomeniny

e distalniho radia / Collesova




NejCcastejs

omeniny

5

e kotniku




Nejcastejsi zlomeniny

e proximalniho femuru




NejCastejsi zlomeniny

e proximalniho humeru




Zlomeniny zasluhujici pozornos

® zlomenina Clunkove kosti za
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Zlomeniny zasl ICi pozornost

e zlomenina patni kosti
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