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* Béhem operace je nutna priabéina RTG kontrola. Tyto pokyny nejsou dostatecné pro okamZité pouzit
© Poznamka: \iude, kde je uveden symbol rentgenového prostfedku. Pfed pouzitim si prectéte vsechny pokyny
zareni @&, doporucujeme provadét kontrolu v doporucenych vyrobce uvedené v ndvodu k pouziti IFU 6151, v pokynech pro
projekcich. zpracovani nesterilnich implantatd IFU 60 a v operacni

technice OP056.
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@ URCENY UCEL @ KONTRAINDIKACE

> Hreb elasticky je urcen k osteosyntéze zlomenin dlouhych > Nedostate¢né mnozstvi nebo kvalita kosti zabranujici
kosti u pediatrickych pacient(. stabilni fixaci implantatu.

> Aktivni systémova nebo lokalni infekce.
> Nespolupracujici pacient.
> Alergie na materidl implantatu.
@ INDIKACE d P
> Intraartikulami zlomeniny.

> Zlomeniny diafyzy dlouhych kost. > Epifyzarni zliomeniny (s vyjimkou radia).

> Metafyzéarni zliomeniny humeru.
> Zlomeniny distalni metafyzy femuru, fibuly a tibie.
> Subtrochanterické zlomeniny femuru.

> Zlomeniny hlavice a kr¢ku radia.

Hi'eb
je navrzen tak, aby se prizptsobil anatomii kosti
a umoznoval minimalné invazivni lé¢bu.
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@ KLICOVE FUNKCNI PRVKY

> Materidl hrebu (titanové slitina) poskytuje pfiméfenou {
flexibilitu a zarover\ poskytuje dostate¢nou pevnost pro
stabilizaci a zhojeni zlomeniny.

> Zahnuty konec hiebu usnadiuje jeho zavadéni, umoznuje
snadny pohyb hiebu podél dierové dutiny, slouZi jako
prevence prdniku protilehlou kortikou a mdZze napomahat
pfi repozici zZlomeniny béhem implantace.

> Hreb je k dispozici v péti variantach odlisujicich se
prdmeérem a délkou.
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OPERACNI PRISTUPY

(VSTUPNI BODY)
— FEMUR

> Pacient je v poloze na zadech. .

> Zlomeniny diafyzy femuru jsou u pediatrickych pacientt
stabilizovany dvéma retrogrddné zavedenymi hreby '
stejného prameéru [obr. Al.

> Pro retrogradni zavedeni hiebl by oba hieby mély byt
predtvarovany béznym zplsobem do tvaru pismene C.

> Vstupni body pro retrogradni zavedeni hiebd se nachazi
v distalni ¢asti femuru na laterdini a medialni strané kosti,
2-3 cm proximalné od rlstové ploténky.

> Provedte 3 cm dlouhé incize zac¢inajici v misté vstupnich
bodU pokracujici distalné a odkryjte femoralnf kortiku.

> Pro stabilizaci distalnich fragmentd je vhodnéjsi antegradni
zaveden( hiebt. [obr. B].

> Pro zajisténi tifibodové opory u obou hiebd by pfi
antegradnim zavadéni mél byt prvni zavadény hreb
predtvarovany do tvaru pismene C, druhy zavadény hieb
potom do tvaru pismene S.

> Vstupni body pro antegradni zavedeni hiebl se nachazi - obr. A
laterdlné v proximalni ¢asti femuru, 0,5-1 cm distalné od

ristové ploténky v oblasti velkého trochanteru. Vstupni
body by mély byt od sebe vzdaleny nejméné 2 cm v axialni
roviné a nejméne 1 cm v laterdIni roviné. Pokud jsou pfrilis
blizko, mtze pfi zavadeéni hiebl dojit k poskozenf kortiky.

> Provedte 3-5 cm dlouhou incizi na laterdlni strané kosti
v oblasti velkého trochanteru a odkryjte anterolaterdlni
kortiku a velky trochanter.

->obr.B
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— TIBIE

> Pacient je v poloze na zédech.

> Zlomeniny tibie se stabilizuji dvéma antegradné
zavedenymi hreby [obr. CJ.

> Oba by hieby mély byt pfedtvarovany béznym zpusobem
do tvaru pismene C.

> Vstupni body se nachazi v proximalni ¢asti tibie na medialni
a laterdIni strané kosti asi 2 cm distalné od rlstové ploténky.

> Provedte 2 cm dlouhé incize zac¢inajici v misté vstupnich
bodu pokracujici proximalne a odkryjte kortiku.

© Poznamka

LaterdIni vstupni bod mUze byt posunuty vice anteriorné
kvUli svalovému kryti.

- HUMERUS

> Pacient je v poloze na zadech.

> Proximalni  zlomeniny humeru se stabilizuji dvéma

retrogrddné zavedenymi hieby [obr. D].

