Zlomeniny dolniho konce pazni kosti u deti
(suprakondylické zlomeniny)

Zlomeniny v oblasti dolniho konce pazni kosti u déti jsou €astym zavaznym poranénim. Prvnim mechanismem
urazu jsou pady na nataZenou C&i ohnutou horni konc&etinu, u kterych dochazi k takzvané suprakondylické nebo
transkondylické zlomeniné. Druhym mechanismem jsou nasilné uklony (varus ¢i vagus dukce) predlokti proti kosti
pazni v loketnim kloubu. Timto mechanismem dochazi k odtrzeni postrannich ¢asti (epikondyld) pazni kosti
tahem postrannich vazu stabilizujicich loketni kloub. Stejné jako u dospélych hrozi v této lokalizaci poSkozeni
probihajicich nervi. BohuZzel nékdy i pfi korektni terapii mize dojit k omezeni pohybu v lokti ¢i k deformitam v
disledku zpomaleni &i zrychleni rdstu postizené kosti, nebo jeji ¢asti.

Prvnimi projevy po Uraze jsou bolest, omezena hybnost, otok a hematom. Nékdy byva mravenceni prstd.

Terapie: Po zhotoveni RTG snimku lékaF k operaci indikuje zlomeniny, které jsou posunuty (dislokovany).
VétSinou se provadi repozice (srovnani) zlomeniny v celkové anestezii (nark6ze) na operacnim sale a fixace

draty. Pokud jde o dislokované (posunuté) odlomeni postrannich ¢asti, na kterych jsou postrani vazy, je nutné je
pritahnout Sroubkem (sniZeni tahu vazu). Po operaci se pfiklada sadrova fixace na dobu asi 3-4 tydn(.

Je-li zlomenina fixovana draty, ty se v tomto ¢ase extrahuji (vyndavaji) a zacina se s rozcvicovanim. Dojde-li po
Uraze ¢i operaci k neurologickym pfiznakdm (brnéni prstd), velmi rychle dochazi k jejich Ustupu.

Rozsahlejsi zlomeniny &i vyrazné dislokace jsou konzultovany s prof. MUDr. Petrem Havrankem, CSc. z Kliniky
détske chirurgie a traumatologie 3.LF UK a TN.



