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SOUHRN

Clanek popisuje obecné principy o3etfeni fraktur a jejich cile. Znalosti pritbéhu hojeni fraktury nim umozfiuji vypracovat rehabi-
lita¢ni plan, podle zdsad rehabilita¢ni terapie. Popsan je postup rehabilitace fraktury femuru u feny némeckého boxera.

Klicovd slova: pes, fraktura, femur, rehabilitace, némecky boxer

SUMMARY

The article describes the general principles of fracture treatment and their goals. Knowledge of course of fracture healing is carried
out by a developer rehabilitation plan, according to the principles of rehabilitation therapy. The procedure of rehabilitation of

a femur fracture in a female German boxer is described.
Key words: dog, fracture, femur, rehabilitation, German boxer

Fraktura je iplné nebo netplné poruseni kontinuity
kosti nebo chrupavky. Fraktura je spojena s rtiznym
stupném poranéni okolnich mékkych tkani, véetné
zdsobeni krvi a postizeni funkce lokomotorického
systému.

Existuje mnoho klasifikaci fraktur, ale vSechny
se nakonec pouzivaji k popisu fraktury. Klasifikace
fraktur se provadi s ohledem na pfi¢inu vzniku (napf.
externi sila ptisobici na kost nebo onemocnéni kosti),
pritomnost ¢i nepfitomnost oteviené rany (uzaviend
versus oteviena fraktura), s ohledem na lokalizaci
(napf. radius, femur, proximalni nebo distalni), podle
morfologie a zdvaznosti (jednoducha versus komplex-
ni, multifragmentarni) a podle stability fragmentti po
chirurgickém feSeni fraktury (stabilni nebo nestabilni,
Gemmil, 2018).

Cilem terapie fraktur je co nejrychlejsi navrat k po-
hybu a Gplny ndvrat k funkci. K tomu vedou nésledujici
principy terapie: (1) anatomickd redukce fragmentt, (2)
stabilni fixace, (3) zachovani zdsobovani krvi vSech tkani
a (4) casna aktivni, bezbolestnd mobilizace svalti a kloubt
(Piermattei, 2006). Rehabilitace mnoho let rutinné pomd-
hé lidem pfi hojeni fraktur udrzet pohyblivost, flexibilitu,
silu, koordinaci a rovnovéhu. Stejné cile m4 rehabilitace
u malych zvifat.

Abychom spravné indikovali a provddéli rehabilitaci
pacienttl s frakturou, je nezbytné znat prabéh hojeni
kosti. Fyziologické hojeni vSech tkani probihd podle
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predvidatelnych krokit, coz ndim umoZriuje pfipravit si
rehabilita¢ni plan pro daného pacienta. Priibéh hoje-
ni tkani (fraktury) potom kontrolujeme opakovanym
klinickym a rentgenologickym vySetfenim. Dulezitymi
faktory ovliviiujicimi hojeni fraktury jsou: lokalizace a typ
fraktury, postizeni povrchu kloubu a riistové ploténky, typ
kosti (kortikalni versus spongiézni), stabilita chirurgické-
ho napraveni, stuperi traumatu mékkych tkani a pfipadna
soubéznd onemocnéni (Doyle, 2004).

K primédrnimu nebo pfimému hojeni kosti dochazi,
pokud mezi jednotlivymi fragmenty fraktury je dostate¢ny
tlak a je provedena rigidni fixace, kterd zabrani pohybu
v misté fraktury. Proces hojeni za¢ind tvorbou lameldrni
kosti ptes mezeru fraktury a pokracuje remodelaci bez
tvorby svalku (calus). Primarni hojeni neni rychlejsi nez
sekundarni.

Sekundarni hojeni je ¢astéjsi. V ramci tohoto hojeni
probéhnou tfi fize: zanétliva, reparativni (tvorba mék-
kého a tvrdého svalku) a remodelace. V zanétlivé fazi
se tvoff hematom, odstranuje se nekroticka tkdn a roste
granula¢ni tkdn. Tato faze trvd 2 az 3 tydny po zranéni.
Segmenty fraktury jsou pohyblivé a potfebuji interni
nebo externi fixaci. Pfi klinickém vySetfeni je zanétlivd
faze charakterizovana teplem, otokem a bolesti pfi palpaci.
Akutni zdnét odezni na za¢itku reparativni fize. Repara-
tivni faze zac¢ina tvorbou mékkého svalku, nebo fibrézni
¢i chrupavdité tkané v misté frakeury. Svalek progresivné
snizuje pohyblivost mezi fragmenty a pfipravuje mezeru
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Obr. 1: Fraktura femuru (RTG Vetcentrum).

fraktury pro kosténé spojeni, ale nevytvari rigidni spojeni
segmentil. Tvrdy svalek je tvofen fibrézni chrupavkou,
ktera mineralizuje, a vznikaji kosténé mtistky mezi frag-
menty. Rentgenologické vysetieni ukdze, jaky typ svalku
(napf. stuper osifikace) se tvofi. Konec¢na fize hojeni -
remodelace je dlouhodoby proces, ktery trvd mésice az
roky (Millis, 2014).