> obr.C
> Vstupni body jsou umistény laterdlné v distélni ¢asti

humeru. Prvni vstupni bod se nachdzi 1-2 c¢cm nad
réstovou ploténkou, druhy vstupni bod je umistén 1-2 cm
proximalné a 0,5-1 cm medidlné od prvniho vstupniho
bodu.

> Provedte 4-5 cm dlouhou laterdIni incizi nad lateralnim
epikondylem a odkryjte kortiku

> Zlomeniny proximalnia stiedni diafyzy humeru se stabilizujf
dvéma retrogradné zavedenymi hreby [obr. E].

> Vstupni body jsou umistény na medidlni a lateralni strané
kosti.

> Zlomeniny distalni ¢asti diafyzy humeru se stabilizuji dvéma
antegradne zavedenymi hieby [obr. F].

> Vstupni body jsou umistény jednostranné - na lateraini
strané kosti. Prvni vstupni bod se nachazi tésné pod
Uponem deltového svalu.

© Poznamka

V pfipadé, Ze uUpon deltového svalu neni hmatatelny,
musi byt prvni vstupni bod umistén 4-5 cm distélné od
proximalnf rstoveé ploténky.

> Druhy vstupni bod se nachézi 2 cm distdlné a 1 cm
anteriorné od prvniho vstupniho bodu.

A Upozornéni >obr.D

Vstupni body pro lé¢bu zlomenin distdlIniho humeru nesmf
byt pfilis blizko u sebe! Pfi zavadéni hfebl by mohlo dojit
ke zlomeni humeralni diafyzy.

> Provedte incizi za¢inajici v misté prvniho vstupniho bodu
pokracujici 4-5 cm proximalné a odkryjte kortiku.

>obr. E

> obr. F
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— PREDLOKTI

> Pacient je v poloze na zadech.

> Zlomeniny predlokti obvykle vyzaduji zavedeni jednoho
hiebu do kazdé kosti - radia a ulny. Hfeb do ulny je obecné
zavadén antegradné, hieb do radia retrogradné [obr. G].

> Vstupni bod radia se nachéazi 1-1,5 cm proximéalné od
distaIni rdstové ploténky na laterdIni strané kosti.

> Incizi za¢néte v misté vstupniho bodu, vedte ji 2 cm
distalné.

A Upozornéni
Pri vytvareni vstupniho bodu radia dbejte zvysené

opatrnosti, aby nedoslo k poskozeni radidlniho nervu,
hlavové Zily a Slach palce.

Antegradni hfebovani radia s sebou nese vysoké riziko
poranéni hluboké vétve radidlniho nervu, proto by se tato
technika neméla nikdy pouzivat!

> Vstupnibod ulny je umistén na proximalni strané kosti 3 cm
distalné od vrcholu olekranonu a 1 cm laterdlné od zadnf
hrany ulny. Provedte bodovou incizi az ke kosti.

a Upozornéni

Hieb nezavadéjte pres olekranon! Takové zavedeni
nezvysuje kvalitu fixace a zpUsobuje podrazdeni mekkych
tkdni a nepohodli pacienta.

> Ulna muze byt hiebovéana i retrogradné, vstupni bod je
v takovém pfipadé umistén na medidlni strané kosti, T cm
proximalné od rdstové ploténky.

> Incizi za¢néte v misté vstupniho bodu, vedte ji 2 cm
distalne.

0 Poznamka

V pripadé retrogradniho hiebovani ulny je i druhy hieb do
radia zavadén retrogradné.

->obr.G

— KLICNIKOST

> Pacient je v poloze na zadech s oporou mezi lopatkami,
kterd umozni retrakci ramen.

> Do kli¢ni kosti se zavadi pouze jeden elasticky hieb [obr. H].

> Vstupni  bod se nachazi 1-2 cm laterdlné od
sternoklavikuldrniho kloubu ve stfedu kli¢ni kosti.

> Provedte podélnou 1-1,5 cm dlouhou incizi na medialnim
konci kli¢nf kosti.

- obr. H
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ZAVEDEN( HREBU

> Zméfte pramér dienové dutiny na RTG snimku v jejim
nejuzsim miste. Pro optimalni stabilitu by mél pradmeér
zvoleného hrebu odpovidat 33-40 % sitky dieriové dutiny.

> Zvolte dva hieby stejného praméru, ¢imz docilite vyrovnani
protichtdnych ohybovych sil a zamezite vardéznimu nebo
valgdznimu posunu fragment.

> Idedini délka hiebu je rovna vzdalenosti mezi dvéma
protilehlymi rlstovymi ploténkami s tim, ze 1-2 cm délky
hfebu jsou ponechany vné kosti k usnadnéni pozdejsi
extrakce.

