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NASE MODIFIKACE ZEVNf OSTEOSYNTEZY ZLOMENIN METAKARPU A CLANKU PRSTU

Plk. MUDr. Jiti KNEZEK, plk. MUDr. Jozef CYPRICH, CSc.
Ortopedické oddéleni Ustiedni vojenské nemocnice, Praha
(n&&elnik: plk. MUDr. Jozef Cyprich, CSc.)

Zlomeniny z4prstnich kistek a €lankd prstd nejsou
vzdcné. Nejlast®ji vznikaji pfimym ndsilim - dderem
seviené pésti na pfekaZzku (typicky tider boxeril), dochizi
k nim pfi rvatkdch, autohaviriich. Dal3i pfi¢inou jsou

pfimé kontuze - pdd bfemene, stisknuti ruky apod. Bohu-.

Zel se opakovang setkdvame i se stfelnymi poranénimi
ruky, nej¢ast&ji pfi nespravné manipulaci se zbrani. Jsou
to urazy typické pro mladou muZskou populaci - vojaky
zakladni sluZby.

Nejlastéji se setkdvame se zlomeninami 5. metakarpu,
déle 2. metakarpu, izolované zlomeniny 3. - 4. metakarpu
jsou vzicné. Patfi sem zlomeniny baze, které jsou zpra-
vidla spojeny se zlomeninami zdp&stnich kistek nebo s
karpometakarpalni luxaci. Druhou skupinou jsou zlome-
niny diafyzy s typicky probihajici spirdlovitou linii lomu
s dislokaci - zkracenim a voldrni flexi. Nejtast&jsi jsou
zlomeniny subkapitélni, pro které je typick4 deformace s
volami flexi periferniho dlomku.
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Diagnostika t&chto poran®ni neni obtiZni. Anamnéza
vzniku porangni, klinicky nélez - bolest, otok, hematom.
Porucha funkgce a rtg vySetfeni &ini diagn6zu jasnou.

Léteni je - jako u viech zlomenin - dvoji: konzervativni
a operalni. Rozbor, vyhody a nevyhody jednotlivych
zplsobd 1é€by budou probriny pozdgji.

Poté, co jsme se sezndmili s moZnosti uZiti zevni osteo-
syntézy Kirschnerovymi dréty a rychletuhnouci prysky-
Fici v literatufe, pouZivame v indikovanych pfipadech tuto
metodu:

Ogetfeni provadime v lokdlni svodné anastézii.

1) Metoda uzavfené repozice a osteosyntézy u zavie-
nych zlomenin: Provedeme repozici, o jejiZ aspé¥nosti se
pfesvédCime rtg zesilovatem. Do dlomkd zavedeme
Kirschnerovy drity s dorzélni strany - dbidme na to,
abychom nepoSkodili exten&ni aparit. Drity zavidime
kolmo na osu ilomkid tak, aby byla moZnd dodatetna
korekce. Provedeme korekci postaveni dlomki a pfesvéd-
Cime se (rtg) o spravném postaveni dlomkd. Nad misto
zlomeniny pfiloZime pouzdro stfikatky pro jedno pouZiti
a namé&fime si dhel a postaveni dritd. Do pouzdra stfi-
katky vyvrtdme otvory vrtitkem o mdlo ¥irsim, neZ je
primér Kirschnerovych dritd. To ndm umoZni doda-
tetnou korekci. Nasadime pouzdrq stfikalky na drity,
pfipravime si cement (palacos, dentakryl), pistem jej

Obr. 1 Nemocny V. ], stav po ofetfeni poranéni a zavedeni zevni
osteosytézy dle nasi modifikace

natlatime do stfikatky (dentakryl je nesterilni, je nutno jej
pfipravovat po pfevleteni rukavic). Provedeme rtg kontro-
lu, event. upravime postaveni ilomkd a mont4Z podrZime
do doby ztuhnuti pryskyfice (cca 10 min).

2) U otevienych zlomenin nebo tam, kde se vy3e popsa-
nym zplsobem repozice nezdafila, postupujeme otevie-
nou metodou: revidujeme poran€ni, o¥etfime mekké
tkdné. Pod kontrolou zraku provedeme repozici a pfes
pfiloZené pouzdro stfikalky zavedeme Kirschnerovy
draty, pokud moZno z dorzalni strany. Stfikatku naplnime
cementem - opét s viménou sterilnich rukavic. Po ztuhnu-
ti cementu dokontime o¥etfeni m&kkgch tkéni - Slach a
kiiZe.

