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STRESZ�CZE�NIE

Staw łó decz ko wa to -księ ży co wa ty (SLJ) prze no si oko ło 80% ob cią żeń osio wych i skręt nych nad garst ka.

Uszko dze nie wię za deł sta bi li zu ją cych kość łó decz ko wa tą, naj czę ściej przy zgię ciu grzbie to wym i od chy le niu

łok cio wym, pro wa dzi do jej nie sta bil no ści zgię cio wo -ro ta cyj nej. Oko ło 19 na 100 cho rych z ura zem nad garst -

ka wy ka zu je po sze rze nie szcze li ny łó decz ko wa to -księ ży co wa tej, a 2 z nich pre zen tu je znacz ny sto pień nie sta bil -

no ści wy ma ga ją cy in ter wen cji chi rur gicz nej. W la tach 2002-2005 dia gno zo wa no i le czo no w Kli ni ce i Ka te drze

Ta ru ma to lo gii, Or to pe dii i Chi rur gii Rę ki AM w Po zna niu 36 cho rych z do le gli wo ścia mi bó lo wy mi nad garst ka

o nie usta lo nej przy czy nie. Na tej pod sta wie omó wio no moż li wo ści dia gno stycz ne oraz przy dat ność i ce lo wość wy -

ko ny wa nia okre ślo nych ba dań ob ra zo wych w nie sta bil no ści łó decz ko wa to -księ ży co wa tej (SLI) na tle na tu ral nej hi -

sto rii cho ro by. Uwzględ nio no ba da nie przed mio to we z na ci skiem na te sty pro wo ka cyj ne, ra dio gra my kla sycz ne

spo czyn ko we i w po zy cjach wy mu szo nych, re zo nans ma gne tycz ny z kon tra stem, te le wi zję rent ge now ską oraz ar tro -

sko pię. Przed sta wio no rów nież tak ty kę po stę po wa nia te ra peu tycz ne go w SLI uwzględ nia jąc kap su lo de zę, sta bi li -

za cje sta tycz ne i dy na micz ne z uży ciem ścię gien oraz wy ko na nie ar tro dez czę ścio we lub cał ko wi te. 

SUM�MA�RY

Sca pho lu na te jo int ta kes ap pro xi ma te ly 80% of axial and ro ta tio nal wrist lo ad. Le sion of sca pho id li ga -

ments le ads to its in sta bi li ty espe cial ly in dor sal fle xion and ulnar de via tion me cha nism. In cre ase of sca pho lu -

na te gap can be fo und in 19% of pa tient with wrist in ju ry, 2 of them ne eds sur gi cal in te rven tion be cau se of se -

ve re in sta bi li ty. In 2002 to 2005 in Trau ma to lo gy, Or tho pe dics and Hand Sur ge ry De part ment at Po znan Uni ver -

si ty of Me di cal Scien ces 36 pa tients we re tre ated due to pa in ful wrist of unk nown etio lo gy. Dia gno stic po ssi bi li -

ties, the va lue of so me ima ging me thods used in sca pho lu na te in sta bi li ty (SLI) we re de scri bed. Cli ni cal exa mi na -

tion with use of pro vo ca tio nal te sts, clas si cal X -ray, both sta tic and stress, MRI with con trast, dy na mic flu oro sco -

py we re and ar th ro sco py ta ken un der sco pe. This pa per de scri bes al so ap pro ach to tre at ment po ssi bi li ties of SLI

in c lu ding cap su lo de sis, sta tic and dy na mic sta bi li za tion with li ga ments and par tial or to tal ar th ro de sis.
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WSTĘP

Nie sta bil ność łó decz ko wa to -księ ży co wa ta (ang.

Sca pho lu na te In sta bi li ty SLI) to sy tu acja, gdy nor -

mal ne sto sun ki ana to micz ne i dy na micz ne po mię dzy

ko ścią łó de czo wa tą i księ ży co wa tą są za bu rzo ne.

