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StreSz�cze�nie�

Wstęp.�Pier wot na re kon struk cja ścię gien zgi na czy pal ców rę ki, któ rych uszko dze nia są wy ni kiem wie lot kan ko wych ob ra żeń
rę ki nie za wsze jest wy ko nal na. Pro ble mem sta je się wła ści we uspraw nia nie sta wów pal ców po zba wio nych moż li wo ści wy ko ny -
wa nia ru chu czyn ne go. W prak ty ce re ha bi li ta cyj nej brak jest przy ję tej jed no li tej dok try ny po stę po wa nia w te go ro dza ju przy pad -
kach. Au to rzy po stu lu ją ob ję cie me to dą szy no wa nia dy na micz ne go, słu żą cą do do le cza nia ze spo lo nych ścię gien zgi na czy, tak że
pal ców, któ rych uszko dzo ne ścię gna prze wi dzia no do re kon struk cji wtór nej. 

Ma�te�riał�i me�to�dy.�Ba da niem ob ję to 39 pa cjen tów le czo nych w Pod od dzia le Re plan ta cji Koń czyn Szpi ta la Św. Ja dwi gi Ślą -
skiej w Trzeb ni cy, któ rzy zgło si li się w okre sie 10-14 ty go dni po ura zie w ce lu ope ra cji wtór nej re kon struk cji uszko dzo nych w licz -
bie 1-3 ścię gien zgi na czy pal ców. Wśród pa cjen tów by ło 27 męż czyzn i 12 ko biet w wie ku od 19 do 60 lat, śred nio 39,5 lat, wy -
od ręb nio no spo śród nich dwie gru py. W gru pie I (24 pa cjen tów) pro wa dzo no po ura zie uspraw nia nie pal ców po zba wio nych ścię -
gien zgi na czy w opar ciu o me to dę szy no wa nia dy na micz ne go; w gru pie II (14 pa cjen tów) pal ce te uspraw nia no w spo sób tra dy -
cyj ny, tj. mo bi li zu jąc sta wy za po mo cą rę ki nie usz ko dzo nej.

Wy�ni�ki. W gru pie II stwier dzo no uby tek cał ko wi te go ru chu bier ne go (TPM) pal ców pod da nych oce nie o 75,65° (~29%) w sto -
sun ku do gru py I. 

Wnio�ski. Za sto so wa na me to da wy ka zu je znacz ną sku tecz ność w utrzy ma niu mak sy mal ne go za kre su ru chu bier ne go pal ców,
ko niecz ne go dla prze pro wa dze nia wtór nej ope ra cji re kon struk cyj nej ścię gien zgi na czy. 

SuM�Ma�ry

Back�gro�und.�Pri ma ry re con struc tion of fle xor ten dons le sions re sul ting from se rio us hand mu ti la tions is not al ways po ssi ble.
This cau ses pro blems in the re ha bi li ta tion of fin ger jo ints that are una ble to per form ac ti ve fle xion. The re is no ge ne ral ly ac cept-
ed ap pro ach to such ca ses. The au thors used a dy na mic splin ting re gi men to tre at fin gers with unre pa ired fle xor ten dons qu ali -
fied for se con da ry re con struc tion.

Ma�te�rial�and�me�thods.�Our re se arch in vo lved 39 pa tients tre ated in the De part ment Limb Re plan ta tion at St. Ja dwi ga's Ho -
spi tal in Trzeb ni ca, Po land, who had be en re fer red for fle xor ten don re pa ir (from 1 to 3) in se con da ry re con struc tion. The ti me
from the pri ma ry ope ra tion ran ged from 10 to 14 we eks. The re we re 27 men and 12 wo men, ran ging in age from 19 to 60 years
(ave. 39.5), di vi ded in to two gro ups. 24 pa tients (gro up I) had the ir fin gers mo bi li zed by dy na mic splin ting me thod, whi le in 14
pa tients (gro up II) no spe ci fic re gi men of re ha bi li ta tion ap plied: the pa tients mo bi li zed the ir fin gers with the ir unim pa ired hand. 

re�sults.�The loss of to tal pas si ve mo tion of fin ger jo ints was up to 75.65° (~29%) gre ater in gro up II.
conc�lu�sions.�The me thod ap plied is ve ry ef fec ti ve in ma in ta ining a wi de ran ge of pas si ve mo tion in fin ger jo ints, which is es -

sen tial for se con da ry fle xor ten don re con struc tion.
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WSTęP

