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(57)  Anotace:
Intramedularni zafizeni pro osteosyntézu tfistivych
zlomenin proximalniho tiseku stehenni kosti, sestava
z intramedularniho hiebu (1), opatiené¢ho ve své horni
¢4sti dvéma nosnymi Srouby (2, 3) a zavitovou
zajistovaci zaslepkou (6) a ve své spodni €asti nejméné
jednim zajidtovacim Sroubem (5). Na lateralni plose
intramedularniho hiebu (1) je v jeho horni asti
provedena tichytna drdzka (9) pro uloZeni uzaviraci
kluzné listy (4), v niZ jsou vytvofeny dva zajistovaci
otvory (10) pro priichod jak distélniho nosného Sroubu
(2) tak i proximéalniho nosného Sroubu (3). Shora na
povrchu obou nosnych Sroubt (2, 3) jsou vytvofeny
odstupiiované zajistovaci zarazky (7) pro fixaci obou
nosnych Sroubti (2, 3) v zaji§tovacich otvorech (10)
uzaviraci kluzné listy (4) prostfednictvim zavitové
zajistovaci zaslepky (6) shora dosedajici na horni Eelo
uzaviraci kluzné listy (4).
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Intramedularni zafizeni pro osteosyntézu triStivych zlomenin proximalniho

useku stehenni kosti

Oblast techniky

Vynalez se tyka intramedularniho zafizeni pro osteosyntézu tiistivych zlomenin
proximalniho useku stehenni kosti, uréeného pro pouziti v oblasti traumatologie a

ortopedie.

Dosavadni stav techniky

Zlomeniny proximalniho femuru jsou velmi rozSifenou patologii, a to zejména u
starSich pacientd, kde predstavuji 10 az 20 % vSech poranéni pohybového systému, a
jejich IéCba je velmi aktualnim problémem operativni traumatologie. U osteosyntézy
zlomenin tohoto typu se vyZaduje spolehliva fixace kostnich fragmentl, ktera by
kompenzovala zatiZzeni vertikalni, axialni i rotacni v pfipadé opirani se o operovanou
koncetinu a tim aby zabranila sekundarnimu posunuti fragmentl, coz je dilezité
zejména pii osteopordze. Lécba zlomenin proximalniho femuru dosud zlstava velmi
slozitym problémem vzhledem ke znaénym obtizim, kterym je chirurg nucen celit pfi
vybéru konstrukce fixaéniho pfipravku. Stavajici fixacni pripravky vétsinou nezajistuji
neutralizaci pakovych viastnosti periferniho fragmentu kosti ( viz. I. M. Pi¢chadze
Systematicky pfistup k vybéru a digitalizaci stabilni transosealni osteosyntézy u
zlomenin dlouhych kosti. Autoreferat Diss. Dr. med. Sciences, M., 1994.). Obtiznost
feSeni tohoto problému se komplikuje také tim, Zze operace by méla byt co nejméné
traumatizuijici, tj. pfes minimalni fez v mékkych tkanich a s minimalnim poskozenim

kostni tkane.

Jednim z hlavnich typ zafizeni pouzivanych v souc¢asné dobé k osteosyntéze

zlomenin proximalniho femuru je nitrodiefiovy hieb resp. tzv. proximaini femoralni
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hieb ¢i trochantericky hieb. V poslednich letech praxe ukazala, Ze pouzivani t&chto
nitrokostnich hiebl pro lé¢bu zlomenin femuru zkracuje dobu hospitalizace z 6 mésict
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na 2x3 tydny pobytu na liZzku a bez sadry. Kromé toho moznost dfivéjsi aktivace
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kolennich kloubti a kloubl kotnikli a pfispiva k dal$imu zkraceni doby zotaveni.
Zarizeni tohoto typu jsou tvofeny konstrukci, sestavajici z intramedularniho hiebu,
ktery je blokovan v dfefiovém kanalu kosti stehenni pomoci zajistovaciho Sroubu a
nosného (hlavniho) Sroubu, ktery je zaveden do kréku stehenni kosti na jeho ose
otvorem v intramedularnim hfebu. Nosny Sroub zabraiiuje vertikdlnimu posunu a
nitrodiefiovy hieb pfedchazi nadmérnému posunuti podél osy kréku bederni kosti.
Rotaéni stabilita samotné konstrukce je dosaZena zablokovanim nosného Sroubu v
intramedularnim hfebu pomoci Sroubu, ktery je zaveden do kanalu na konci
intramedularniho hiebu. Hlavni nevyhodou téchto zafizeni je moZnost rotaéniho
posunuti proximalniho fragmentu na nosném Sroubu, a také moznost pfipadné
migrace Sroubt dle typu ,Z* efektu. To vede k potiebé zavedeni protirotaéniho Sroubu
v piipadé zlomeniny tfistivé (nestabilni) povahy nebo v pfipadé Spatné kvality kosti

(osteopor6za).