W wa run kach fi zjo lo gicz nych dal szy sze reg ko ści

nad garst ka sta no wi funk cjo nal ną jed ność. Ko ści sze -

re gu bliż sze go są zwią za ne ze so bą luź niej, ale funk -

cjo nu ją na dal ja ko ca łość. Sze reg bliż szy ge ne ral nie

po ru sza się ra zem z sze re giem dal szym pod czas zgi -

na nia i wy pro stu, a pod czas od chy le nia pro mie nio -

we go i łok cio we go nad garst ka wy ko nu je ruch po su -

wi sto -zwrot ny. W cza sie chwy tu si ło we go kość łó -

decz ko wa ta „zgi na się dło nio wo”, kość trój gra nia sta

„zgi na się grzbie to wo”, a kość księ ży co wa ta po zo -

sta je w po zy cji neu tral nej. Po przez staw łó decz ko wa -

to -księ ży co wa ty (SLJ) prze no szo ne jest bli sko 80%

ob cią żeń osio wych i skręt nych nad garst ka. Uszko -

dze nie wię za deł sta bi li zu ją cych kość łó decz ko wa tą,

naj czę ściej przy zgię ciu grzbie to wym i od chy le niu

łok cio wym, pro wa dzi do jej nie sta bil no ści zgię cio -

wo -ro ta cyj nej [1,2,3]. Ko lej ność i sto pień uszko dzeń

po szcze gól nych ele men tów wię za dło wych ma wpływ

na ob raz kli nicz ny i me to dy le cze nia SLI. Na le ży

więc roz pa try wać SLI i jej na stęp stwa ja ko ca łe spek -

trum uszko dzeń wię za dło wych i sta wo wych. 

Uraz roz po czy na ciąg zda rzeń okre ślo nych przez

May field`a i John son`a ja ko PPI, tj. po stę pu ją ca nie -

sta bil ność oko łok się ży co wa ta (Pro gres si ve Pe ri lu nar

In sta bi li ty). Ina czej jest w przy pad ku zmian zwy rod -

nie nio wych i/lub za pal nych do ty czą cych wię za deł

łó decz ko wa to -księ ży cow tych, któ rych uszko dze nie

nieko niecz nie mu si pro wa dzić do na ra sta ją cej nie sta -

bil no ści, a ra czej do tzw. DWPS (Dor sal Wrist Pa in

Syn dro me). Zmia ny zwy rod nie nio we i/lub za pal ne

zwy kle nie pro wa dzą do uszko dze nia wię za deł tzw. „ze -

wnętrz nych” (extrin sic in ter cap su lar li ga ments), sta bi li -

zu ją cych kość łó decz ko wa tą po stro nie dło nio wej, tj.

SC (łó decz ko wa to -głów ko wa te), RSC (pro mie nio wo -

-łó decz ko wa to -głów ko wa te), RSL (pro mie nio wo -łó -

decz ko wa to -księ ży co wa te) czy „we wnętrz nych” np.

PTI (w. po przecz ne dło nio we mię dzy kost ne).

DiA gNo STy kA 
i kLA Sy Fi kA CjA

„Skrę ce nie nad garst ka” to naj czę ściej sta wia ne

roz po zna nie w przy pad ku ura zu tej oko li cy, przy nie -

obec no ści wi docz nych zła mań ko ści nad garst ka, śród -

rę cza czy przed ra mie nia. Ob raz kli nicz ny i pra wi dło -

we ba da nie są pod sta wo wym kry te rium roz po znaw -

czym nie sta bil no ści ura zo wej nad garst ka. Wa run -

kiem ko niecz nym dla po sta wie nia po praw nej dia gno -

zy jest zna jo mość pro ble mu, do głęb ne zba da nie cho -

re go i świa do mość kon se kwen cji nie roz po zna nia ura -

zo wej nie sta bil no ści nad garst ka. Oko ło 19 na 100 cho -

rych z ura zem na gdarst ka, przy za sto so wa niu pro stych

me tod ob ra zo wa nia, wy ka zu je po sze rze nie szcze li ny

łó decz ko wa to -księ ży co wa tej, a 2 z nich pre zen tu je

znacz ny sto pień nie sta bil no ści wy ma ga ją cy in ter wen -

cji chi rur gicz nej [4]. Mno gość do stęp nych współ cze -

śnie me tod dia gno stycz nych za chę ca do ich sto so wa -

nia i uła twia po sta wie nie roz po zna nia. Bar dzo istot -

ne jest aby le karz znał ich moż li wo ści i ogra ni cze nia. 

