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Ramenni kloub

Rozsah pohybu
STABILITA

Hlavice : glenoid !l povrch 3:1 NI

NESTABILITA




Anatomie ramenniho kloubu
Stabilizujici struktury
STATICKE

* Glenohumeralni ligamenta - IGHL !

 Labrum glenoidale 50% zvétsi plochu

« Kloubni pouzdro

 Negativni

nitrokloubni tlak




Anatomie ramenniho kloubu
Stabilizujici struktury
DYNAMICKE

e Rotatorova manzeta

/ ‘
- Slacha dlouhé hlavy biceps

* Deltovy sval —




Prekroceni miry stability

==p LUXACE

NESTABILITA
. ( mensi

sila k recidive )



Klasifikace

Smeér
Predni
Stupen dislokace Zadni
Luxace Axilarni

Subluxace
(mikro Nestabilita) Frekvence
Prvni akutni
] i Recidivujici
Etiologie
Traumaticka — makrotrauma
Atraumaticka — mikrotraumatizace
Neurogenni — plegie
Psychogenni



Postluxacni nasledky

Bolesti — pri pohybu, v klidu, v noci
Ztuhlost — omezeni hybnosti
Snizeni svaloveé sily

Krepitus - Preskakovani
Reluxace - Recidiva




Postluxacni nasledky

Poranéni labra + kloubniho pouzdra + GH vaz{

(BANKART, Bony B., ALPSA, HAGL léze)

Poranéni Slachy bicepsu - pulley, SLAP

Poranéni Rotatorové manzety Isubscapularis!

Poranéni chrupavky hlavice humeru
Hill-Sachsova leze

Zlomeniny hrbold pazni kosti

Hemartros ..... Artrofibroza



BANKARTOva léze




Vysetreni
Anamnéza — Uraz / netraz : SILA vs STABILITA
Klinické vysetreni
— Konfigurace, bolestivost, ROM
— Relokacni test — vybavnost nestability
— Provokacne testy




Vysetreni
RTG - AP, AP + in/out Rot, axilarni, Y outlet
USG - ? RM, biceps pulley ?
CT - ? kosténa léze ? - velikost, ulozeni
MRA artrografie

Neurologické vysetreni + EMG jehlickové
Doppler Sono — cévni komplikace



30~

RTG




Terapie

Konzervativni
fixace + rehabilitace

Ny \'a a4

Vyssi vék - s vyssim vekem klesa recidiva luxace
Pracovneé a sportovné neaktivni




Terapie

Operacni
Artroskopie
.... stale sirsi indikace ...
.... Temer VZDY

Otevrené operace
plikace pouzdra, Latarjet
korekce objemu hlavice



Operace

. Poloha: beach-chair




Operace

. Revize intraartikularnich struktur




Operace




Operace

Debridement, priprava a reSeni nalezl
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° - “.




Operace

Debridement, priprava a reseni nalezl




Operace

Debridement, priprava a reSeni nalezl




Operace

. Debridement, priprava a reseni nalezl




Fyzioterapie

Navrat k aktivitam



Pooperacni komplikace

Infekeni

PoOPeracni ztuhlost

Recidiva NESTABILITY




Pooperacni komplikace

Infekcni ATB
- infekce portll - [} kontuze, drén
- infekce kloubu - lavaz, pasivni hybnost

PoOPeracni ztuhlost

Recidiva NESTABILITY




Pooperacni komplikace

PoOPeracni ztuhlost
- dostatecna analgezie
- timing pohybu
- cilena fyzioterpie
- teamova spoluprace




Pooperacni komplikace

Recidiva NESTABILITY

- mikronestabilita - bolesti
- subluxace
- RELUXACE

Boileau 15.3 %

Kandzina | 16.5 %
Kim | 10.0 %

[.afosse 18.5 %
Garstman 8.0 %
Tauro 8.0 %




Instability severity index

Predoperaéni zhodnoceni rizika Re-Luxace po ASK

Prognostické faktory

Vék pacienta <20 2 b. > 20 0 b.
Sportovni aktivita  soutézni 2 b. rekreaCni, minim. 0 b.
Typ sportu kontakni, overhead 1Db.
Hyperlaxita

Predni ev Dolni 1Dh.

Normalni 0 b.
Hill-Sachs na RTG sn. viditelny v zevni rotaci 2 b.
Zlomenina Glenoidalniho okraje 20
MAX bodU 10 b.

F. Balg, P. Boileau, J Bone Joint Surg [Br] 2007;89-B:1470-7

< 3b. 5% < 6b.10% > 6b. az 70% !!!



Prognosticke faktory

Vek pacienta
Sportovni aktivita

Hill-Sachs

Zlomenina Glenoidalniho okraje



Zlomenina kostené casti glenoidu

na Cisle 3 hodin, je => 20%
delky glenoidu
(Yamamoto N., AJMS 2009)

Maly tragment

Bankart

Velky fragment

osteosyntéza

Defekt, drt’

nahrada




Latarjet-Brislow OPERACE

Troji efekt stabilizace

1. Spojeni pozdra a zbytku Co-Ac vazu

2. Zvetseni objemu glenoidu

3. Podpurny efekt spolecné Slachy pri
abdukci




Defekt hlavice humeru : Hill — Sachs

* Poloha zasahujici “glenoid track”
« Hloubka <2mm /> 4mm
 Rozsah <20% , 20-45%, > 45%




Remplissage / Fill-in / Vyplnéni

Eugene Wolf 2008




Terapie kombinovanych poraneni

Group

Glenoid
Defect

Hill-Sachs

On Track

Off Track

On Track

Off Track

Recommended
Treatment

Arthroscopic Bankart

Arthroscopic Bankart
+ Remplissage

Latarjet

Latarjet +
Remplissage /
Humeral Bone Graft
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Zaver

STABILIZACE RAMENNIHO KLOUBU

Multioborovy proces léCeni
Precizni diagnostika
Spravna technika operace
Cilena rehabilitace

PREVENCE KOMPLIKACI



