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Specifika detskeho veku

. Nutno znat mechanismus turazu.
. Snimky ve 2 na sebe kolmych projekcich.

. Proti poraneéni jsou nejodolnejsi sestupne
ligamenta, kosti, epityza, apotyzy, chrupavka.

. U déti je poranéeni vazu vzacne.
. U deti je periost velmi silny a kosti jsou
pruznejsi nez u dospelych.



. Hojeni zlomenin je rychlejsi, hyperemie muze
vest ke zrychleni rustu koncetiny.

. Zlomeniny se casto zhoji zcela ad integrum
/kost se remodeluje/.

. Hodnoceni rtg obrazu mohou komplikovat
dosud neosifikovane epityzy nebo apotyzy.
Take variety mohou veést k chybnému
hodnoceni.



Zlomeniny typicke pro detsky vek

Subperiostalni — vrbového proutku /greenstick/

- linie lomu neprobiha celym objemem kosti, jde o
zlomeninu bez dislokace, s neporusenym periostem.

- typicka je schodovita defigurace kontury kosti

Ohnuti -bowing fractures
- bez zretelné linie lomu, bez poruseni kortikalis

Torus

- po ohnuti dojde k navratu do osy a k ohranicenému
vyklenuti kortikalis pti rovne kosti , bez zretelné linie
lomu.
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B. Bowing fracture.

E. Complete fracture




Subperiostalni fraktura
distalni metafyzy radia







W 16383 : L 8192

Bowing fracture



Poraneéni epifyz a apofyz

.V dospéléem veéku by stejny mechanismus urazu vedl
k luxaci nebo pretrzeni vazu.

. Tvoti az 35% poraneni kosti u déti, mezi 10.-15. rokem
az 75%.

. Nejcast€ji jsou poranene epifyzy zapesti a kotniku.



Hodnoceni:

Salterova—Harrisova klasifikace - zohledriuje
pravdépodobnost poruchy riastu, typy III-V se nazyvaji
epifyzeofraktury.

Typ I — epifyzeolyza
Typ II - Aitken I - linie lomu bézi okrajem metatyzy
Typ III - Aitken II - linie lomu bézi pres epifyzu
Typ IV — Aitken III - linie lomu béZi pfes metafyzu i
epifyzu

Typ V — komprese v oblasti epifyzarni stérbiny, vede
nasledné k zastaveni rtstu

SH-IIT 6,5%
SH-1V 12%
SH-V 0%

SH-I 8,5% é




Epifyzeolyza SH |.



Epifyzeolyza SH II.






Epifyzeolyza SH III. /Kleiger/



Triplane fracture






Suprakondylicka fraktura humeru

- PPo zlomeninach predlokti a klicni kosti treti
nejcastéjsi zlomenina detskeho veku a soucasne

Vev/

. Jsou zde razeny i zlomeniny transkondylicke.
- Nejcasteji u deti ve veku 4-8 let.
- Je flekcniho nebo extencniho typu.















Transkondylicka
fraktura distalniho
humeru







Moznosti vyuziti dalsich zobrazovacich metod v
detske traumatologii

CT vysetreni:

- Doplnujeme u komplikovanych poranéni lebky;,
oblicejoveho skeletu, patere, panve a kycelniho
kloubu, dale i napr. u epifyzeofraktur.

. CTAG u poraneni tepen.

- Vyuziti u polytraumat.

- Pro lepsi prostorovou orientaci moznost 3D
rekonstrukci .



MR vysetreni:

- Bez radiacni zateze.
- Hlavni indikaci pro MR ztistavaji komplikovana —
komplexni poraneni vazu, chrupavek, slach a svalt.

. Prtikaz kontuze kosti: /napriklad v oblasti patere-
zlomeniny obratlti az po 8. roce, typicky kompresivni
fraktury/.



Kompresivni fraktura TH 4 a THS






Traumaticky edém kostni direné TH12 —L4,
kompresivni fraktura L1 a L2



Dalsi metoda bez radiacni zatéze - UZ vySetreni:

. U déti je obecne vyznam sonografie vetsi nez u
dospelych nemocnych. Napriklad vysetreni
prehlednych casti kloubti, svalstva atd.
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Poraneéni skeletu lebky

. Fisury

. Impresivni fraktury

. Zlomenina pingpongoveho micku - imprese velmi
elasticke kalvy novorozence, bez poruseni
kontinuity kosti.

. Specifické obrazy u deéti - diastazy svii, rostouci
fisura.



Fissura ossis parietalis I. sin.



Impresivni fraktura frontalné I. dx.



zlomenina pingpongového micku



rostouci fraktura ,growing
fracture”




Syndrom tyraneho ditete — Catfeytiv-
Kempeho syndrom

. Udery, kopani, tah za koncetiny, krouceni
koncetin, treseni.

. Podezrela zejména poraneni déti do 2 let.

- Nejcasté€ji postizeny dlouhé kosti koncetin,
dale kalva a zebra.

. Subduralni hematomy, mene casto zraneni
nitrobrisnich organu

. Modfiny po tele.



. Typicke — mnohocetne fraktury ruzneho stari.
Mohou byt i nasledné poruch rustu kosti.

. Seriove fraktury zeber, vicecetne zlomeniny

lebky:.

. Metafyzarni zlomeniny, epityzeolyzy, pricnée
zlomeniny diafyz, metafyzarni avulze.

. Zvlasté pozorni musime byt u téchto zmén u
jeste nechodicich deti ¢i imobilnich pacientu.
. Typicke jsou i subperiostalni hematomy.


















Dekuji za pozornost.



