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Ortopedicka klinika UK 2.LF a FN Motol
Détska a dospéla ortopedie a traumatologie

Obezita prispiva k mechanickému pfetizeni kloubt a svalstva, zhorSeni statickych vad :
pedes plani az planovalgi, porucham os dolnich konéetin, pfetizeni kycelnich i kolennich
kloubt, ¢asné&j$imu vzniku preartrozy a nasledné i artrozy.

Prevence vzniku pedes planovalgi je omezeni télesné hmotnosti, noSeni spravné
obuvi,omezeni dlouhodobého stani.

Konzervativni  terapie spociva v aktivnim cviceni kratkych svalii chodidla, stre¢inku a
pasivnim podepteni klenby ortopedickymi vlozkami.

Operacni terapie je indikovana pfi bolestivych dezaxacich nohy - vykony na mékkych tkanich
event. na kostech dle véku ditcte.

Poruchy osy kolennich kloubu jsou dle véku vyraznéjsi genua vara nebo genua valga.
Konzervativni terapie spociva Vv pfedskolnim véku V korekci Hohmanovymi dlahami. Pti
vyraznéjSich dezaxacich je indikace k operacni terapii dle véku volba epifyzeodézy nebo
suprakondylické osteotomie.

Vaznym postizenim kyc€elniho kloubu, kde se etiologicky podili hormonalni dysbalance a
obezita je coxa vara adolescentium. Terapie je vyhradné operacni:

Epifyzeodéza in situ u lehkych skluzi (svazek K. drati, K. drat + $roub, dva Srouby)

Korekéni osteotomie se snahou dosdhnout ptivodniho vztahu epifyzy a diafyzy

Nelze opomenout i nékteré trazy, ke kterym miiZe prispivat obezita.

Obezita mize komplikovat i terapii u systémovych onemocnéni, kde omezeni pohybu vede
Casto k dalsimu nartistani hmotnosti a kde korekéni operace vyzaduji naslednou sadrovou
fixaci.

Zavér: Snizeni té€lesné hmotnosti miize pomoci oddaleni sekundarnich zmén a tim oddaleni
vzniku preartrozy a nasledné artrozy.



