IzUleti és lagyrész sérilések.
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Lagyreszek:

Bor
Subcutis
Fascia
Izom
Szalag
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Lagyresz serilések

Izolalt
[oréssel tarsult




Bor seriilések

Sebek

Egés

Kémiai serilés
Zuzodas
Necrosis




Bor zuzodas és necrosis
kezelése

[0 Vitalitas a lenyeg
[0 Sebészi kezelés
B Necrectomia

B Potlas
O Felvastag bor

O Teljes vastag bor |

[0 Lebenyek
B Sziget
® Hid
B Ernyeles
B Mikrosebészeti




Subcutis sériilések es kezelésiik

=

/

Haematoma
B Friss leszivas
B Nem friss: feltaras

Decollement
B Sebeészi feltaras, debridemen

drainage 4-5 napra
Necrosis

B Sebeészi feltaras, necrectomia, sz.e.
borpotlas




Fascia sériilések

ZUzodas
Szakadas
Necrosis




Fascia sériilések kezelése

Szakadas

B Varrat csak ha
panaszt okoz

Necrosis
B necrectomia

Heel Bone

Strained
Plantar
Fascia




Izom seérilések

ZUzodas
Hluzodas
Szakadas

B Részleges
B Teljes




Izom serllések diagnosztikaja

Fizikalis vizsgalat
~unkcionalis probak
Jltrahang

MR




[zom sérilések kezelése

Konzervativ

B Funkcionalis

0 Zuzodas

O Huzodas
B Immobilizacio

[0 Részleges szakadas
Muteti: varrat, reinsertio
B Teljes szakadas
B Compartement sy.




Leggyakoribb izom szakadasok

Felsb végtag:

B Rotator kdpeny
[0 Subscapularis
0 Infra- et supraspinatus

B Biceps

B Triceps

Also vegtag:

B Suralis

B Quadriceps

B Adductorok

B Tibialis anterior




Pectoralis major inveteralt
szakadasa




M.Quadriceps reinsertalasa a
patellahoz csonthorgonnyal




Compartment szindroma
definicioja

Zart anatdmiai
térben a szovetek
nyomasa
magasabb az erek
perfuzios
nyomasanal.
Ez sulyos
irreverzibilis
karosodast
okozhat.




A compartment szindroma
okai

L] hosszt csont torése

keringes karosodasa
izom sérulések
eges

Stb.: extravazacio




A compartment szindroma
hatasai

Szovet elhalas
Irreverzibilis karosodasok
Nephropathia

Halal




Pathophysiologia

Normal oxigén nyomas a sejtben:
5-7 Hgmm
Kapillaris perfuziéos nyomas (CPP):
25 Hgmm
Interstitialis nyomas: 4-6 Hgmm




Kritikus nyomas az anatomiai
rekeszben

30 Hgmm!




Lokalizacio

[JAlsO végtag
] Felso vegtag
] Has
[JEgyéb




Compartment sy. kilonb6zo
lokalizacioi




Diagnozis

[] Fajdalom
0 Pulzus

[0 Neurologiai deficit
[0 Szoveti nyomas mérése
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Therapia

[0 siirgos

fasciotomia

[0 6 oran
elul!!!

Compartment syndrome in the anterior compartment

Fascia

Vessels are compressed due to increased
pressure; capillaries are no longer functional.

Fig. 2

Vessels are no longer compressed;
capillaries are functional.

Incision in skin
and fascia to
v release pressure

Fig. 3




A labszar 4 rekesze

Compartments in lower leg

Deep posterior

Superficial posterior compartment

compartment

Lateral
compartment

Anterior
compartment Nerve

Y
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Compertment sy.: fasciotomia,
szekunder varrat




Vacuum assisted closure (VAC)




In sérilések

( izom-in egység: izom-in atmenet, in, in-csont atmenet )

erhelés megnyulas szakaszai:

B 1. kezdeti, rostok hossziranyu
rendezodese

B 2. elasztikus megnyulas - reverzibilis

B 3. plasztikus megnyulas -
irreverzibilis

B 4. szakadas
Huzodas, megnyulas
Szakadas

B Részleges

B Teljes



In sériilések diagnosztikaja

Fizikalis vizsgalat
~unkcionalis probak
JH

MR




In sérilések kezelése

Konzervativ

B Huzodas

B Reszleges szakadas

MUteti: varrat, reinsertio, potlas
B Teljes szakadas




Legyakoribb in szakadasok

Felsb veégtag

B Rotator kdpeny

B Biceps hosszu fej

B Biceps distalis

B Ujj extensor és
flexor

Also vegtag

B Achilles

B Tibialis anterior

B Ligamentum
patellae




Rotator kdpeny szakadas
és ellatasa:
reinsertio csonthorgonnyal




Biceps hosszu fej szakadas:
kulcslyuk tenodeisi




Biceps rovid fej inveteralt
szakadas




Distalis biceps in szakadas,
reinsertio csonthorgonyokkal




Hosszu ujj extensor in
szakadasok

I\V-es extensor szakadas a ll-es extensor kozépsd koteg
DIP izulet magassagaban szakadas a PIP izilet magassagaban

Gomblyuk deformitas




Flexor pollicis longus reinsertio
csonthorgonnyal




Ligamentum patellae szakadas




Achilles in szakadas




Inveteralt Achilles in szakadas:a
vegek kozti hiany plantarflexioban




A visszahajtott és levarrt centra
lebeny

1S




A bezart paratenon




[zUleti sériilések




ZUz0das - contusio

Def.: Direkt ero, lagyrészeket érinti, nincs
alakvaltozas

Dg.

