Zlomeniny diafyzy femuru

Zlomeniny diafyzy femuru vznikaji pdsobenim neprimého (lyze) nebo primého nasili (prejeti koly auta,
autonehoda). Zlomeniny v horni tfetiné femuru (do 3 cm pod malym trochanterem) se oznacuji jako
subtrochanterické a radi se k zlomenindm proximalniho femuru.

AO klasifikace (32)

= A - jednoduchd (1 - spirdlni, 2 - Sikmd, 3 - pri¢nd)
m B - klinovita (1 - spirdlni klin, 2 - ohybovy klin, 3 - rozlomeny klin)
= C - komplexni (1 - spiralni, 2 - etdZzova, 3 - hrubé tristiva)

Diagnostika

Klinicka
bolest stehna, defigurace, patologicka pohyblivost, omezena hybnost,
hematom.

Zobrazovaci metody
RTG ve dvou projekcich (v¢. kycelniho a kolenniho kloubu - etdzové
zlomeniny); typické je zkraceni dislokaci fragmentd (tah proximalniho
fragmentu do abdukce, distdlniho medialné a nahoru).

Komplikace

1. Komplikace Urazu:

= poranéni cév a mékkych tkani (svaly) ostrymi fragmenty -
krvaceni az 2 litry,

= kompartment syndrom.

2. Komplikace |écCby:
= tukovd embolie, ARDS - pfi predvrtavani hreb(, e i i
= pakloub - Spatné zavedeni hiebu, ponechanda osova Uchylka, Zlomenina diafyzy femuru u ditéte
= omezeni pohybu kolena - nedostatecna rehabilitace.

Terapie
Prvni pomoc

= imobilizace: vakuové dlaha, Cramerovy dlahy, svdzani obou DK, dfive Dietrichsova dlaha;
= protiSokova opatreni (infuze);
= RTG pred sejmutim prvni fixace.

Lécba operacni

= Osteosyntéza: musi byt stabilni, aby umoznila ¢asnou mobilizaci (extenze za tuberositas tibiae je jen
docasné predoperacni opatreni),
= nitrodfenovy hreb: anterogradni a zavfené zavadéni po srovnani osy a dosazeni spravné délky; hieby
byvaji zajistény distalné i proximalné, nejlépe nepredvrtané;
dlahova osteosyntéza: upousti se od ni;
zevni fixace: oteviené zlomeniny (Tscherne Il, lll), triStivé zlomeniny, polytraumata;
PFN (proximal femoral nail), gama h¥eb: u subtrochanterickych zlomenin;
Prévotovy pruty (TEN - titan elastic nails): u déti.

Lécba konservativni

= U déti mozno pouzit naplastovou extenzi (zavéseni DK svisle vzh(iru) a po vytvoreni svalku (za 4 tydny)
nasleduje imobilizace sddrovym obvazem.

Odkazy
Souvisejici ¢clanky

= Zlomeniny
= Zlomeniny kostf
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