Cięż kim wie lot kan ko wym ob ra że niom rąk, bę dą -
cym naj czę ściej wy ni kiem dzia ła nia na rzę dzi me cha -
nicz nych, ta kich jak: pi ły tar czo we, ma szy ny rol ni -
cze, pra sy itp., to wa rzy szą uszko dze nia ścię gien zgi -
na czy pal ców (śzp), zwy kle naj cięż sze go stop nia III-
IV [1,2,3]. Przy ję tą dok try ną po stę po wa nia jest w tych
przy pad kach ich pier wot na re kon struk cja. W sto sun -
ko wo rzad kich przy pad kach, gdy re kon struk cja ta ka
jest nie wy ko nal na (cał ko wi te wy rwa nie, zna czny uby -
tek dłu go ści ścię gna), co do ty czyć mo że po je dyn cze -
go lub kil ku ścię gien, cho ry jest kwa li fi ko wa ny do
re kon struk cji wtór nej w po sta ci 2-eta po wej pla sty ki.
Za bieg ten jest moż li wy do prze pro wa dze nia do pie ro
po ustą pie niu ob ja wów za pal nych i wy go je niu zmian
miej sco wych, co wy stę pu je nie wcze śniej jak po upły -
wie 3 mie się cy [4,5,6]. W tej sy tu acji szcze gól ne go
zna cze nia na bie ra ko niecz ność utrzy ma nia mak sy -
mal ne go za kre su ru chu (bier ne go) sta wów pal ca\ów,
po zba wio nych moż li wo ści ru chu czyn ne go. Li te ra tu -
ra me dycz na do ty czą ca po ope ra cyj ne go uspraw nia -
nia pal ców rę ki, w któ rych nie zre kon stru owa no ścię -
gien zgi na czy jest ubo ga [5,7]. Au to rzy pod ję li ten
pro blem w ni niej szej pra cy.

MA TE RiAł i ME To Dy

Ba da niami ob ję to gru pę 39 pa cjen tów (27M, 12K)
w wie ku 19-60 lat (śr. 39,5) le czo nych w Pod od dzia -
le Re plan ta cji Koń czyn Szpi ta la im. Świę tej Ja dwi gi
w Trzeb ni cy okre sie 2001-2004, z po wo du cięż kich
wie lot kan ko wych ob ra żeń rę ki, w tym śzp (II-V),
któ rych uszko dze nia zo sta ły do ko na ne w stre fach ana -
to micz nych II-IV wg Nig sta (Ryc. 1) [4]. Wspo mnia -
ne ob ra że nia mia ły cha rak ter zło żo ny, we wszyst kich
przy pad kach nie usz ko dzo ny po zo stał jed nak apa rat
wy prost ny pal ców. Ob ra że nia spo wo do wa ne zo sta ły
po przez dzia ła nie urzą dzeń ta kich jak: ma szy ny rol -
ni cze (siecz kar nie, mię dlar ki itp.) – 13 pa cjen tów, pi -
ły tar czo we – 12, he blar ki – 5, in ne – 9 (ta śmo cią gi,
mie szar ki mię sne, itp.). Licz ba uszko dzo nych śzp
wy no si ła od 1 do 3.

Pod da nych oce nie pa cjen tów po dzie lo no na dwie
gru py: ba da ną i kon tro l ną (Ta be la 1 i 2). W pierw szej
zna la zło się 25 pa cjen tów (8K, 17M), w wie ku 19
– 60 lat (śred nia 38,6 lat), ope ro wa nych pier wot nie
w Od dzia le. U pa cjen tów tych nie uda ło się zre kon -
stru ować pew nej licz by (1-3) spo śród uszko dzo nych
śzp, bądź też wy ko na ne ze spo le nia ule gły ro zej ściu
we wcze snym okre sie po ope ra cyj nym (do 14 dni).
U wszyst kich cho rych tej gru py wdro żo no po stę po -
wa nie uspraw nia ją ce w po sta ci szy no wa nia dy na -
micz ne go ścię gien wg Kle iner ta [4,5,6,8,9]. Ty po wy
dla tej me to dy wy ciąg gum ko wy za mo co wa no na
wszyst kich pal cach, tak że tych, któ rych ścię gien nie
zre kon stru owa no. Cho rzy po opusz cze niu od dzia łu
pro wa dzi li sa mo dziel ne ćwi cze nia wg in struk ta żu
(zgod nie z wy mo ga mi me to dy Kle iner ta) przez
okres 6 ty go dni, a na stęp nie po usu nię ciu or te zy wy -
ko ny wa li ru chy czyn ne o suk ce syw nie zwięk sza nym
za kre sie. Pal ce po zba wio ne ścię gien zgi na czy cho rzy
uspraw nia li po upły wie okre su szy no wa nia w spo sób
ty po wy, dą żąc do utrzy ma nia naj więk sze go za kre su
ru chów bier nych sta wów.