W Kli ni ce Or to pe dii, Trau ma to lo gii i Chi rur gii

Rę ki AM w Po zna niu w la tach 2003 do 2005 dia gno -

zo wa no i le czo no 36 cho rych (10 ko biet i 26 męż -

czyzn) skie ro wa nych do Kli ni ki z do le gli wo ścia mi

bó lo wy mi nad garst ka o „nie zna nej” etio lo gii. Za sto -

so wa no ba da nia nie in wa zyj ne, ob ra zo we: kla sycz ne

ra dio gra my, oce nę dy na micz ną (ki ne ma ty ka) z uży -

ciem te le wi zji RTG, to mo gra fię kom pu te ro wą i to -

mo gra fię re zo nan su ma gne tycz ne go ja ko ba da nia

kla sycz ne i w po łą cze niu z ar tro gra fią sta wu nad -

garst ko we go czy scyn ty gra fią oraz in wa zyj ne, tj. ar -

tro sko pię nad garst ka (Tab. 1).
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Ta b. 1. Za sto so wa nie ba dań ob ra zo wych w dia gno sty ce nie sta bil no ści nad garst ka. (+/++/+++) – dia gno stycz ne; (-)

– nie dia gno stycz ne; (?) – wąt pli wa in ter pre ta cja; po le pu ste – brak wska zań do wy ko ny wa nia ba da nia

Tab. 1. The application of imaging methods in the diagnostics of wrist instability. (+/++/+++) = diagnostic; (-) = non-

diagnostic; (?) = uncertain interpretation; (empty field) = no indication for performing the examination 



I. Kry te ria roz po zna nia [4]:

A. znacz na dys funk cja nad garst ka;

B. nie moż ność prze no sze nia ob cią żeń;

C. nie fi zjo lo gicz na ki ne ma ty ka nad garst ka:

II. Ob ja wy kli nicz ne SLI w okre sie po ura zo wym mo -

gą być nie uchwyt ne i ma sko wa ne przez obrzęk

i krwiak śród sta wo wy. Ból unie moż li wia z ko lei

do kład ne ba da nie kli nicz ne. Z te go wzglę du więk -

szość ura zo wych uszko dzeń SLIL (ang. Sca ph lu -

na te In ter ca la te Li ga ment) jest niezauważona. Na -

le ży pa mię tać, że tzw. gan glion czy li tor biel ga la -

re to wa ta, jest zwy kle ob ja wem pa to lo gii nad garst -

ka, któ ra pro wa dzi do wy twa rza nia znacz nej ilo -

ści pły nu sta wo we go i wzro stu ci śnie nia śród sta -

wo we go. Szcze gól nej uwa gi wy ma ga ją gan glio ny

w oko li cy dło nio wej w miej scu przy cze pu ścię -

gna FCR  – oko li ca sta wów łó decz ko wa to -czwo -

ro bocz nych. W prze wa ża ją cej licz bie przy pad -

ków do kład na dia gno sty ka po twier dza ist nie nie

SLI o róż nym na si le niu przy obec no ści tor bie li

ga la re to wa tej nad garst ka. Wy kład ni ki kli nicz ne

ostre go SLI to:

