MIGRACIA KIRSCHNEROVHO DROTU DO CHRBTICE AKO PRICINA DLHOTRVAJUCICH NEUROLOGICKYCH PROBLEMOV

neurologické vysetrenie neukdazalo ziadne
patologické nalezy.

Elektivna extrakcia migrovanych K-drétov
bola uskuto¢nend pomocou lavého antero-
laterdlneho pristupu a pomocnej incizie za
sternocleidomastoidedlnym svalom. Dura
mater nebola suturovana. Po operacii sa pre-
javila oslabend abdukcia v lavom ramennom
kibe, pravdepodobne v désledku kompre-
sie truncus superior brachidlniho plexu vlavo
s inervaciou z korenov C5/6. Na predlakti,
ruke a prstoch vlavo sa objavili parestézie
a hypestézie, ktoré koreSpondovali s naruse-
nou senzorickou inervaciou v dermatémoch
C6-C8. Napriek tymto neurologickym pre-
javom bol pacient v bezprostrednom
poopera¢nom obdobi inak bez vyznam-
nych problémov. Prepusteny bol na treti den
PO operacii.

Na 6. den od prepustenia sa pacient do-
stavil s hortckou a bolestivym opuchom
na lavej strane krku. Sucasne uviedol no-
vovzniknuté parestézie v anterolaterdlnej
Casti krku na lavej strane a na tvéri v oblasti
mandibuly vlavo, ¢o naznacovalo podraz-
denie pravdepodobne nervus transversus
coli a nervus auricularis magnus. CT vysetre-
nie potvrdilo pritomnost lavostranného pa-
rafaryngedlneho abscesu. Stav bol akutne
rieSeny drendzou abscesu prostrednic-
tvom koldrnej mediastinotémie. Po evakua-
cii abscesu sa stav pacienta promptne zlep-
Sil. Neprejavila sa Ziadna porucha fonécie
ani prehitania. Rana bola ponechané na se-
kundarne hojenie, bola denne prevdzovana
a pacient bol po dvoch droch prepusteny
do domaceho o3etrovania.

V dalSom priebehu sa rana po Standard-
nej prevazovej terapii uzavrela do 3 tyzdrov.
Bolesti na lavej strane krku a tvari ustupili
v priebehu niekolkych tyZdnov od evakua-
cie abscesu. Nasledne pacient absolvoval re-
habilitaciu pre parézum. deltoideus am. sup-
raspinatus vlavo, ktord postupne v priebehu
roka vymizla. Porucha citlivosti laterdinej
Casti krku v zmysle hypestézie pretrvala cel-
kom 2 a pol roka, postupom casu az na lo-
kality samotnych jaziev po incizidch Uplne
regredovala. Parestézie v dermatdémoch
C6-C8 sa prakticky Uplne upravili v priebehu
16 mesiacov. Do sucasnosti pretrvava iba
hypestézia na ulndrnej strane malic¢ka ruky
vlavo, kde stav nezaznamenal zmeny ani po

4 rokoch. Rezidudlnu hypestéziu v mieste ja-
ziev po operacnych pristupoch na krku a mi-
nimalnu hypestéziu malicku lavej ruky pacient
toleruje bez obmedzeni v beznom Zivote.

Kirschnerov drot bol do klinickej praxe za-
vedeny v roku 1909, pévodne pre skeletarnu
trakciu dlhych kosti koncatin [1]. Jeho pouzi-
tie pre priamu fixaciu Ulomkov v lomnej linii
sa ale zacalo pouzivat az v roku 1931 [2]. Na-
priek jednoduchosti a efektivnosti K-drétov
sa viak rychlo objavili aj ich nevyhody. Uz
v roku 1939 Selig varoval pred pouzitim K-
-drotov pri zZlomenine kreka femuru kvoli ne-
dostatocnej stabilite [3]. Prvy pripad migrécie
bol popisany v roku 1943 v podobe K-dréty,
ktory sa uvolil z kli¢nej kosti a dostal sa do
pluc [4]. Vynimocne sa vyskytuje aj migra-
cia osteosyntetického materidlu do chrbtice,
o ¢om prvykrét informoval i Norrell et al. [5].

V ¢eskych a slovenskych pramenoch sa za-
tial zmienka o tejto komplikacii objavuje len
v préaci Pribdna a Toufara [6]. Autori referuju
pacienta po stabilizacii akromioklavikuldrnej
(AC) luxacie pomocou dvoch K-drétov a ser-
klaze. Vich pripade doslo k uvolneniu oboch
K-drétov z klticnej kosti, pricom jeden pene-
troval do miechy v Urovni C7/T1. Zavazné na-
sledky s obmedzenim motoriky, senzoriky
a sexudlnych funkcif pacienta pretrvali aj po
extrakdii.

Zahrani¢ni autori, ktorf sa venovali uverej-
nenym kazuistikdm s intraspindlne migrova-
nym K-drétom, vsak popisuju priaznivejsie
vysledky. Najvécsie subory z literatlry zo-
zbierali N'da et al. a Furuhata et al. [7,8]. Do-
kopy predkladaju rozbor literatury u 16 pa-
cientov s touto komplikdciou. Zhodou
okolnosti boli vietci muzi. Prvotnym zakro-
kom u nich bola vo vacsine pripadov sta-
bilizacia AC kibu a klu¢nej kosti pomocou
K-drétov i tenkych pinov.

Extrakcia bola indikovand u vsetkych
a u kazdého prebehla bez komplikécii. Na-
priek rizikovej lokalite doslo k Uplnej regre-
sii priznakov az u 14 pacientov a iba u jed-
ného pacienta sa pozorovali zdvazné trvalé
nasledky. Do spindlneho kandlu sa K-droty
a piny umiestnili 14x, pricom aZ 11x prenikal
kovovy materidl intraspindlne cez foramen
neurale. V spindlnom kanali penetroval mig-
rovany materidl v piatich pripadoch do mie-
chy. Za zmienku stojf, Ze z nich az $tyria pa-
cienti mali Uplnu Upravu stavu.

Tieto prace ukazuju, ze pokial nedodjde
k bodnému poraneniu miechy, migrované
implantaty su relativne bezpecné aj v spi-
nalnom kanali. Zaroven zdéraznuju, ze pri-
znaky sa aj napriek nebezpecnej lokalite
uvolnenych implantétov prejavuju nanajvys
rozmanito.

Intraspindlne migrovany osteosynteticky
materidl je komplikdciou sice raritnou, no pri-
padné klinické prejavy siahaju od invalidiza-
cie pacienta, cez velmi nespecifické bolesti,
az k plne asymptomatickym pacientom. Ex-
trakcia materidlu patri do odbornosti neuro-
chirurga a je v kazdom pripade indikovana.

Praktické poucenie z uvedenych kazu-
isttk mozno zhrnut nasledovne. V prvom
rade, pri manazmente nespecifickej bolesti
krku a hornej casti chrbta je treba pripome-
nut vyznam spravne odobranej anamnézy
pacienta, nevynimajuc ani Udaje o ortope-
dickych a traumatologickych operacidch
v oblasti ramena. Co sa tyka zobrazovacich
vysetrovacich metdd, je stale rozumné zacat
klasickym RTG. Zvolenie MR hned na za-
¢iatku by v tomto pripade mohlo mat nedo-
zerne medicinske a pravne dosledky.
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