Dru gą gru pę sta no wiło 14 pa cjen tów (4K, 10M)
w wie ku 23-49 lat (śred nia 39,5 lat), któ rzy do zna li
po dob nych w cha rak te rze i lo ka li za cji ob ra żeń śzp.

Jabłecki J. i wsp., Usprawnianie palców ręki po uszkodzeniu ścięgien zginaczy

Tab. 1. Sta ty sty ka opi so wa po mia rów za kre su ru chów bier nych pal ców rę ki u cho rych w gru pie ba da nej
Tab. 1. Descriptive statistics for measurements of range of motion in the fingers of the patients in the experimental group group I)

* – róż ni ce zna mien ne sta ty stycz nie: p<=0,001
** – sta ti sti cal si gni fi can ce when: p<=0,001

Ryc 1. Stre fy uszko dze nia wg Nig sta
Fig. 1. Nigst's flexor tendon zones



519

Cho rzy ci by li pier wot nie za opa try wa ni po za Od -
dzia łem. Po ope ra cji uspraw nia niem ty pu szy no wa -
nia dy na micz ne go ob ję to wy łącz nie ścię gna zre kon -
stru owa ne. Pal ców po zba wio nych w wy ni ku ura zu
apa ra tu zgię cio we go nie ob ję to żad ną okre ślo ną me -
to dą uspraw nia nia, za le ca jąc je dy nie cho rym ich uru -
cha mia nie za po mo cą rę ki nie usz ko dzo nej. 

Cho rzy z obu grup zgło si li się w cza sie 10-14 ty -
go dni po ura zie (śred nio 12,3 tyg.) na Od dział z za -
mia rem pod da nia się za bie go wi ope ra cyj ne mu w za -
kre sie prze wi dzia nych do wtór nej re kon struk cji śzp.
Prze pro wa dzo no przy tej oka zji po mia ry ru cho mo ści
bier nej pal ców w obu gru pach. Wy ni ki po mia rów
pod da no ana li zie sta ty stycz nej.

Ob li cze nia sta ty stycz ne wy ko na no w pro gra mie Sta -
ti sti ca v. 5,1. Część uzy ska nych wy ni ków nie mia ła roz -
kła dów nor mal nych (test W Sha pi ro-Wil ka był istot ny),
dlatego też za sto so wa no te sty nie pa ra me trycz ne: test
U Man na-Whit neya i test ko lej no ści par Wil co xo na.

Ce lem pra cy jest oce na sku tecz no ści przy go to wa -
nia pal ców rę ki do wtór nej re kon struk cji śzp w opar ciu
o me to dę szy no wa nia dy na micz ne go wg H. Kle iner ta.

Wy ni Ki

Cał ko wi ty za kres ru chu bier ne go (to tal pas si ve
mo tion) – TPM sta wów pal ców po zba wio nych apa -
ra tu zgię cio we go, pod da nych uspraw nia niu ty pu szy -
no wa nia (gru pa I, ba da na) był we wszyst kich przy -
pad kach cho rych więk szy niż pal ców nie uspraw nia -
nych w opi sa ny po wy żej spo sób (gru pa II, kon tro l na)
(Ta be la 1,2). Śred nia war tość TPM okre ślo na dla obu
ana li zo wa nych grup cho rych (TPMśr I, TPM śrII),
by ła w gru pie I więk sza o 75,65° (~29%) niż w gru -
pie II (TPM śr I > TPM śr II). Stwier dza ny uby tek
bier ne go za kre su ru chu był naj więk szy w za kre sie
sta wów dal szych mię dzy pa licz ko wych (aDIP), śred -
nio o 26°, a naj mniej szy w za kre sie sta wów śród ręcz -
no pa licz ko wych (aMP), śred nio o 22°. Na le ży pod -
kre ślić, że po rów na nie za kre sów ru chu w gru pie ba -
da nej i kon tro l nej przed te ra pią nie wy ka za ło róż nic
istot nych sta ty stycz nie (p<=0,05 – test U Man na-
Whit neya) – gru py wyj ścio wo nie róż ni ły się.

