biditu, pfipadné minimalizovala dlouhodobé
posttraumatické komplikace.

Celni kost je nej¢astéjsi zZlomeninou lebky
u pacientd s kraniofacialnimi urazy.

Impresivni fraktura lebky vznika obvykle
plsobenim velké sily nebo ostrého pred-

métu na malou plochu.
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