© Poznamka
Existuji pfipady, kdy je doporu¢eno pouZiti jednoho,
pfipadné tii elastickych hiebU. Jedna se o zvlastni situace,
ve kterych se neuplatiuji zakladni biomechanické

principy. Takové pourziti elastickych hreb je na rozhodnuti
operujiciho lékare.

02
TVAROVANI HREBU

> Pro dosazeni tiilbodové opory uvniti kosti je potieba hieby
predem ohnout.
> Ohybani hiebt Ize provést ru¢né.

> Hreby se obecné ohybaji tak, aby velikost ohybu odpovidala
trojndsobku prameru dienové dutiny [obr. 2.1]. Vrchol
ohybu by mél byt umistén v Urovni lomné linie.

> obr. 2.1 A = prameér diefiové dutiny

- NASTROJE

> Pii tvarovani hrebu dbejte na to, aby byl hieb ohyban
v roviné zahnutého konce hrebu.

a Upozornéni

Opakované ohybani hiebu ve stejném misté a ostré ohyby
mohou zpusobit jeho oslabeni, snizit jeho Unavovou
pevnost a narusit stabilitu osteosyntézy.

03

VSTUPNI BOD A OTEVRENI
DRENOVE DUTINY

> Vmisté vstupniho bodu provedte incizi. Rez vedte podélné
k ose kosti.

> Otevieni dferové dutiny provedte perforatorem. Perforator
zavedte pres incizi kolmo ke kosti [obr. 3.1 a].

> Po proniknuti kortikou perforator sklonte tak, aby s osou
kosti sviral Uhel 45° a jeho hrot sméfoval smérem k lomné
linii [obr. 3.1 b] a vytvorfte vstup do dieriové dutiny.

> Vstupni otvor by mél byt nepatrné vétsi nez pramér
zvoleného hrebu.

> Tento postup opakujte pro vytvoreni druhého vstupniho
bodu.

> Alternativné Ize k otevieni dienové dutiny pouzit vrtak

4,5 mm vedeny pres vrtaci pouzdro [obr. 3.2].

REF Nazev

39712969 1670
397 12979 8990
397 12979 8542

Perforator; D 9 mm, 73 mm
Pouzdro; vrtaci, 4,6 x 40 mm
Vrtak; 4,5 x 120 mm, unasec tithran
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> obr.3.1a

->obr.32

->obr.3.1b
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> Zkracené hreby dorazte lehkymi udery kladiva do jejich
04 findInfi polohy.
R > Vy¢nivajici konec hiebu ohnéte smérem od kosti jen do té
ZAVEDENIHREBU miry, aby se neopiral o kortiku.
> Pokud mozno, provedte uzavienou repozici. Alternativné AUpozorném’
Ize repozici provést prfedem ohnutym hfebem pii jeho

deni Konce hiebl vycnivajici z kosti neohybejte pfilis, to by
cdvadent. mohlo zpUsobit drazdéni klize a s tim spojené komplikace.
> Upnéte konec htebu do ru¢niho sklicidla.

> Zavedte hreb do dfenové dutiny tak, aby jeho zahnuty
konec sviral pravy Uhel s diafyzou. Jakmile hrebem
doséhnete protilehlé kortiky, otoc¢te hiebem upnutym ve
sklicidle o 180°.

> Ujistéte se, ze je zahnuty konec hiebu v roviné s osou
drerové dutiny.

> Zavedte hieb kyvavymi pohyby sklicidla. Zahnuty konec
hifebu by meél klouzat po vnitfni strane kortiky [obr. 4.1].
V piipadé potieby kontrolujte postup zavadéni pomoci
RTG.

> Tento postup opakujte pfi zavadéni druhého hiebu.
A Upozornéni

Pl zavadéni hrebld dbejte na to, aby se kolem sebe
vzdjemné neobtdcely a nedochdzelo k tzv. ,cork-screw
efektu”. Tento efekt ztézuje zavédéni hiebl a znemoznuje
jejich spravné usazeni, coz vede k nestabilni fixaci
zlomeniny.

Aby se predeslo této komplikaci, neotacejte pfi zavadeni
hifeb o vice nez 180°. V pfipade, ?e dojde k takovému
zavedeni hiebu, provedte jeho reimplantaci.

> Pres lomnou linii do druhého fragmentu zavedte nejdfive )
jeden hteb a jeho zahnutym koncem pfipadné upravte \
pozici fragmentu. Hreb zavedte 1-2 cm do dferové dutiny -

druhého fragmentu a ovérte pozici fragmentd pomoci RTG.
Kyvavymi pohyby zavedte pfes lomnou linii i druhy hteb
a pokracujte v jeho zavadeéni az tésné k rlstové ploténce.
Do stejné Urovné potom zavedte i prvni hieb.