B Fizikalis vizsgalat: fajdalom, duzzanat, bevérzés,
funkcio karosodas

B Keépalkotok: UH, RTG, CT, MR

Kezelés
B Konzervativ




Randulas - distorsio

Def.: Indirekt ero, az izileti végek rovid
idore eltavolodnak, eredeti helyzetbe
visszatérnek.

B Nincs szalag és tok szakadas

Dg.

B Fizikalis vizsgalat: fajdalom, duzzanat, bevérzés,
funkcio karosodas, haemarthros

B Képalkotok: UH, RTG, CT, MR

Kezelés
B Konzervativ




Szalag sérilések

( csont-szalag-csont )

B
O

Zuzodas

Huzodas v. megnyulas

B Elasztikus megnyulas szakaszan belll
B FElasztikus megnyulas szakaszan tul
Szakadas

B Gyors erobehatas

B Tulnyulas - pétlas!

B Részleges

B Teljes

Csontos kiszakadas

B Lassu kis energiaju behatas

B Tulnyulas nem kévetkezik be




Szalag serilések diagnosztikaja

Fizikalis vizsgalat _ L
Kéros X
felnyithatdsag e
RTG: tartott | e
felvetelek
UH
MR \/
Ny




Szalag sérllések kezelése

O Konzervativ
B Funkcionalis
O Zuzodas
O Huzoédas
B Immobilizacio
O Részleges szakadas
[0 Teljes szakadas
B Instabilitas nélkil
B Egysiku instabilitas
O Mdatéti: varrat,
reinsertio, potlas
B Teljes szakadas
O instabilitassal




Leggyakoribb szalag
szakadasok

0 FelsO végtag
B Acromioclavicularis
B I.MP ulnaris collateralis
B Konyok ulnaris collateralis
B KoOnyok radialis collateralis
O Also veégtag
B Talofibularis anterior-posterior
B Calcaneofibullaris
B Térdizllet
Medialis collateralis
Lateraliis collateralis
ElsO kerszt
Hatso kereszt

o000




Acromioclavicularis ficam

Lig.coraco-

claviculare

Tossy I-ll:
Konzervativ th:

Gilchrist kotés

Tossy Il
Matéti th:

Huzéhurok




Tossy III-as AC ficam, repositio,
percutan tuzeés menetes drottal




Kényokizllet radialis instabilitasa,
oldalszalag reinsertio csonthorgonnyal




I.MP izulet ulnaris collateralis szalag
serules ellatasa:
reinsertio csonthorgonnyal




Kilboka szalagok szakadasa

Posterior talofibular
ligament (torn)

Anterior talofibular
ligament (tom)

Calcaneofibular ligament
(torn) © HBO & Company

Kezelés: 1 hét gipsz rogzités+ 5 hét brace
(Aircast)




Boka tartott (stressz) rtg
felvetele




Terdizulet seruleseinek jellemzoi

A terdizulet az egyik leggyakrabban
serulb izuletunk
Mozgasai:
flexio-extensio
rotatio
Stabilitas:
szalagok, izuleti tok,
meniscusok, izmok




Medialis oldalszalag (MCL):

medialis femur condylus — medialis tibia condylus
vékony, haldsan rogzul a medialis meniscushoz
Funkcio:

Stabilizalja a tibiat kirotatiokor.
Valgus stressz esetén stabilizator.

-

v

femoralis reinsertio
csonthorgonyokkal




Lateralis oldalszalag (LCL):

lateralis femur condylus — fibula fej
vaskos, erés
Funkcio:
Stabilizalja a tibiat berotatiokor.
Varus stressz esetén stabilizator.




Keresztszalagok

ElsO keresztszalag (ACL):
*posterolat. femur — anteromed.

tibia
*extensioban feszes e e

7 LIGAMENT LIGAMENT

Hatso keresztszalag (PCL):  m
*elsbdleges térd stabilizator \ ¥
*er6sebb mint az ACL! w7

*anteromed. Femur —
posterolat. Tibia FIBULA

*flexioban feszes TIBIA

LATERAL VIEW MEDIAL VIEW
RIGHT KNEE




Stabilitas vizsgalata |.

Valgus teszt:

Nyujtott &és 30 fokos flektalt
helyzetben

+: medialis felnyilas
ACL, MCL, posteromedialis tok
sérules

Varus teszt:

Nyujtott &€s 30 fokos flektalt
helyzetben

+: lateralis felnyilas

ACL, LCL, posterolateralis tok
sérulés




Stabilitas vizsgalata Il.