Z patentovych spisli je znamé napiiklad zafizeni pro osteosyn\t’ézu komplikovanych
zlomenin proximainiho Useku stehenni kosti dle spisu RU {271}\768, které je tvofeno
dvoustupfiovym valcovitym intramedularnim hifebem sjednou c¢asti s vétSim
pramérem, ve kterém jsou provedeny &tyfi zajistujici otvory protinajici osu a které jsou
uréené pro zajistovaci Srouby pro blokaci fragmentd proximalniho Useku, a s ¢asti s
mensim primérem s koncovkou pro zablokovani fragmentt distainiho Gseku. Za
hlavni nedostatek Ize povaZovat absenci fixace distalniho stahovaciho $roubu, coz

mUzZe vést k jeho migraci.

Dalsi zafizeni pro osteosyntézu zlomenin proximalniho femuru je napiiklad znamé i
ze spisu RU 130493, u néhoz je intramedularni hieb opatfen tvarovanym pouzdrem,

které je upevnéno do tvarovaného otvoru intramedularniho hiebu pomoci zavitové
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zaslepky, pficemz pouzdro ma podélny vystupek, ktery je zaveden do houbovité kostni
tkané kréku femuru pro vytvoieni rotaéni stability osteosyntézy a predchazeni
opakovanému posunuti fragmentd pfi zatiZzeni kosti. Jina obdobna zafrizeni jsou pak
dale znama napriklad i ze spisu CZ 4240 U &i CZ 4174 U nebo i z evropského spisu
EP 1 639 953.

Ukolem nyni navrhovaného feSeni je dal$i rozsifeni sortimentu intramedularnich
zafizeni pro osteosyntézu tfiStivych zlomenin proximalniho useku stehenni kosti

s cilem zajidténi jak vysoké pevnosti ﬁxace,tak i rotacni stability.

Podstata vynalezu

Tento kol je do znacné miry spinén a pozitivni vysledek dosazen Intramedularnim
zafizenim pro osteosyntézu tfiStivych zlomenin proximalniho uUseku stehenni kosti,
sestavajicim z intramedularniho hiebu, opatfeného ve své horni Casti dvéma
nosnymi Srouby a zavitovou zajistovaci zaslepkou a ve své spodni ¢asti nejméné
jednim zajistovacim 3roubem podle piedkladaného vynalezu, jehoZz podstata
spodiva vtom. Ze na lateralni ploSe intramedularniho hiebu je v jeho horni ¢asti
provedena Uchytna drazka pro uloZeni uzaviraci kluzné listy, v niZ jsou vytvoreny dva
zajiStovaci otvory pro priichod jak distalniho nosného $roubu, tak i proximalniho
nosného Sroubu. Shora na povrchu obou nosnych Sroubll jsou pfitom vytvoieny
odstupiiované zajistovaci zarazky pro fixaci obou nosnych Sroubd v zajiStovacich
otvorech uzaviraci kluzné listy prostiednictvim zavitové zajiStovaci zaslepky shora

dosedajici na horni ¢elo uzaviraci kluzné listy.

Podstata vynalezu spociva dale vtom, Ze Gchytnd drazka a uzaviraci kiuzna lidta
jsou s vyhodou lichobéznikového do sebe zapadajiciho tvaru, vytvarejiciho vzajemné
rybinové uloZeni, coZ eliminuje moznost samovoiného vypadnuti uzaviraci kluzné listy.

Nicméné pro eliminaci vypadnuti uzaviraci kluzné listy mohou byt samoziejmé zvoleny
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i jiné tvary uchytnych draZzek, napi. ve tvaru T, a jim patii¢né tvarové piizpisobené

uzaviraci kluzné listy.