DyS KU SJA

Utrzy ma nie moż li wie jak naj więk sze go za kre su
ru cho mo ści bier nej pal ców rę ki, w któ rych śzp ule gły
uszko dze niu sta no wi isto tę przy go to wa nia cho rych
do ope ra cji na praw czej [4,6,10]. Na pro stą za leż ność
po mię dzy wyj ścio wym tj. przed ope ra cyj nym za kre -
sem ru chu bier ne go sta wów pal ców rę ki – TPM, a wy -
ni kiem prze pro wa dzo nej re kon struk cji wy ra ża ją cym
za kres uzy ska ne go ru chu czyn ne go TAM (to tal ac ti -
ve mo tion) zwra ca uwa gę więk szość au to rów [4,6,
9,10]. Kro kiem mi lo wym w za kre sie re kon struk cji śzp
sta ła się wpro wa dzo na przez H. Kle iner ta w 1973 r.
me to da szy no wa nia dy na micz ne go, umoż li wia ją ca
za cho wa nia nie wiel kie go po śli zgu ścię gna zgi na cza
(gli ding ef fect) pod czas wy ko ny wa nia ak tyw ne go,
za bez pie czo ne go or te zą ru chu wy pro stu pal ca i bier -
ne go, re gu lo wa ne go na pię ciem gum ki, ru chu zgię cia
sta wów pal ca [1]. O ile me to da szy no wa nia dy na micz -
ne go spo so bem Kle iner ta sta no wi obec nie po wszech -
nie przy ję tą me to dę do le cza nia po ope ra cyj ne go cho -
rych, po prze pro wa dzo nej re kon struk cji śzp uszko -
dzo nych w stre fie II -V (wg Nig sta), to pal ce, w któ -
rych ścię gien nie uda ło się pier wot nie zre kon stru ować
bądź też re kon struk cja ta się nie po wio dła (wcze sne
ro zej ście ze spo le nia) po zo sta wia się za zwy czaj „sa -
mym so bie” nie obej mu jąc ich wspo mnia ny mi wy żej
ćwi cze nia mi wy cią go wy mi [12].

Cho rzy po cięż kich wie lot kan ko wych uszko dze -
niach rę ki i pal ców (ta cy by li przed mio tem ba dań),
trud no pod da ją się pro ce so wi uspraw nia nia, wszel ki
bo wiem ruch, na wet pal ców nie usz ko dzo nych wią że
się z re ak cją bó lo wą. Prze dłu ża ją ce się go je nie ran
pro wa dzi do „oszczę dza nia ru cho we go” pal ców, co
skut ku je czę sto utrwa lo nym ubyt kiem ru cho mo ści
pal ców, na wet tych uszko dzo nych je dy nie po wierz -
chow nie [1,7,13,14]. Rza dziej pod kre ślo ną, do dat ko -
wą ko rzyst ną, stro ną ww. me to dy jest, wy ni ka ją ca
z przy gię cia (na gum ce) pal ców, na tu ral na dąż ność
cho re go do ich sta łe go pro sto wa nia.

Ten wła śnie aspekt wzię li pod uwa gę au to rzy
wdra ża jąc po stę po wa nie przy ję te do le cze nia zre kon -
stru owa nych śzp w od nie sie niu do pal ców, któ rych

Jabłecki J. i wsp., Usprawnianie palców ręki po uszkodzeniu ścięgien zginaczy

Tab. 2. Sta ty sty ka opi so wa po mia rów za kre su ru chów bier nych pal ców rę ki u cho rych w gru pie kon tro l nej
Tab. 2. Descriptive statistics for measurements of range of motion in the fingers of the patients in the control group (group II)