Lachman teszt:
20-30 fokos flektalt
helyzetben
+: a tibia elsd translatio | )
fokozott ‘
ACL sérulés

Els6 — hatsd asztalfidk teszt:

9o fokos flektalt helyzetben fekve
vagy ulve

A hamstring koteg laza legyen !

+: a tibia els6 - hatso translatio
fokozott

ACL - PCL szakadas




ACL sérulés

Sérulés mechanizmusa: D
Rotacidos mozgas =
A tibia berotalodik és a térdizilet valgisalodik
Hyperextensio
Direkt trauma, foldetéreés

Avulsion

TUnetek:
Reccsenés
Haemarthros azonnal
Mozgastartomany és er0 elvesztése
Instabilitas érzeés
+ Lachmann és els6 asztalfiok teszt Toar of the
Dg: iyl
Fizikalis vizsgalat jeament 2dam:cam
|zUleti UH

MR

A legtbbb sériiles komplett szakadas de lehet részleges szakadas is!



ACL serules: operativ therapia

els6 matet: 1917
USA: 200 000 / ev

Indikacio:
Fiatal sérult
Magas fizikai aktivitas
Instabilitas
Tarssérulés

Kezelés:
Varrat + augmentatio
Reinsertio
Graft

Autograft: Patella in (BTB), Hamstring (Semit.+Gracilis),
Quadriceps in

Allograft: BTB, Achilles, Hamstring, ACL, IT koteg
Xenograft: szarvasmarha

Szintetikus graft

Tissue engineering graft: jovd




ElsO keresztszalag potlas BTB
grafttal

mmm.medicalphoto.corh




PCL serlles e

Sérules mechanizmusa:

Tibia elsé felszinére meért Utés (miszerfal)
A ti bia ha’tra felé mOZd U| Figure 1. Cne of the mechanisms of injury for a posteror
Hajlitott térde esés S

A femur eldére felé mozdul
Rotaciés mechanizmus
tobbszoros térd serulés
Tunetek:
Reccsenés
Haemarthros lehetseges
+ hatso asztalfiok teszt
+ hatso sullyedéses teszt

A legtobb sertilés reszleges szakadas de lehet teljes szakadas is,
ity : £/59ES SLanall




Térdizilet hatso keresztszalag
szakadasa




PCL serulés: operativ therapia

Indikacio:
Avulsio
Instabilitas 3+
Fiatal sérult
Magas fizikai aktivitas
Tarsseérulés
Kezelés:
Reinsertio
Graft

Autograft: Patella in (BTB), Hamstring
(Semit.+Gracilis),Quadriceps in

Allograft: BTB, Achilles, Hamstring, ACL, IT koteg
Szintetikus graft




Térd ficam

Legsulyosabb térdizuleti sérulés
Mindig nagy energiaju trauma
Seérul: ACL, PCL, MCL, LCL
meniscusok
popliteus in
izUleti tok
hamstring csoport
peroneus v. tibialis ideg
art. vagy vena poplitea
csont
porc
Tunetek: "cséphadard” térd
nincs aktiv mozgasa
extrém duzzanat
hypaesthesia
pulzus hiany
Therapia: repositio
priméren: ér-ideg seérulés ellatasa

secunder: keresztszalag, tok sérulések ellatasa



Terdficamok fajtai:

Hatso ficam

Elso ficam

Rotacios ficam




Meniscus sérulés mechanizmusa,
tunetek:

Mechanizmus:
fixalt labszar mellett femur rotacio

t..?' 1

Tlnetek: _
fajdalom “
hydrops ’
haemarthros a bazis szakadasnal
izUleti elakadas

’ Torn meniscus




Meniscus serules diagnosztikaja |-

Fizikalis vizsgalat
Steimann:
hajlitott térd,
labszarrotacio
Boéhler:
nyujtott tard
labszar ab- és addukcio

Appley:
hason fekvo helyzet
térd 90 fokban hajlitva
tengely iranyban nyomva
rotalva a labszarat
McMurray:
haton fekve
tér-csipo 90 fokban hajlitva
combot fixalva
rotalva a labszara




Meniscus serules diagnosztikaja Il:

Ultrahang
MR

Arthroscopia




Meniscus serulés tipusai:

Verticalis

Radier
Inkomplett
komplett

Kosarful




Meniscus serulés tipusai:

Lateralis hatso komplett




Meniscus sérulés ellatasa:

Arftvotamia

Artroscopia
Varrat
Resectio

reszleges
teljes

Back of Knee Meniscal

Front of Knee




Ficam - luxatio

Def.: Az izlleti végek tartdésan eltavolodnak,
uj ficamodott helyzetben régziilnek.

B Szalagok és tok szakadasa

Dg.

B Fizikalis vizsgalat: funkcié kiesés, kdros tartas,
deformacio, rugalmas rogzitettség

m Keépalkotok: UH, RTG, CT, MR

Kezelés

B Konzervativ repozicio: huzas-ellenhuzas
B mtéti




Valliziilet ficama




A vallficam repozicioja és
rogzitése




KonyoOkizulet ficama




ITI. Fokban nyilt bokaficam
torésekkel: fix.ex. + lemez




K6szondm a megtisztelo
figyelmet
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