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Arteficidlni zdnéty kiiZe a podkoZi tvoii vel-
kou skupinu onemocnéni, kdy v disledku po-
3kozeni koZniho povrchu a méslednym vniknu-
tim vyvolavajiciho agens do tkdné je vyvolan
zdnét nebo stav zdnétu velmi podobny. V lite-
ratufe jsou tyto druhy onemocnéni oznacovany
mnoha synonymy, jako napf¥. dermatitis facti-
tia, toxikodermie, chemické flegmony, derma-

tézy z povolani apod. V této pestré terminolo-
gii predstavuji nékteré mézvy jednoznacné vy-
hran&né nosologické jednotky, nékteré se po-
uZivaji jen jako obecné syndromologické ozna-
C¢eni. Tak jako mézvoslovi je obdobné pestré
i etiologie t&chto nemoci, rozmanity je i klinic-
ky obraz onemocn&ni a vysledek lé€eni je
mnohdy prognosticky dlouho nejasny. Od typic-
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kych infekénich zané&tdl se odliSuji tim, Ze pri-
marni noxa je aZ na vyjimky neinfekcéni povahy
a wvzniklé podkozeni tkang, jakkoliv méd vSech-
ny klinické zndmky zanétu, je plivodné bakte-
riologicky sterilni do té doby, dokud mnedojde
k sekundarni kontaminaci.

Material

V nasSem sdéleni chceme poukézat na artefi-
cidlni zénéty amyslné vyvolané aplikaci cizo-
rodé latky do podkoZi. Jedna se pfevazné o de-
rivaty nafty a organickych rozpoustédel a dii-
vodem sebepo3kozeni byl dmysl vyhnout se na-
Gas vojenské sluzbé.

V letech 1982—1983 bylo na nasem chirurgic-
kém oddéleni oSetfeno celkem 12 pripadi
umyslného sebepodkozeni. V 7 pfipadech 3lo
0 zpomalené hojeni rdny, pfevaZné rany fezné
nebo hluboké odérky. Jak bylo zjiSténo pozdéji,
tyto poruchy hojeni byly zplisobeny tmyslnymi
zadsahy nemocnych do réany za tcelem prodlou-
Zeni pobytu ma oddéleni. Ostatnich 5 pripadil
byla sebeposkozeni timyslnou aplikaci cizorodé
chemické latky do podkoZi. Dvakrat Slo o apli-
kaci motorové nafty, jedenkrat byl do podkoZi
aplikovan benzin, jedenkrat bylo pouZito pfi-
pravku ,,Cikuli®.

V jednom piipadé bylo sebepoSkozeni zjisté-
no pouze anamnesticky na zakladé klinického
prib&éhu, vyvolavajici latka mebyla chemicky
prokéazéana.

Dne 12. 12,1983 byl na nasSe oddé&leni prijat
viojin zédkladni sluZzby s rozsdhlym zdnétem ki-
Ze a podkoZi dorza levé nohy. KoZni kryt ma
dorzu nohy je leskly, napjaty, ¢ervenofialove-
ho zabarveni s edémem mékkych tkani. Povrch
je narusen bulami rizné welikosti, misty sply-
vajicimi, které obsahuji serdzni, lehce zkaleny
sekret. Po sneseni puchyit obnaZujeme kieh-
kou tmavé d&ervenofialovou spodinu. U baze
I. metatarzu dorzomedidln& je okrouhld koZni
nekréza o priumdru asi 10 mm, sahajicido pod-
koZi a woln& sondovatelna nékolik centimetrd
smeérem mna dorzum nohy. RovnéZ ploska nohy je
edemat6zni, avSak bez puchyikli a zéanétlivé
zmény jsou zde pon&kud méné& vyznadeny. Pro-
ximalné na bérec pfechdzi zanst do mékkého
citlivého otoku, ktery sahd na rozhrani medial-
ni a distdlni tfetiny bérce. Hybnost v hlezen-
ném kloubu a metatarzofalangedlnich kloubech
je omezena pro otok, citlivost prsti je plné za-
chovéna, tep a arteria poplitea je dobfe hmat-
ny, periferné nelze hmatat pro otok.