- NASTROJE o

REF Nazev

- obr. 4.1

397129793990 | Sklicidlo; 116 mm, rucnf

> Zkontrolujte pozici hfebl pomoci RTG. 05
> Z hiebu odstrante ru¢ni skli¢idlo. ODSTRANENI HREBU

> Pomoci klesti HERCULES zkratte elastické hieby tak, aby pfi

Po zhojeni z iny hreby vzdy odstrarite.
jejich findlnfm usazenf z kosti vycnivaly 1-2 cm. » Po zhojeni Zlomeniny hfeby vZdy odstranite

.. > Incizi provedte ve stejném misté jako pii zavadéni hiebu
A Upozornéni .

a odhalte jejich konce.
Pri zkracovani hiebl dbejte na to, aby vycnivajici konce
hrebd nebyly prilis dlouhé. Nedostatecné zkracené konce

hifebl mohou mit za nésledek vytvoreni pseudoburzy,

omezeni pohybu, iritaci, bolest, perforaci klze a vznik .
infekce - NASTROJE )

> Ohnuté konce hiebl narovnejte pomoci klesti na
vytahovani elastickych hiebU a hifeby odstrante.

REF Nazev
% NASTROJ E @ 397117 090260 | Klesté na vytahovani; elastickych hiebd,
. 21,5 cm; Bartl
REF Nazev o — S T
397117090270 | Klesté na vytahovani; elastickych hfebd,
BOL6202801 GOLD-CUT HERCULES WIRECUT 21,5 cm, jemné; Bartl *

* nejsou soucasti setu nastroju, Ize doobjednat
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- HREB ELASTICKY

Hreb elasticky

LA

Polomér
REF Varianta Pramér [mm] DélkaL [mm] | zahnuti konce Barva hiebu
hiebu [mm]

397129775313 2,0 X400 mm 2,0 400 9 svétle modra
397129775323 2,5 %400 mm 25 400 10 zelend
397129775333 3,0x450 mm 30 450 11 zlutd
397129775343 3,5 X450 mm 35 450 11 modra

L 397129775363 4,0 x 500 mm 4,0 500 11 flalova
397129775313S | 2,0 x 400 mm, sterilni 2,0 400 9 svétle modra
397129775323S | 2,5 X 400 mm, sterilni 2,5 400 10 zelend
397129775333S | 3,0 x 450 mm, steriln{ 3,0 450 11 Zlutad
397129775343S | 3,5 x 450 mm, sterilnf 35 450 11 modra
397129775363S | 4,0 X 500 mm, sterilni 4,0 500 11 fialova

REF Nazev ks

iT=i | 397129681910 Kos; na hieby elastické 1

540 x 240 x 50 mm
bez implantatl
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- NASTROJE PRO HREBY ELASTICKE

397 139091130

Set nastroju pro hreby elastické

Cislo | REF Nazev ks

1 397 12969 1670 Perforator; D 9 mm, 73 mm 1

2 397 129 79 3990 Sklicidlo; 116 mm, ru¢ni 1

3 397 129 79 8990 Pouzdro; vrtaci, 4,6 X 40 mm 1

4 397 12979 8542 Vrtak; 4,5 X 120 mm, unasec tithran 1

5 397 117 09 0260 Klesté na vytahovanf; elastickych hiebd, 21,5 cm; Bartl 1

6 BOL6202801 GOLD-CUT HERCULES WIRECUT 1
REF Nazev ks

iT=! | 397129 68 1900

Kos; na nastroje pro hreby elastické

540 x 240 x 50 mm
bez néstrojl

iT= | 397139091135

Kos; s nastroji pro hreby elastické

540 x 240 x 50 mm
véetné nastroju
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ULOZENI NASTROJU

- NASTROJE

Cislo | Nazev

Perforator; D 9 mm, 73 mm

Sklicidlo; 116 mm, ru¢ni

Pouzdro; vrtaci, 4,6 x 40 mm

Vrtak; 4,5 x 120 mm, unasec tithran

Klesté na vytahovani; elastickych hrebd, 21,5 cm; Bartl

ol ibhlwiN|—

GOLD-CUT HERCULES WIRECUT
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> Hreb elasticky

REF UDI-DI Varianta
397129775313 8591712144011 2,0x400 mm
397129775323 8591712144028 | 2,5%400 mm
397129775333 8591712144035 3,0x450 mm
397129775343 8591712144042 3,5%450 mm
397129775363 8591712223389 | 4,0x500 mm
> Hreb elasticky sterilni

REF UDI-DI Varianta
397129775313S 08591712369407 | 2,0x400 mm
397129775323S 08591712369414 | 2,5x400 mm
3971297753335 08591712369421 | 3,0x450 mm
397129775343S 08591712369438 | 3,5%x450 mm
3971297753635 08591712369452 | 4,0x500 mm
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