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Ke specifikim zlomenin distalniho bérce paslaby kryt skeletu gkkymi tkanémi, rychly
vznik otoku s moznym vznikem tenznich bul a ndstexiohroZzenim vitality &Ze, riziko
kompartement syndromurdtievSim tzv. vysokoenegetické zlomeninyipazavaznym
porargnim. K pouzivanym metodam pakCP dlahy, intramedulérni ostesyntézaliem
Expert, gipadré miniosteosyntéza Srouby. Otewné zlomeniny a téz z&gané komplikované
zlomeniny s rozsdhlym otokem a hematomem prighérabilizujeme zevnimi fixatery. Po
zmirnéni otoku konvertujeme na vhiti fixaci planovag v operg&nim programu. V fipadech
komplikovanych intraartikularnich zlomenin vyuzivark vnigni osteosynthese tibie LCP
dlahy. Typ dlahy volime podle charakteru zlomersnyihlédnutim ke stavu gkkych tkani.
Pti zlomenirg distalni fibuly je nezbytné provést téz jeji stalaici k vytvareni tzv. “rdmové
kontrukce* distalniho bércerifpouziti dlahy je nutno zachovat dostatg kozZni ntistek
mezi incizemi.V jed-notlivych kazuistikach ukazujewomplikace fi pouziti LCP dlah,
zlomeni Sroub, selhani osteosyntézy s nutnosti reoperace atézgyn