A. obrzęk, krwiak, za pa le nie bło ny ma zio wej

B. ogra ni cze nie bó lo we za kre su ru chów

C. osła bie nie si ły chwy tu – pró ba chwy tu si ło we go

wy wo łu je ból nad garst ka

D. prze ska ki wa nie i/lub „klik” śród nad garst ko wy

E. tkli wość w rzu cie grzbie to we go wię za dła SLIL

F. te sty pro wo ka cyj ne: sca pho id shift test [5]

i. ma ła spe cy ficz ność ba da nia [6]

ii. uwa ga: u cho rych z wiot ko ścią sta wo wą mo że

wy stę po wać „fi zjo lo gicz ny klik” śród nad garst ko -

wy [7]

iii. ko niecz ne ba da nie po rów naw cze prze ciw ne go

nad garst ka

G. ra dio gra my [8]

i. po ura zo we RTG mo gą nie wy ka zy wać zmian pa -

to lo gicz nych

ii. tech ni ka wy ko na nia ra dio gra mu ma klu czo we

zna cze nie dla pra wi dło wej in ter pre ta cji ob ra zu

[8,9,10]

a) praw dzi wie bocz ne

b) oce na usta wie nia ko ści łó decz ko wa tej i księż co -

wa tej

iii. pro jek cja PA

a) szcze li na SL

• po nad 2 mm szcze li na SL na RTG w po zy cji neu -

tral nej (bez chwy tu si ło we go) [11]

• zna czą ca zmien ność i nie pew ność dia gno stycz na

[12]

• ko niecz ne wy ko na nie RTG prze ciw ne go nad -

garst ka

b) ob jaw ob rącz ko wy (cor ti cal ring sign) – po chy le -

nie dło nio we ko ści łó de czo wa tej

c) skró ce nie ko ści łó decz ko wa tej  – ob jaw zgię cia

dło nio we go i ro ta cji

iv. pro jek cja bocz na

• kąt łó decz ko wa to - księ ży co wa ty > 70° [13]

• po chy le nie grzbie to we ko ści księ ży co wa tej >15°

v. ra dio gra my w po zy cjach wy mu szo nych tzw.

„stre so we”

a) zwięk sze nie szcze li ny SL na zdję ciach AP w chwy -

cie si ło wym (po rów na nie ze zdro wym nad garst -

kiem)

b) zwięk sze nie szcze li ny SL na zdję ciach PA w de -

wia cji łok cio wej nad garst ka

c) moż li wa dy so cja cja SL na zdję ciach bocz nych

przy peł nym zgię ciu dło nio wym

d) car pal stretch test (rtg w cią gu osio wym) do dat ni

przy cał ko wi tych uszko dze niach SLIL [14]

vi. do dat ko we ba da nia ob ra zo we

a) ar tro gra fia trój prze dzia ło wa nad garst ka, naj le piej

pod kon tro lą te le wi zji rent ge now skiej

• ba da nie in wa zyj ne

• ba da nie nie spe cy ficz ne [15, 16]

• ba da nie ma ło przy dat ne ja ko na rzę dzie skri nin go -

we [6,17,18]

b) NMR mo że da wać wy ni ki trud ne do in ter pre ta cji 

– ba da nie zbyt czu łe [19]

• ba da nie sta tycz ne, trud no do stęp ne „na ostro”

• za le ca ne sto so wa nie spe cjal nych przy sta wek do

ba da nia nad garst ka

• du ża zmien ność osob ni cza [20]

• ar tro gra fia w NMR zwięk sza wy kry wal ność per -

fo ra cji czę ści po śred niej SLIL [21]

c) te le wi zja rent ge now ska – ba da nie dy na micz ne

w znie czu le niu

• oce na ki ne ma ty ki nad garst ka [7,22]

• ba da nie moż li we do prze pro wa dze nia w am bu la -

to rium/izbie przy jęć

• za le ca na ki ne ma to ra dio gra fia -re je stra cja wi deo

w ce lu ana li zy po klat ko wej za pi su

• za le ca ny ni sko emi syj ny flu oro skop z urzą dze niem

re je stru ją cym vi deo

d) ar tro sko pia nad garst ka – naj bar dziej efek tyw na

me to da dia gno stycz na [6,16,21,23]

• ba da nie in wa zyj ne

• czę sto nie do stęp ne w izbie przy jęć/am bu la to rium

III.Kla sy fi ka cja nie sta bil no ści łó decz ko wa to -księ ży -

co wa tej [24]