V anamnéze nemocny wdavé, Ze pred tiemi
dny si pti seskoku s postele zapichl 3ici jehlu
piibliZn& do mista baze I. metatarzu. Po od-
stranéni jehly si misto wpichu potfisnil ,néja-

P

kou dezinfekci™.

Ihned po pfijeti bylo provedeno rozséhlé de-
bridement celého zané&tlivého loZiska. Po exci-
zi nekrozy a sondaZi otevirdme kontraincizemi
nékolik rozsdhlych podkoZnich chobotii, které

Obr. 1

Obr. 2

sméfuji jak na dorzum nohy, tak smérem
k wvnitFnimu kotniku. Oc¢ekédvand hojnd puru-
lentni sekrece chybi, tkaii podkoZi je pfeméné-
na v $edozelené nekrotické zbytky tkané&, hus-
té, bez purulentniho zdpachu. PFitomny zapach
pripomina spi¥e maftu. Vizorky nekr6z odebira-
me ke kultivaci, do incizi a kontraincizi zakila-
dame silné gumové drény, proplachujeme di-
kladné peroxidem a roztokem Framykoinu. Cel-
kové aplikujeme 3 milibny m.j. Penicilinu a
0,5 g Streptomycinu a ranu ve vlihkém obvazu
s Framykoinem ukldddme na Braunovu dlahu.
Celkovy stav nemocného je dobry, afebrilni,
kontrastuje s hrozivym vzhledem z&nétu, sub-
jektivng udéava bolesti v koncetingé jako mini-
malni.

V nésledujicich dnech dochézi k progresi ne-
krotickych zmén a stav si vynucuje né€kolik dal-
$ich chirurgickych intervenci s excizemi a v§-
ménou drendZe. Bakteridlni kultivace wcetné
pfitomnosti anaerobni infekce je v3ak nega-
tivini.

Po vydcisténi nekrotickych ploch a incizi pro-
biha granulace spodiny &ist& a rychle a 20. den
po ptijeti je plocha pfipravena pro kryti vol-
nym dermoepidermdlnim $t&pem, ktery se pri-
hojil bez komplikaci. Celkova doba lé&eni trva-
la 84 dni a po definitivnim zhojeni nedoSlo
k poruse funkce postiZené koncetiny.
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Vzhledem k tomu, Ze pro atypicky vzhled za-
nétu, rozpornou anamnézu a pritomnost zdpa-
chu mafty jiZ p¥i prvotnim o3etfeni mdme pode-
zFeni na pritomnost cizorodych organickych 1a-
tek, zasildme po domluvé vzorek nekrozy Usta-
vu soudniho 1ékafstvi v Plzni se Zédosti o vy-
Setfeni.

Metodika a vySetieni

PFi analyze vzorku tk4dné bylo pouZito plyno-
vé chromatografické metody, kterd je pro ten-
to typ vySetreni prakticky jedin& moznéa a vhod-
na. Pro koncentraci tékavych latek piitomnych
ve vzduchu, vodé nebo biologickych tekutinach
je v literatufe udavana celd fada postupl (4,
5, 6, 7). Vzorky je moZno koncentrovat extrak-
ci riznymi rozpousStédly (éter, izopropylchlo-
rid, metalénchlorid) za riznych modifikaci. Je
moZné pouZit i mikroextrakéni metody koncen-
trace tékavych latek, napf. adsorbce ma skel-
nou vatu a podobné. Jako nosného materidlu
pro plynovou chromatografii se pouZivd Carbo-
pack B, Porasil E nebo podobna média.

PFi naSich vySetfenich jsme pouZili tzv. ,he-
ad-space“ metodu, kterd je jednoduchéa, dobfe
reprodukovatelnéd a rychla. Vzorky byly analy-
zovany na pfistroji Chrom 5 — FID detektor,
jako nosny plyn jsme uZili dusik, chromatogra-
fickou kolonu Porapak Q pfi teploté& 175 °C. Ve-
dle této kolony byla se stejnym vysledkem po-
uZita je3t& kolona Apiezon a Carbowax.