Soudasti hojeni fraktur byvd imobilizace, mini-
mélné kloubt nad a pod mistem frakcury. Tato imo-
bilizace ma negativni vliv na vSechny ¢innosti, které
jsou cilem rehabilitace, a proto s ni musime pocitat

Obr. 3: Masivni otok pdnevni koncetiny.

Obr. 2: Fraktura po chirurgickém zdkroku (RTG Vetcentrum).

v rehabilitaénim planu. Del$i imobilizace m4 nega-
tivni Géinek na vSechny postizené tkané, a nasledné
miiZze negativné ovlivnit procesy normalniho hojeni.
V dutsledku imobilizace miize dojit z davodu chybéni
kontrakce svalt a snizenému zatiZzeni koncetiny vihou
k osteopordze z nepouzivini a ke ztrdté hmoty kosti.
K atrofii svaltt dochazi jiz po 72 hodindch imobilizace.
Ke zméndam kloubni chrupavky dochizi po dvoutydenni
imobilizaci. Pohyb v kloubu je dtlezity pro tok synovi-
alni tekutiny a vlastni vyzivu chrupavky.

Mnoho rehabilitacnich postuptt je pristupnych pro
aplikovani veterindrnimi praktiky i majiteli zvifat. [jpl-
nému uzdraveni pacienta pomdhaji metody povrchové
termdalni modality, pasivni pohyb a strec¢ink, masaze
a pohybova terapie (Doyle, 2004).

Kazuistika

S nésledujici anamnézou byla pfivedena dvouleta fena
némeckého boxera. Fena méla splnény vsechny podminky
pro chov a byla sportovné vyuzivina. Ve 2 letech a 3 mési-
cich preskocila zidku na Vitkové a spadla z vysky 8 m na
beton. Po pidu se snazila postavit, ale nepouzivala pra-
vou panevni koncetinu. Veterinirni zichrannou sluzbou
PET-Medic byla pfevezena na Vetcentrum Duchek k dal-
$imu oSetfeni. Rentgenologicky byla diagnostikovdna
fraktura pravého femuru (obr. 1).

Na Vetcentru byla fena ponechdna na pozorovini
pro stabilizaci a chirurgické feseni frakcury femuru. Pfi
nésledném ultrazvukovém vySetfeni byla nalezena volna
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Obr. 4: Otok operované koncetiny, preklubovini prsti.

tekutina v dutiné bfi$ni. Po odsati byla zjisténa krev
a provedena probatorni laparotomie. Pficinou krviceni
byly fisury a lacerace jater, které byly oSetfeny, a fena
stabilizovdna. Tteti den bylo mozno pfistoupit k o$etfeni

Obr. 5: Masdz oteklé koncetiny.

fraktury femuru (obr. 2). Byla provedena osteosyntéza
s pouzitim kompresni ploténky a osmi Sroubti bez imo-
bilizace koncetiny.

Druhy den po osteosyntéze se majitel s fenou dosta-
vil na rehabilita¢ni vySetfeni. Vysledek rehabilita¢niho
vySetfeni byl tento: pravd panevni koncetina s vyraznym
otokem od oblasti trochanter major az po prsty v celém
rozsahu (obr. 3). Opera¢ni rana secernovala. P¥i stani fena
nezatézovala operovanou koncetinu a preklubovala prsty
(obr. 4). Oblast krku a lopatek jevila zndmky pretizeni. Na
zdkladé rehabilita¢niho vySetfeni byl sestaven kratkodoby
a dlouhodoby rehabilita¢ni plan.

Obr. 6: Pohybovy klid a magnetoterapie.
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Obr. 7: Balancni cvicent. Obr. 8: Balancni cvicent.

