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Kloub
(diarthrosis, articulatio synovialis )
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N\ bursa hyalinni* chrupavka bez
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Degenerativni onemocnéni R & |
kloubu —

* Degenerativni proces kloubni chrupavky
» Avaskularni elasticka tkan
» Osteofyty (narustky) — deformace kloubu.

Az 10 % lidi starsSich 60 let
* Na normalni kloub pusobi abnor
Na stigmatizovany
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NORMAL

OSTEOARTHRITIS |

Subchonaial bore cyst




Obecna predispozice

» Obezita
» endokrinni faktory, uzivani kortikoidu
* Kostni hustota

» koureni cigaret e—

» hypermobilita K
* mechanickeé vlivy
* frauma

e tvar kloubu




Sekundarni viivy

 traumatické
— jednorazové vétsi trauma

— intraartikularni fraktura
— chronicka traumatizace (profese)

* metabolicka artropatie
 chirurgie (menisektomie)

« zanetlivé artropatie

« endokrinopatie, neuropatie
« kongenitalni dyspla2|e KyCle
nestejna delka kon




Klinicky obraz:

Bolest — startovaci, po namaze, klidova - nocni

Omezeni hybnosti kloubu az zatuhnuti,
nepohyblivost kloubu - kontraktury

Deformace kloubu — otok, napln, destrukce kloubu
Poruchy osy kloubu — nohy do O — varozni
Kulhani, omezeni hybnosti, ubytek svalovée hmoty
NaruSeni stereotypu chuze
Dekompenzace artrozy — flare
Kloubni vypotek, krepitus




Diagnostika

Anamneza

Klinicky obraz

Fyzikalni vySetreni

Prosty RTG

Laborator (zvysene FW, CRP, prokalcitonin)
Artroskopie (koleno)




Artroza kycelnich kloubu

¥



http://www.ortopedie-fyzioterapie.cz/index2.php?option=com_datsogallery&func=wmark&oid=160

AS kolene




Aloplastiky
(nahrada kloubu implantatem) .

« Coxartoza — artroza kycle

— Tep kycCle: - cementovana x necementovana

* (MIS), PSI (pfes pocitaC zmérena, vyrobena
pacientovi na miru, doplatek)

— CKP (vymeéna hlavice)
* Gonartroza — artroza kolene
— Tep kolene, uni koleno
 Omartroza — artroza ramene - CKP, TEP

Rizartroza — artréza za




« Konzervativni lecba
— Uprava Zivotospravy
— Uprava prostiedi
— RHB
— Farmakoterapie
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Konzervativni lé¢ba :
» Uprava zivotospravy: |
— Uprava rezimu, snizeni hmotnosti
— Udrzeni, zlepseni funkcni kapacity postizeneho
kloubu — pravidelné cviceni

— Odlehceni koncetiny

« Vychazkova hul — vzdy na opacni strané nez je
postizeni

« Oboustranné postizeni - FB, podpazni berle (trojdoba
chuze)

— Stabilizace koncetiny (orte
— Uprava dél




Konzervativni [é&ba ” |
- Uprava prostredi

— Madla, sedacka do vany, protiskluzove podlozky,
sprcha

— Nastavec na WC
— NavlékacCe ponozek, Izice na obouvani bot

* RHB

— Funkcni pohybova terapie — zabraneni
omezovani rozsahu pohybu v

— Rotoped




Konzervativni lécba

* RHB

— Analgeticka RHB

 Aplikace tepla (diatermie, galvanicky proud, UZ, pulzni
magnetoterapie), laser, biolampa

— Lazne




Konzervativni lécba

* Farmakologicka

— NSA (lokalne, celkove) — protizanetliva medikace
* Dolmina Tbl., Ibalgin Tbl., Diclofenac, ...

— Analgetika (neopioidni, opioidni)
 Slaba opioidni analgetika (Tramal), ...

» Silna (v obdobi vyrazného zhorseni (flare), kdy nekolik
dni jsou nesnesitelné bolesti, otok kloubu,
neschopnost pohybu)

— Kortikoidy — opichy (Diprophos + Mesocain)

« Uleva tyden, 14 dni , tlumi lok&lni zan
bolest




Farmakoterapie
SYSADOA - chondroprotektiva
— =symptomatic slow acting drugs of osteoarthritis.