Vzorek tkénég, ktery byl odesldn na naSe pra-
covistd bez obvyklé fixace v 10% formaldehy-
du, jsme uzavieli do penicilinové nédobky a
zahrivali pri teploté bodu varu po dobu 30 mi-
nut ve vodni lazni. Po koncentraci uvolnénych
tékavych lédtek jednou z uvedenych metod apli-
kujeme vzorek do chromatografické kolony.

Ackoliv uvedenym zplisobem nelze zarudit
detekci vSech sloZek nafty, benzinu nebo jiné
smeési organickych latek, chromatografické za-
znamy pfesto poskytuji obraz natolik typicky,
aby bylo moZno urc¢it druh smési s maximalni
pravdépodobnosti. Pro srovnani jsme provedli
za stejnych podminek analyzu neintoxikované
tkdané (sval), tkdné zménéné béZnym bakteridl-

Obr. 3

nim zdné&étem a nakonec chromatografickouana-
Ifzu samotné nafty. Z uvedenych wysledkd je
patrnéa zcela nepochybné pritomnost naftovych
derivatl ve tkéni, takZe tuto metodu povaZuje-
me v tomto p¥ipadé za pouZitelnou.
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Diskuse

Sebeposkozovani bylo zndmo v armadé jiZ
v dobach Zoldnéiskych, tedy v dobach nasil-
nych odvodid, kdy mladi muzi davali pfednost
i ztraté neékolika prsti nebo oka pred atrapami
vojenskeé sluZzby, kterd trvala celd 1éta. Pomér-
neé zridka se vyskytovalo sebeposkozovani v Né&-
mecku, kde vojini vlivem wychovy radi slouZi-
li, Cast&jsi bylo jiZ tam, kde byl jeden narod
ovladan jinym, jako v pfipadé Rakousko-Uher-
ské monarchie. Hajek (1) uvadi rozsahlé zkuse-
nosti se zplisoby i diagnostikou sebeposkozova-
ni z obdobi prvni svétové valky. Zpusoby sebe-
poskozeni byly velmi origindlni a vynalézavé
a neexistoval prakticky jediny orgdm na powvr-
chu té&la, ktery by nebyl pifedmétem poskozeni
za ucelem imitovat onemocnéni, a tak se vy-
hnout alespoii na €as vojenské sluzb&. Vojaci
se nevyhnuli ani Skrabani rohovky oka, ¢asto
i za cenu jednostranné ztraty zraku. Casté by-
lo imitovani koZnich a venerickych onemocné-
ni aplikaci riiznych drazdidel na kaZi, polyka-
ni cizich téles, dokonce i sloZité manipulace,
kterymi bylo moZno zpisobit umélou tiiselnou
kylu nebo i prolaps rektdlni sliznice. RovnéZ
zde popisované aplikace cizorodych latek pod
klZi byly zndmy jiZ v téchto dobéach.

Jak ukazuje naSe pozorovéni, piipady sebe-
poskozovani se vyskytuji i v dnesnich podmin-
kach vojenské sluzby, snad i &astéji, meZ se
predpoklada a diagnostikuje, nebot stanoveni
takovéto diagnozy je mnohdy obtiZné. Snad nej-
hife diagnostikovatelné jsou rtzné ,rafinova-
né“ zédsahy do hojeni b&znych poranéni, kdy
postiZzeny mnohdy dosdahme poZadovaného pro-
dlouZeni pobytu ¥ nmemocnici ¢asto bez sebe-
mensiho podezieni okoli (2, 3). V dnesni dobé,
kdy se radikdln& zménily podminky sluZby
v armade, lze vyskyt takovychto druhii posko-
zeni predpoklddat zejména u jedincl niZsiho
intelektu jako disledek maladaptace na vojen-
ské prostredi a kolektiv. Tato motivace byla
prokizana psychologicko-psychiatrickym vySe-
tfenim u vSech naSich diagnostikovanych p¥ipa-
dd sebepodkozeni.