Tab. 1: Rehabilitacni plan podle stadii hojent fraktury

Faze Cil Terapeutické moznosti

Zanétliva Kontrola bolesti Protizdnétlivd terapie

faze Centralné puisobici analgetika
Kryoterapie

0-21 dni Imobilizace - pohybovy klid

Modifikace prostiedi - neklouzavé povrchy
Masaz (obr. 5)

Redukce mediatorii zanétu

Kryoterapie, magnetoterapie (obr. 6)

Redukce metabolickych potieb tkdné a minimalizace
thynu bunék

Kryoterapie

Zlepseni perfuze bunék
a minimalizace edému

Kryoterapie, magnetoterapie
Masaz

Podpora funkéniho neuromotorického tréninku:
zabranéni ztraty svalové funkce a sily

Postoj s podporou, cviceni jemného piendseni vihy

UdrzZeni rozsahu pohybu kloubt

Pasivni a aktivni cvieni rozsahu pohybu (chiize na
voditku max. 5-10 min.)

Reparace Pokracovani terapie bolesti a zanétu
22-61 dni Spravnd orientace kolagennich vldken v hojici se tkani Opatrny zacatek normélniho zatizeni vahou
UdrzZeni rozsahu pohybu Pravidelné pasivni a aktivni cvi¢eni rozsahu pohybu,
kavalety
UdrzZeni funkce postojovych svala Postoj s podporou
Podpora funkéniho neuromotorického tréninku Mirné pfenaseni vihy s korektnim postavenim koncetin
a trupu
Zlepseni propriocepce Prenaseni vahy na rtznych povrsich, proprioceptivni
chtize po cesté
Trénink chiize Kontrolovany pohyb na voditku
Remodelace Neuromotoricky trénink Pohyb po niro¢ném povrchu, napf. mirné zvlnéni,
kaminky
62 dni az Pohyb v osmickach
nékolik s . S .. . g
mésicit Pokrocily proprioceptivni trénink Balan¢ni pomucky a stabilni plochy (obr. 7, 8)

Trénink chiize

Redukce frekvence a prodlouzeni délky prochazky

Kardiovaskularni trénink

Béh na voditku, béhaci pas

UdrzZeni a zlep$eni rozsahu pohybu kloubt

Pohyb pres kavalety (obr. 9)
Stoupdni po schodech

Pohyb sedni-vstar

Cviceni na balan¢nich pomiickach

Posileni svaltl

Cviky sedni-vstan i s vyuzitim balan¢nich pomticek
stabilnich i nestabilnich

Trénink podle disciplin

Zaméfeni na tkoly specifické prace - stopa, poslusnost,
obrana
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Obr. 9: Kavalety.

Rehabilitaéni plan

krdtkodoby:

 Snizit otok, bolest

* Kontrolovat hojeni ran (na koncetiné a abdomen)

» Zlepsit rozsah pohybu kloubt postizené konéetiny

* Uvolnit tenzi v oblasti krku a lopatek

dloubodoby:

* Docilit navratu fyziologického rozsahu pohybu

» Zlepsit osvaleni postiZené panevni koncetiny a zacho-
vat osvaleni viech ostatnich koncetin

 Vratit psa do plné sportovni zitéze

Postupy a priibéh rehabilitace jsou uvedeny v tabulce 1
(Bockstahler, 2004, 2019). Rehabilitace byla provddéna po
dobu 4 mésicti. Zpoc¢itku (po dobu 2 meésictt) dochazel
mayjitel s fenou 2x tydné do ordinace. Vzdy bylo provedeno
vySetfeni a ukdzdny cviky, které majitel providél doma.
Pfi prvni ndv§tévé a sestavovani rehabilita¢niho planu byl
majiteli zaptij¢en magnetoterapeuticky pfistroj (UltiCAre
LT99, M-Therapy). Lécba pomoci elektromagnetoterapie
vede totiz k redukei bolesti a redukuje riziko nesrtistani

fraktury. Je cestou k rychlejsimu uzdraveni, rychlej$imu
zatizeni vahou, ke zvysené tvorbé kosti a vétsi mechanické
sile hojici se kosti (Gaynor, 2018). V domacim prostiedi
byla zpocatku provadéna kryoterapie 3x denné (prikladani
namrazeného Hot-Cold Gel Pack zabaleného v rué¢niku)
a poté byla aplikovina magnetoterapie 2x denné.

Pri rentgenologické kontrole 21 dni po osteosyntéze
bylo zji$téno, Ze implantit je na misté a tvofi se svalek. Pfi
kontrole za mésic1ékat konstatoval, Ze fraktura je zhojena.
Implantit byl odstranén 67 dni po operaci.

Fena po 8 mésicich od trazu slozila a splnila zkousku
z vykonu (vypracovani stopy, cviky poslusnostii s preko-
navanim prekdzek, obranu - skoky). Na klubové vystavé,
kde se hodnoti také pohyb, se umistila na prvnim misté.
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