— Pomalu pusobici Iéky na artrézu
(chondroitinsulfat, k. hyaluronova, ....)

— Podani intraartikularne nebo p.o.

— Pomaly na 1Cink GSCondro =
omaly a§tup ucinku == DIAMANT
— Dlouhodobi efekt {& . =

— Stimulace tvorby kolagenu

— Shizeni katabolickych zmen
— Lubrikace kloubu e
— Elastickou odolnost chrupavky B = GeLJP'E
— Snizuji bolestivost A

— Zlep$uji hybno b\ 5

AKCE!
1+1
ZDARMA &
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Chirurgicka lé¢ba :
« Adjuvantni operace

— AS osetreni, debridement kloubu, vyplachnuti
(sneseni osteofytuy, ...)

* Operace ovlivnujici biomechaniku kloubu

— Méni zpusob prenosu zatéze v kloubu
« Zmena smeru, mista, Ci velikosti zatezove plochy

« Osteotomie (kolenni kloub — vyrovnani genu varum,
nebo valgum)

* Operace odstranujici
— Osetreni




* Chirurgicka:
— Preventivni — naprava urazu, vrozenych vad
— Terapeuticka

« Osteotomie

 Artrodézy (kotnik)

* Resekcni plastiky

* Aloplastiky (TEP kycle, kolene, CKP ra




Coxartroza




Uméla kycelni jamka
(acetabuldrni komponenta)

Uméla hlavi¢ ka nasazena
do stehenni komponenty
(femoralni komponenta)

Femoralni drik
implantovany do dutiny
ol stehenni kosti




Necementovany typ
endoprotézy.
Drik je do kosti vklinén

(press fit).

Cementovany typ
endoprotézy.

Drik je do kosti upevnén
pomoci cementu.




Fréza do dutiny stehenni kosti



Komponenty



Cementovana




Necementovana

2 Acetabular metal shell
v ; with external pofoas Coxang

Polyethylens modular sochkes
Modular ceramic femoral ball

heial siem,
porous sarface

Betal slem,
sisnoih sarface




Hybridni

Adjuvant [Ixation screws

Acetabular metal shell
with external porous coating




A1t Tam

Fomoral hoad

Femoral neck

Trochednter



Pomér pohlaviu 2iomenin horniho konce
slehenni kasti
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Zlomenima krckestehennt  Perfrochanterickz Cdirochantericka

kosti zlomening stehenn: 20menina slebean|
kosti kst




Obr. 1 - Typy Zlomenin kréku femuru. a) intrakapsulami (mediocervikalnd,
subkapitaind) Zlomenina, b) extrakapsularni (bazicervikaini, laterdini) Ziomenina.




Pertrochantericka fraktura

.

g




Subtrochantericka fraktura -




DHS X PEN A




CKP







Gonartroza




implantat na kosti stehenni

implantat na kosti holenni

S N
7

degenerovana kloub zbaveny kloub
chrupavka postizené chrupavky s implantatem
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Femoradlni komponenta
(ukotvena do stehenni
kosti)

Artikulaéni vliozka (insert)
z polyethylenu vlozena
mezi dvé kovové casti

Tibialni komponenta
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Hemiartroplastika kolene l!'













Cile implantace totalni

endoprotezy:

1.uleva od bolesti

2.stani a chuze, ktera neni limitovana kolenem,
KycCli

3.0bnova rozsahu pohybu

4.zlepSeni stability stoje, chuze




Predoperacni priprava n

e Co s sebou do nemocnice




Co s sebou do nemocnice

 Elastickou puncochu

* FB — pokud ma

« Leky

* Interni predoperacni vysetreni
» Autotransfuze

* Hygienicke potreby, ......




Predoperacni vysetreni m

* Doporuceni ortopedem (RS)

« Zajisteni nasledné RHB

* Interni predoperacni vysetreni
 VySetreni specialistou (DM, kardio,..)
» Osetrovatelska priprava

* Anesteziologicka priprava (premedikace,
dotaznik, typ anestezie)

* Psychologicka priprava
Kompletace dokume




Interni predoperacni vysetreni

RS srdce, plice, EKG

Odbery — KO, FW, JT, U, K, KM, mineraly,
CRP, APTT, Q, M+S, K+C krk, nos, moc,
KS+Rhf.