S nejéastéjdim druhem sebeposkozeni, tj.
s polykdnim drobnych cizich tsles, se ¢as od
Casu setkdvame na vSech chirurgickych oddé-
lenich a tyto pripady, kterym v naprosté v&tsi-
né predchédzi anamnesticky fidaj, ne¢ini zvl1ast-
ni diagnostické obtiZe. Poukéizali jsme okra-
jové i na ,zpomalené hojeni“ b&Znych porans-
ni, které mnohdy zpiisobi 1é¢ebné rozpaky. Zde
se ndm osveédcilo, zejména pii vdZném podezie-
ni ma zdsahy do hojeni ze strany nemocného,
zamezeni pristupu k réné, vétSinou pfiloZenim
zinkoklihového obvazu v obdobi mezi jednotli-
vymi pfevazy rany.

NaSe sdé&leni se w3ak zdmérné tyka chemic-
kych poSkozeni pro snadnou dostupnost nafty
a naftovych derivati ve wojenském kolektivu
a pro zavaZnost takto vzniklych poskozeni. Jsme
si védomi toho, Ze soubor péti chemickych fleg-

mon neni statisticky vyznamny pro vyvozovani
kategorickych zavérh, avSak ani nase, ani za-
hrani¢ni literatura nepfindsi z této problema-
tiky mnoho poznatkii. Proto shrnujeme nase vy-
sledky diagnostiky a 1é¢by chemickych flegmédn
néasledovné:

— positiZeni prichazeji s obrazem rozsdhlé hni-
savé flegmony se v3emi znadmkami zanétu
kliZe a podkozi, pfitemzZ rozsahly mistni néa-
lez kontrastuje s celkové dobrym stavem ne-
mocného;

— pritomnost organické latky (nafty) lze zjis-
tit v prvnich hodinach po poSkozeni ¢ichem
pfi evakuaci nekrotickych hmot b&hem pr-
wvotni sanace loZiska;

-— Kkultivaéni vySetfeni rany je negativni, pouze
ve dvou naSich pripadech doslo k pogzitiv-
nimu nalezu (Stafylococcus epidermidis) aZ
v pozd&jSich stadiich hojeni;

— pIi chirurgickém o3etfeni nachézime Seda-
vé aZ Sedozelené kolikvované hmoty v misté
styku tkdné s €inidlem, zejména v podkoZi;

— chybi hojné hnisavd sekrece po incizi loZis-
ka, jak tomu byva u primarné infek¢nich
z&nétl, actkoliv vzhled loZiska i ndznak fluk-
ituace v podkoZi tomu nasvédduji;

— osvéddilo se dikladné prvotni oSetfeni loZi-
sek s otevienim vSech nekrotickych chobo-
tli a odstranénim infikované podkoZni tka-
né, ke které maji aromatické uhlovodiky
obzvlasté zvySenou afinitu, ddle pak dopl-
néni dikladnym vyplachem a drenéZi;

— jak pro ovéieni diagnézy, tak i z hlediska
forenzniho méa jedine¢ny vyznam priikaz ci-
zorodé latky plynovou chormatografii, ktera
je v tomto pripadé prakticky jedinou exakt-
ni metodou.

V kaZdém pripadé je potfeba povaZovat tato
onemocnéni za zdvazna s urditymi tskalimi dia-
gnostickymi i léCebnymi. PiestoZe u vSech na-
Sich nemocnych doSlo ke zhojeni ad integrum,
je otdzka prognézy zdvisla na druhu a mnoZ-
stvi chemické latky aplikované do organismu,
a proto bude v prognostickych odhadech vZdy
urcitd nejasnost aZ do doby definitivniho vylé-
Ceni.

Souhrn

Autofi popisuji pfipady sebeposkozeni apli-
kaci chemickych latek do podkoZi za tcelem
ndsledné absence ve vojenské sluZb8. Uvadéji
nékteré odliSnosti od typickych bakteridlnich
flegmoén spolu s origindlni metodou stanoveni
pfitomnosti organické latky v biologickém ma-
teridlu. Upozoriiuji na skutednost, Ze pfipady
sebeposkozeni se vyskytuji i v sou€asné vojen-
ské populaci a jejich diagnostice a 1é&bé je po-
tfeba vénovat zvySenou pozornost.
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