Podstata vynalezu dale spociva v tom, Ze zajistfovaci otvory v uzaviraci kluzné listé
jsou rovnéz s vyhodou poloovalného tvaru shora zakonéeného hranou pro jeji
zapadnuti do odstupiiovanych zaji§tovacich zarazek v nosnych Sroubech. Tento tvar
zajistovacich otvorli umozni jednak bezpec¢né zavést nosné hieby b&hem implantace
celé konstrukce a jednak posunuti uzaviraci kluzné listy v ichytné drazce a kontaktu
hrany poloovalného otvoru s odstupfiovanymi zajiStovacimi zarazkami na nosnych
Sroubech po kompresi zavitové zajistovaci zaslepky, ¢imz dochazi k soucasné fixaci

obou nosnych Sroubd.
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Vynalez je dale blize objasnén vykresy piikladného provedeni intramedularniho
zafizeni pro osteosyntézu tfistivych zlomenin proximalniho Gseku stehenni kosti podle

vynalezu, kde zobrazuje:

Obr. 1 — sestavu celého zafizeni v asteéném fezu

Obr. 2 — intramedularni hieb v celkovém pohledu

Obr. 3 — detail horni ¢asti intramedularniho hiebu

Obr. 4 — fez horni &asti intramedularniho hifebu v misté dchytné drazky

Obr. 5 — detail uzaviraci kluzné liSty

Obr. 6 — implantované intramedularni zafizeni ve stehenni kosti
wskateéneni

Priklad proveden vynalezu

Intramedularni zafizeni pro osteosyntézu ftfistivych zlomenin proximalniho Useku

stehenni kosti v zobrazeném piikladném provedeni sestava, jak patrno zejména z obr.

1, z intramedularniho hiebu 1, ktery je opatien ve své horni ¢asti dvéma nosnymi
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Srouby 2, 3 a zavitovou zajiStovaci zaslepkou 6 a ve své spodni Casti dvéma
zajiStovacimi Srouby 5. Na lateraini ploSe intramedularniho hiebu 1 je vjeho horni
Gasti provedena Uchytna drazka 9 pro uloZeni uzaviraci kluzné listy 4, v niz jsou
vytvoieny dva zaji§fovaci otvory 10 pro priichod distalniho nosného Sroubu 2 a
proximainiho nosného Sroubu 3. Pro priichod obou nosnych Sroubd 2,3 horni Casti
intramedularniho hiebu 1 jsou v této jeho €asti vytvoreny kruhové otvory 12 a pro
priichod zajistovacich $roubl 5 spodni ¢asti intramedularniho hiebu 1 jsou v této asti

vytvoreny spodni otvory 11.

Shora na povrchu obou nosnych Sroubt 2,3 jsou pak vytvofeny odstupfiované
zajistovaci zarazky 7 pro fixaci obou nosnych $roubd 2,3 v zajiStovacich otvorech 10
uzaviraci kluzné listy 4 prostrednictvim zavitové zajiStovaci zaslepky 6 shora

dosedajici na horni &elo uzaviraci kluzné listy 4.

Jak patrno zejména z obr. 4 a obr. 5 Uchytna drazka 9 a uzaviraci kluzna lista 4 jsou
lichobéznikového do sebe zapadajiciho tvaru, vytvarejiciho rybinové ulozeni. Jak je
dale z obr. 5, jakoZ i z obr. 2 patrno, zajistovaci otvory 10 v uzaviraci kluzné listé 4
jsou poloovainého tvaru shora zakonéeného hranou pro jeji zapadnuti do

odstupriovanych zajiStovacich zarazek 7 v nosnych Sroubech 2,3.

Vztahovou znatkou 8 je pak na obr. 6 znazornéna stehenni kost, v niZ je celé

intramedularni zarizeni implantovano.

Zavadéni tohoto intramedularniho zafizeni pro osteosyntézu ftristivych (nestabilnich)
zlomenin proximainiho Gseku stehenni kosti 8 se provadi tak, Ze se nejprve provede
repozice zlomeniny na specialnim ortopedickém stole, poté kozni fez na lateralni
strané& stehna proximainé od velkého trochanteru femuru. Nafiznou se mékké tkané a
Siroka stehenni fascie a vytvori pfistup k horni ¢asti velkého trochanteru. Pomoci
vystruzniku se vytvofi vstupni otvor (kanal) ve velkém trochanteru. Do kanalu se
zavede vodici drat, v piipadé potfeby se provede dodatecné rozsifeni (vystruznikem)
kanalu stehenni kosti 8. Potom se do kanalu stehenni kosti 8 zavede intramedularni