Zhodnoceni celkoveho stavu, fyzikalni
vysetreni.

Schopen vykonu v CA (s riziky).




Osetrovatelska priprava

» Zajisteni autotransfuzi

- FB

« Kompletace dokumentace

* Priprava operacniho pole

* Priprava nemocneho — edukace
« Sbalené veci na JIP




Pooperacni péce n

e JIP
 Standard

e Prevence TEN
e RHB

Lazné




Pooperacni pece
+ JIP

— FF, vyziva, hydratace, RD, kryti, odbéry, auto
— DerotacCni bota, klin, RS pooper.
— 1.D — stoj u luzka, tlumeni bolesti (i.m., i.v., epi.)
« Standard — ortop.
— RHB — nacvik chuze o FB, rizikové pohyby
— medikace, prevazy, kryti, odbery......
— RHB — oddeleni




Pooperacni pece: ‘
v operacni den — 24 hod. na JIP, nebo monitorace
na standardnim oddeleni
monitor, O2, kontrola operacni rany a RD
zajisteni vodniho prostredi a mineraly
sledovani odbéru, pooperaéni RTG
podani autotransfuzi, retransfuze
tlumeni bolesti — epiduralni katetr, i.m, I.v.
podavani medikaci
ZacCina RHB - 1. pooperacni den

— koleno — kostka, motodlaha, koleno i kyCel pneuven

— kontrola spravne polohy dk, kycel derotacni b
24 hodin po operaci,

Xarelto — preven




Retransfuzni system

 Moznost kratkodobe ‘
pooperacni autotrasfuze
« Sber krve z operacni rany
do sberné nadoby
— Aktivni sani nebo princip
podtlaku (RD)
« vraceni zpet P. (pres

filtry) |
 retransfuze do 6 hod. po
operaci




Retransfuzni
system

Pooperacni autologni
odber krve

Sbérna nadoba +
transfuzni vak +
vakuova jednotka
Muze byt zapojen az
48 hod. po operaci
Vyuziti: ortopedicke
oprece




Prevence TEN v ortopedi
 Tromboembolicka nemoc

— Zanét hlubokych zil — trombus — plicni embolie
* Antikoagulacni lecba — 30 dni po operaci

— Xarelto tbl.

— Zibor, Clexan — pacienti v riziku TEN
» Elastické puncochy (bandaze)
- Casna mobilizace |
— vstavani - RHB
Dostatek tekuti




1.Pooperacni den m

» posadi se pri myti a ke snidani, vse
zalezi dle moznosti P. — nacvik chuze o
FB, par kroku, RHB na luzku

e koleno — kostka, motodlaha — 20
min.cvicCi, pneuven — 2 X D

 kyCel — pneuven 2 x D, pouceni o
rizikovych pohybech — probiha i pred
operaci.

» odbéry - dle KO a mineralt
* flumeni b |




Derotacni (Antirotacni) botan




f

2. pooperacni den ;

RHB — nacvik chuze o FB s doprovodem
prevaz RD — ex.

kostka, motodlaha dale az do konce hospitalizace,
kontrola postaveni dk u kyCle - pisek

dle moznosti P. od 4 dne si dojdou na RHB
mistnost — RHB

hospitalizace — do (5) 6.- 10.dne

— Podle sikovnosti pacienta

nasledna RHB — 1 — 4.tydny — nejlepe
navaznosti (zvlasté u ko




Pneuven (pristrojova

lymfodrenaz)
 Po TEP — pouze jedna nohavice, na
operovanou nohu

4
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Motodlaha

cvik flexe po TEP kolene

* N

Q-

g



 Po TEP kycCle:

— Rizik.pohyby — zevni rotace, flexe a abdukce,
prekrizeni operovane DK pres zdravou, hluboky
sed a predklon (luxace)

— Umisténi stolku
— Chuze o FB, nastavec na WC, ...