Zevni fixaci ponechdme 4 - 6 tydnd podle typu zlome-
niny. Od druhého pooperalniho dne zahajujeme reha-
bilitaci s aktivnim cvitenim (podle stupn& po¥kozeni
mé&kkych tkini - $lach extenzorl). Mnohdy jiZ b&hem
tydne docilime témé&f dplnou funkci drobnych kloubd
ruky. Montd? odstrafiujeme po rtg zndmkéch zhojeni
zlomeniny velmi snadno ambulantng. OSetfeni ukazu-
jeme na jednom z naSich nemocnych, ktery utrpél stfelné
poranéni zékladnich €ldnkd 3. - 5. prstu. Po provedeni
zevni osteosyntézy a pfisluiném oSetfeni m&kkych tkani
se zhojil. O3ettili jsme takto9 zran&ngch, viichni se zhojili
bez vyrazné&jSich poruch funkce.

ER

Obr.2 Rtg snimky tého¥ nemocného
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Diskuse

Jak jiZ bylo uvedeno, pfi oSetfovani zlomenin metakarpi
a Clankd prstd ruky mdme moZnost konzervativniho a
operatniho postupu. Konzervativni 1éfeni spolivd v
provedeni repozice a zevni fixace siddrovym obvazem.
Tuto metodu se snaZime pouZit vidy v indikovanych
pfipadech, odstraiiuje riziko operace - zejména infektu. U
otevfenych zlomenin, zejména 2. - 4. typu, je viak metoda
zevni fixace metodou volby. RovnéZ ji vyuZivime tam,
kde konzervativni zpiisob repozice a fixace selhdva.

Operatnich metod je n&kolik:

1) Nitrodfetiové zavedeny Kirschneriv drét - je nutno
otevfit dfefiovou dutinu, fixace je nestabilni, nezabratiuje
rotacim, poskozuje kloubni plochy, ned4d se pouZit u
zlomenin tfiStivych, sidrovd imobilizace je nutna.

2) "Cross" fixace dvéma zkfiZenymi drdty - provedeni

byvd obtiZn&jsi, Lasto je poruSena kloubni chrupavka,
fixace je stabiln&jii, zevni fixace sddrovym obvazem je
zpravidla nutnd.

3) Kostni steh drit€nou klitkou nebo cerkldZ - d4 se
pouZit pouze v indikovanych pfipadech - dlouhych
spirdlnich zlomenin, fixace je nestabilni, riziko poSkozeni
mékkych tkdni je znalné.

4) PouZiti mikroinstrumentaria, napf. Poldi 5 - stabi-
lizace udlomkd je dobrd, odpadd nutnost zevni fixace
sddrou. Nese v3ak viechnatiskali osteosyntézy. Je pracnd,
vyZaduje znatné zkuSenosti, osteosynteticky materidl
neni vZdy dostupny.

5) Zevni osteosyntéza riznymi apardty. NardZi na jejich
nedostupnost, patm¢ i ndkladnost. Sami s ni nemime
zkuSenosti.

6) Improvizovand zevni osteosyntéza pomoci Kirschne-
rovych dritd zevné fixovanych pryskyfici nds zaujala.
Modifikovali jsme ji pouZitim obalu stfikatky pro jedno
poutziti. Nejen z diivodi estetickych, ale i praktickych.
Tuhnuti pryskyfice je exotermickd reakce a n&kdy se
nedafi udr¥et drity s pryskyfici v kyZené poloze. Smés ve
stfikatce se udrzet d4, chladime ji fyziologickym ledovym

roztokem, nehrozi popéleni ani nemocného, ani operu-
jiciho. Metoda je jednoduch4, dd se pouZit na viech
chirurgickych pracovitich vybavenych rtg zesilovatem.
Tim, Ze odpad4 nutnost zevni fixace, umoZiiuje vasnou
rehabilitaci a ndvrat funkce postiZzené ruky.

Souhrn

V naSem sd€leni seznamujeme chirurgickou a trau-
matologickou vefejnost s nimi modifikovanou jedno-
duchou metodou stabilni zevni osteosyntézy zlomenin
zéprstnich kosti a &ldnkd prstd. VyuZivdme Kirschne-
rovych drétd fixovanych pomoci pouzdra stfikatky pro
jedno pouZiti napln&ného rychletuhnouci dvousloZzkovou

pryskyfici.
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