A. Nie sta bil ność ukry ta (Oc cult In sta bi li ty, Pre dy na -

mic In sta bi li ty) [1,3]

i. czę ścio we uszko dze nie wię za dła łó decz ko wa to -

-księ ży co wa te go SLIL

ii. mo że mu to wa rzy szyć uszko dze nie wię za dła pro -

mie nio wo -łó decz ko wa to -księ ży co wa te go (RSL) 

iii. ob cią że nie osio we – chwyt si ło wy na si la ob ja wy

iv. znacz ne osła bie nie si ły chwy tu
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v. spo czyn ko we i wy mu szo ne mo gą nie wy ka zać

pa to lo gii

vi. sko pia rent ge now ska – ba da nie dy na micz ne w znie -

czu le niu zwy kle po twier dza nie pra wi dło wą ki ne -

ma ty kę nad garst ka

B. Nie sta bil ność dy na micz na

i. nie wy dol ne bądź ze rwa ne SLIL [25,26,27]

ii. czę ścio we uszko dze nie wię za deł pro mie nio wo -nad -

garst ko wych (RSL, RSC, LRL, SRL, DRC)

iii. stan dar do we RTG zwy kle bez zmian

iv. RTG w po zy cjach wy mu szo nych (w tym chwyt

si ło wy) zwy kle uwi dacz nia ją pa to lo gie

v. te le wi zja rent ge now ska – ba da nie dy na micz ne

– po twier dze nie nie sta bil no ści

vi. ni ska czu łość ba da nia ul tra so no gra ficz ne go

[28]- 46%

C. Roz stęp łó decz ko wa to -księ ży co wa ty (SLD – Sca -

pho lu na te Dis so cia tion)

i. cał ko wi te ro ze rwa nie SLIL

ii. uszko dze nie wię za deł pro mie nio wo -nad garst ko -

wych (RSL, RSC, LRL, SRL, DRC) [8,24,29,30]

iii. stan dar do we, sta tycz ne RTG uwi dacz nia ją dy so -

cja cję (roz stęp) łó decz ko wa to -księ ży co wa tą

iv. Ter ry Tho mas Sign

D. Grzbie to wa nie sta bil ność mię dzy seg men tar na

(DI SI – Dor sal In ter ca la ted Seg ment In sta bi li ty) [8]

i. zmia ny wtór ne do ty czą wię za deł „ze wnętrz nych

[31]

ii. za bu rzo na sta ty ka – usta wie nie ko ści nad garst ka

(prze su nię cie łok cio we i grzbie to we)

iii. nie od wra cal ne zmia ny w ki ne ma ty ce nad garst ka

iv. po czą tek zmian zwy rod nie nio wych nad garst ka

E. SLAC [32]

i. utrwa lo ne i nie od wra cal ne zmia ny sta tycz ne i dy -

na micz ne nad garst ka

ii. po stęp zmian zwy rod nie nio wych nad garst ka i sta -

wu pro mie nio wo -nad garst ko we go.

ME To Dy LE CZE NiA

IV. Al go rytm po stę po wa nia

i. Nie sta bil ność ukry ta (Oc cult In sta bi li ty, Pre dy na -

mic In sta bi li ty)

a) po stę po wa nie po ura zo we

• unie ru cho mie nie w opa tun ku gip so wym mo że

być sku tecz ne

• sku tecz ne unie ru cho mie nie SLJ uzy ska my 2-3

dru ta mi K

• nie ste roi do we le ki prze ciw za pal ne

• le ki prze ciw o brzę ko we

• fi zy ko te ra pia

b) ar tro sko po we – oczysz cze nie – re po zy cja – sta bi -

li za cja dru ta mi Kir sch ne ra [22,33,34]

• w 67 % da je znie sie nie bó lu

• nie sta bil ność zwy kle nie po głe bia się

• jest to po stę po wa nie za le ca ne w przy pad ku czę -

ścio wych uszko dzeń SLIL i przy prawi dło wej ki -

ne ma ty ce nad garst ka [35]

c) grzbie to wy ze spół bó lo wy nad garst ka [2]

• wska za ny jest de bri de ment (oczysz cze nie) „na

otwar to”