hieb 1 s na$roubovanou vodici $ablonou. Drat se odstrani a zkontroluje se a v pfipadé
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potieby provede anatomicka repozice. Zavede se voditko distainiho nosného Sroubu 2
pfes odpovidajici otvor ve vodici $abloné. Dale pfes vodici $ablonu, upevnénou na
intramedularni hieb 1 do kr¢ku stehenni kosti 8 se jiz blize nenaznaenym otvorem
v intramedularnim hiebu 1 zavede vodici drat a pomoci vrtaku podél dratu a vodici
Sablony se upravi kanal v kréku stehenni kosti 8 pro distalni nosny Sroub 2. Zméfi se
poZadovana délka distalniho nosného Sroubu 2 a distalni nosny Sroub 2 se zavede do
pfedem urCené hloubky. V piipadé potieby se pak provede komprese kostnich
fragmentd. Rukojet vedeni nosného $roubu musi byt rovnobézna s vodici $ablonou
intramedularniho hiebu 1. To zajiStuje spravné umisténi distalniho nosného sroubu 2
a jeho piny kontakt diky odstupfiovanym zajiStovacim zarazkam 7 v zajiStovacim
otvoru 10 na uzaviraci kluzné listé 4, umisténé v intramedularnim hiebu 1. Za ucelem
zajisténi stabilni fixace kostnich fragmentli a zajisténi protirotacniho ucinku stejnym
zplsobem se zavede také proximaini nosny Sroub 3. Poté se pomoci vodici $ablony
pfes blize na vykresech neoznacené spodni otvory intramedularniho hiebu 1 zavedou
dva zajistovaci Srouby 5. Za tCelem finalni stabilizace konstrukce se provede Uplné
utazeni (komprese) zavitové zajistovaci zaslepky 6, pficemz dojde k posunuti
uzaviraci kluzné liSty 4 a také ke kontaktu hrany poloovalného zajistovaciho otvoru 10
uzaviraci kluzné listy 4 s odstupfnovanymi zajiStovacimi zarazkami 7 na obou nosnych
Sroubech 2, 3. Provede se kontrola polohy zafizeni a fragmentll stehenni kosti 8,
odstrani vodici §ablona a zasije rana. Timto zplisobem, tj. zavedenim do proximainiho
useku stehenni kosti 8 intramedularniho zafizeni podle vynalezu a za sou€asné fixace
obou nosnych Sroub( 2, 3, se dosahne spolehlivé rota¢né stabilni osteosyntézy, ktera
brani opakovanému posunuti fragmenti v pfipadé zatiZzeni koncetiny, umoZzfiuje zkratit
dobu srlstani zlomeniny a dobu obnoveni funkénosti koncetiny a pracovni

neschopnosti.

Prumyslova vyuzitelnost

ReSeni dle vynalezu Ize Siroce vyuZit v oblasti lékafstvi, konkrétné v oblasti

traumatologie a ortopedie.



Seznam vztahovych znacek

-—

intramedularni hieb

distaini nosny Sroub
proximalni nosny Sroub
uzaviraci kluzna lista
zajistovaci Sroub

zavitova zajiStovaci zaslepka
zajistovaci zarazka

stehenni kost
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uchytna drazka
10 zajidtovaci otvor
11 spodni otvor

12 kruhovy otvor
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PATENTOVE NAROKY

Intramedularni zafizeni pro osteosyntézu f{fistivych zlomenin proximalniho
useku stehenni kosti, sestavajici z intramedularniho hiebu (1), opatfeného ve
své horni ¢asti dvéma nosnymi Srouby (2,3) a zavitovou zajistovaci zaslepkou
(6) a ve své spodni casti nejméné jednim zajistovacim Sroubem (5)/
vyznacujici se tim, Ze na lateraini ploSe intramedularniho hiebu (1) je v jeho
horni ¢asti provedena tchytna drazka (9) pro uloZeni uzaviraci kluzné lity (4),
Vv niZ jsou vytvofeny dva zajiStovaci otvory (10) pro prichod jak distalniho
nosného Sroubu (2)Itak i proximalniho nosného Sroubu (3), pfiCemz shora na
povrchu obou nosnych Sroubl (2,3) jsou vytvofeny odstupriované zajistovaci
zarazky (7) pro fixaci obou nosnych Sroubl (2,3) v zajistovacich otvorech (10)
uzaviraci kluzné listy (4) prostfednictvim zavitové zajiStovaci zaslepky (6)

shora dosedajici na horni &elo uzaviraci kluzné listy (4).

Intramedularni zafizeni podle naroku 1, vyznacujici se tim, Ze tuchytna drazka
(9) a uzaviraci kluzna lista (4) jsou lichobéznikového do sebe zapadajiciho

tvaru, vytvarejiciho rybinové ulozeni.

Intramedularni zafizeni podle naroku 1, vyznacujici se tim, Ze zajiStovaci
otvory (10) v uzaviraci kluzné listé (4) jsou poloovalného tvaru shora
zakon&eného hranou pro jeji zapadnuti do odstupiiovanych zajistovacich

zarazek (7) v nosnych Sroubech (2,3).
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