« Po TEP kolene
— MD, kostka, propnuti — pis
— Pozor n




KycCel — chybne x spravne




Rizikove pohyby kycel




Rizikové
pohyby




Navlekac ponozek













Nacvik chuze o FB

* Chuze po roviné

— 1. Obé berle
2. operovana DK
3. Zdrava DK

e - Chuze do schodu

— 1. Zdrava DK
2. operovana DK
3. obé berle
e - Chuze ze schodu

—1.0Obé b




Chuze po roviné







Cile pooper.RHB kolene

« 1. PIné natazeni. UpIné koleno narovnat!
2. Flexe (pokréeni) do vice nez 90 stupnu a
pokud mozno jeste vice!
3. Posileni ctyrhlaveho svalu stehenniho, aby
bylo mozno koleno uplne narovnat.!
4. Nacvik spravného stereotypu chuze!




RHB kolene



Dlouhodoba RHB m

* 14 dnu po operaci Slapat na operovanou DK
1/3 vahy

* 0 po 14 dnech na 1/2 vahy

* 0 po 1/2 roce chodit doma bez berli, na delsi
trasy venku alespon s vychazkovou holi (po
domluve s operaterem)

e Za cca 3 mesice rizeni auta

* Doporucuji se plynulé sporty — k
atd. bez skoku a




RHB po TEP kycCle n

* https://www.youtube.com/watch?v=yDCXe92
OEL4



https://www.youtube.com/watch?v=yDCXe929EL4

Komplikace po TEP

Luxace TEP kycCle
Infekce — sekrece, K+C, ATB 1.v., lavaz

Flebotrombdza - Plicni embolie —
heparinizace, klid na luzku - ?

Periproteticka zlomenina — pod x nad TEP
NedostateCna RHB — zatuhnuti TEP kolene
Pareza n. peroneu — peronealni paska

Manifestace pridruzenych chorob
hypertenze, arytmi




Luxace TEP kycCle
* Nejcastejsi komlikace
* repozice
— Nekrvava (kratkodoba CA — emer.)
— 90 %

— Krvava (nelze reponovat, patol.
zmeny na kosti)

— Opakované luxace — reimplantace

« Uprava postaveni jamky,
antiluxacni vliozka

 Etiologie:

» Melka jamka, nedodrzeni
rizikovych pohyb




Obr. 1 — Rtg znamky infekce endoprotézy kycelniho kloubu
s patrnou resorpd kosti v oblasti Spicky diiku, kde je vidét
periostalni kostni reakce na medidini corticalis, dale je
zirejma migrace jamky a vykloubeni nahrady, ektopicky
umisténa kostni novotvorba je v oblasti medialné od krcku
femoralni komponenty a lateralné od hlavice.

RTG luxace totdlni endoprotézy
kyZelniho kloubu DK



Ose. pece po luxaci

 KLN

— Mirné zvednuto pod hlavou
— Derotacni (antirotaCni bota) + klin

* Pozor na rizikové pohyby
« Otaceni na bok, .....

e 10—-14 dni
* Celkova péce, PK
Prevence TEN




Periproteticka zlomenina




Pareza nervu peroneu




Infekce kloubni nahrady m

* Revize operacni rany
* Proplachova drenaz
 ATB - dvoj a trojkombinace

* Imobilizace koncetiny - ortezy
* Odbeéry

« Uprava celkového stavu




Proplachova lavaz

Obr. 15-2: Schéma praiplachové lavaze



Ose. pece po reimplantaci n

 Pomalejsi RHB
« Zpevneni koncetiny
« Koleno — ortéza na chuzi

« ATB profylakticky po delsi dobu
*5-14 dni

« + stejna pece
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Péce o pacienta na extenzi |

* Naplastova x kovova
— (tuberositas tibie, patni kost, condyly femuru)
* Indikace:

 Fraktura krcku femuru, Fraktury femuru
» (Extrakce TEP kycCle) (zanét + lavaz)

* Analgeticka terapie
* Nez jde P. na sal

« Operacni re







Extenze s podkovou, dnes se vyuziva | ‘
minimalné u pacientu s frakturou femuru
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 KNL

e DK na Braunoveé dlaze

* Podlozeni, spravné postaveni a zaveseni zavazi,
prevence dekubitu

* Poloha na zadech, mirné zvednuti pod
hlavou, bez pretaceni na bok

» Celkova dopomoc
« Hygiena na luzku, PK

Tlumeni bolesti
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