• kon tro la wię za deł i sta bil no ści nad garst ka

• zcio sa nie grzbie to wej kra wę dzi ko ści łó decz ko -

wa tej mo że znieść ból (efekt od ner wie nia)

• sta bi li za cja dru ta mi Kir sch ne ra 

d) kap su lo de za grzbie to wa [3,36]

• nie roz wią zu je pro ble mu sta bil no ści dal sze go bie -

gu na ko ści łó decz ko wa tej, ko rek cja usta wie nia

wąt pli wa

• ogra ni cze nie dło nio we go zgię cia ko ści łó decz ko -

wa tej i nad garst ka

• nie wpły wa na roz kład sił dzia ła ją cych na staw łó -

decz ko wa to -księ ży co wa ty (SLJ)

• za le ca na przy nie pra wi dło wej ki ne ma ty ce nad -

garst ka

• uzy ska no po pra wę w 15/17 przy pad ków [37]

ii. Nie sta bil ność dy na micz na

a) nie kom plet ne uszko dze nie SLIL uwi docz nio ne

w RTG stre so wych

• oczysz cze nie ar tro sko po we i unie ru cho mie nie SLJ

uzy ska my 2-3 dru ta mi Kir sch ne ra

• kap su lo de za grzbie to wa

• sta bi li za cja dy na micz na – prze nie sie nia ścię gien 

b) cał ko wi te uszko dze nie SLIL uwi docz nio ne

w RTG stre so wych

• na pra wa/re kon struk cja SLIL 

• kap su lo de za grzbie to wa [38]

• re kon struk cja SLIL prze szcze pem ty pu kość -tro -

czek -kość (BRB -bo ne -re ti na cu lum -bo ne) [39]

• dy na micz ne prze nie sie nia ścię gien

ii. Dy so cja cja (roz stęp) łó decz ko wa to -księ ży co wa ta

(SL gap, SLD)

a) kap su lo de za grzbie to wa

• mo że być nie sku tecz ne

• nie za le ca na w uszko dze niach za sta rza łych

• w 31/35 pro ce dur do szło do po sze rze nia szcze li -

ny SL [40]

b) re kon struk cja SLIL prze szcze pem ty pu kość -wię -

za dło -kość wraz z kap su lo de zą grzbie to wą

• efek tyw na do 3 lat po ura zie [36]

• mo że dać po gor sze nie w dłuż szym okre sie [41]

• 15/17 cho rych nie za do wo lo nych

• kąt SL nie sko ry go wa ny

c) re kon sr tuk cja wię za dło wa SLIL prze szcze pem

ścię gna z oko li cy nad garst ka [42,43]

• in na cha rak te ry sty ka bio me cha nicz na w po rów -

na niu do SLIL
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• sta bi li za cja/wzmoc nie nie bie gu na ob wo do we go k.

łó decz ko wa tej wg Bru nel le go z uży ciem FCR [41]

• mo dy fi ka cja ma ją ca słu żyć ogra ni cze niu za kre su

zgię cia dło nio we go nad garst ka wy stę pu ją ce mu

w przy pad ku kap su lo de zy [44]

• obie cu ją ce wy ni ki wcze sne

• si ła chwy tu – 65% nor my

d) zrost włók ni sty z za sto so wa niem śru by Her ber ta

[45]

e) re kon struk cja SLIL prze szcze pem kość -tro czek -

-kość nie wy dol ny bio me cha nicz nie, nie na da je

się gdy ist nie je du ży roz stęp łó decz ko wa to -księ -

ży co wa ty (SL gap) [37]

f) re kon struk cja SLIL kom plek sem kość -wię za dło -

-kość (BLB - bo ne -li ga ment -bo ne)

• prze szczep wię za dła kli no wa to -łód ko wa te go

[46,47]

• prze szczep wię za dła głów ko wa to -ha czy ko wa -

tew go (ma wła sno ści bio me cha nicz ne zbli żo ne

do wła ściwo ści re kon stru owa ne go wię za dła SL)

• obie me to dy da ły obie cu ją ce wy ni ki wcze sne

g) za bie gi ar tro de zy śród nad garst ko wej

• ar tro de za STT [48,49]

• du ża licz ba nie po wo dzeń i kom pli ka cji

• ope ra cja dość trud na tech nicz nie [50]

• zmie nia nie ko rzyst nie ki ne ma ty kę nad garst ka

[51]

• wcze sne zmia ny zwy rod nie nio we

• ar tro de za łó decz ko wa to -księ ży co wa ta

• ob cią że nia w SLJ zbyt du że

• w 1/7 wy ko na nych za bie gów uzy ska no zrost kost -

ny [52]

• ko niecz ne re ope ra cje – zmia na spo so bu le cze nia

iii. Grzbie to wa nie sta bil ność mię dzy seg men tar na

(DI SI – Dor sal In ter ca la ted Seg ment In sta bi li ty)

a) za bie gi ar tro de zy śród nad garst ko wej

• ar tro de za SC [53] i SLC [54] da ją lep sze prze nie -

sie nie ob cią żeń niż ar tro de za SL czy SST [49]

• re sek cja ko ści łó decz ko wa tej i ar tro de za 4CF (Fo ur

Cor ner Fu sion) [55,56]

• do bra sta bi li za cja umoż li wia wcze sne pod ję cie

ru chów nad garst ka

• roz wa żyć na le ży rów nież czę ścio wą sty lo idek to -

mię ko ści pro mie nio wej

b) re sek cja sze re gu bliż sze go ko ści nad garst ka (PRC

– Pro xi mal Row Car pec to my) [57,58,59]

• lep szy za kres ru chów nad garst ka i si ła chwy tu

w po rów na niu ze SLAC [60,61]

• za le ca na sty le idek to mia ko ści pro mie nio wej.

PoD SU Mo WA NiE

Wy wiad do ty czą cy me cha ni zmu ura zu, ba da nie

kli nicz ne, pra wi dło wo wy ko na ne ra dio gra my zwy kle

po zwa la ją na po sta wie nie pra wi dło wej dia gno zy,

kla sy fi ka cję ura zu i wdro że nie le cze nia [62]. Przy

znacz nym obrzę ku, bó lu czy wąt pli wo ściach pod czas

ba da nia kli nicz ne go wska za ne jest od ro cze nie roz -

sze rzo nej dia gno sty ki do cza su ustą pie nia ostrych

ob ja wów po ura zo wych (5-10 dni). Za le ca my cza so -

we unie ru cho mie nie (or te za+tem blak), RI CE, za sto -

so wa nie NLPZ i le ków prze ciw o brzę ko wych.

Wśród wy żej wy mie nio nych me tod re kon struk -

cji/sta bi li za cji je dy nie tech ni ka opi sa na przez Bru -

nel le go oraz dy na micz na sta bi li za cja ko ści łó decz ko -

wa tej do ty ka ją pro ble mu sta bi li za cji ko ści łó decz ko -

wa tej po stro nie dło nio wej. Me to da opi sa na przez

Bru nel le go z za ło że nia jest sta tycz ną, pod pór czą sta -

bi li za cją dal sze go bie gu na ko ści łó decz ko wa tej. Do -

tąd nie opu bli ko wa no ba dań na te mat ki ne ty ki i ki ne -

ma ty ki nad garst ka po za sto so wa niu tej me to dy. Dy -

na micz ne tech ni ki sta bi li za cji są na dal w trak cie ba -

dań, jed nak wstęp ne do nie sie nia i pre zen ta cje zjaz -

do we są obie cu ją ce [63]. W Kli ni ce Or to pe dii, Trau -

ma to lo gii i Chi rur gii Rę ki sto su je my za rów no kla -

sycz ne me to dy le cze nia, tj.: kap su lo de zy wg Blatt`a,

sta bi li za cje sta tycz ne i dy na micz ne przy uży ciu ścię -

gien ECRL, ECRB czy FCR. Nad garst ki z za awan so -

wa ną ar tro zą (SLAC) zwy kle są usztyw nia ne – pa -

nar tro de za nad garst ka. 
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