* – róż ni ce zna mien ne sta ty stycz nie: p<=0,05
** – sta ti sti cal si gni fi can ce when: p<=0,05
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ścię gien nie re kon stru owa no. Wszy scy uspraw nia ni
cho rzy po sia da li uszko dze nie do ty czą ce wy łącz nie
stro ny dło nio wej rę ki i pal ców, tym sa mym spraw ny
apa rat wy prost ny umoż li wiał pro wa dze nie ćwi czeń
oma wia nych spo so bem. W tym wy pad ku jed nak je go
wy łącz nym ce lem by ło za cho wa nie peł nej ru cho mo -
ści sta wów pal ców, utrzy ma nie wła ści wej ela stycz -
no ści ele men tów włók ni stych apa ra tu sta wo we go.
W obu gru pach rzu ca się w oczy brak cho rych z nie -
zre kon stru owa nym ścię gnem zgi na czem dłu gim
kciu ka (FPL). Prio ry tet, ja ki sta no wi dla chi rur ga od -
two rze nie peł nej funk cji ru cho wej kciu ka, na wet
kosz tem funk cji in nych pal ców spra wia, że przy pad -
ki po zo sta wie nia ścię gna zgi na cza dłu gie go kciu ka
do re kon struk cji wtór nej na le żą do rzad ko ści [10]. Po -
nad to, od mien ne wa run ki bio me cha ni ki ru chu kciu ka
wy klu cza ją moż li wość po rów ny wa nia wy ni ków
uspraw nia nia, jak i re kon struk cji uzy ski wa nych w tym
za kre sie z ana lo gicz ny mi wy ni ka mi do ty czą cy mi pal -
ców dłu gich [5,15].

Wszy scy pa cjen ci gru py I po sia da li uszko dzo ne
i zre kon stru owa ne śzp, któ re z za ło że nia uspraw nia -
no me to dą szy no wa nia dy na micz ne go. Wy ko ny wa -
nie ana lo gicz nych ćwi czeń pal ca mi po zba wio ny mi
apa ra tu zgię cio we go po dej mo wa li więc cho rzy
w spo sób nie ja ko na tu ral ny – wy ko nu jąc ruch wy pro -
stu wszyst ki mi pal ca mi uszko dzo nej rę ki. Ćwi cze nia
te (w or te zie) cho rzy kon ty nu owa li po opusz cze niu
od dzia łu przez okres 6 ty go dni. Na stęp nie roz po czy -
na li czyn ne ru chy zgię cia pal ców ze zre kon stu owa -
ny mi śzp oraz ty po we ćwi cze nia bier ne pal ców po -
zba wio nych apa ra tu zgię cio we go [16,17].

Po przez za sto so wa nie opi sa ne go wy żej spo so bu
ćwi czeń uzy ska li śmy zwięk sze nie licz by wy ko ny wa -
nych przez pa cjen ta ru chów pal ca (śred nio ok. 10-12/
go dzin na do bę). Licz ba ta jest nie osią gal na za po mo -
cą ty po wej mo bi li za cji sta wów pal ca z uży ciem rę ki
zdro wej (pa cjent ab sor bu je do ćwi czeń obie rę ce).
Cho rzy nie od czu wa ją ja kiej kol wiek uciąż li wo ści
wy ni ka ją cej ze sto so wa ne go te go spo so bu uspraw -
nia nia, gdyż jest ona na tu ral nym roz sze rze niem ćwi -
czeń o do dat ko wy pa lec/ce.

Za ob ser wo wa ny nie rów no mier ny uby tek za kre su
ru chu bier ne go w po szcze gól nych sta wach pal ców
wy da je się zro zu mia ły, je śli wziąć pod uwa gę, że
u czę ści cho rych za cho wa na zo sta ła moż li wość zgię -
cia sta wów aMP pal ców w opar ciu o mię śnie gli sto -
wa te i mię dzy kost ne i w za kre sie tych sta wów uby -
tek ru chu był wła śnie naj mniej szy. Nie bez zna cze nia
wy da je się rów nież po zo sta wać fakt, że sta wy te, ja -
ko naj więk sze ze sta wów pal ców, w naj więk szym
stop niu sku pia ją na so bie uwa gę pa cjen ta, sta jąc się
głów nym obiek tem wy ko ny wa nych przez nie go ćwi -
czeń uspraw nia ją cych.

Stwier dzo na więk sza ru cho mość (TPM) pal ców
rąk cho rych z gru py I, śred nio o ~29%, w po rów na -
niu z pal ca mi pa cjen tów gru py II, tj. tych, u któ rych
nie sto so wa no „szy no wa nia” prze ma wia za uzna niem
przed sta wio ne go w pra cy spo so bu uspraw nia nia po -
ope ra cyj ne go uszko dzo nych pal ców rę ki, w któ rych
nie zre kon stru owa no apa ra tu zgię cio we go na po stę -
po wa nie „z wy bo ru”.

Wnio SEK 

Me to da uspraw nia nia po ope ra cyj ne go pal ców rę -
ki po zba wio nych apa ra tu zgię cio we go, wy ko rzy stu -
ją ca za sa dy szy no wa nia dy na micz ne go wg Kle iner ta
sta no wi w za kre sie utrzy ma nia ru cho mo ści bier nej
pal ców ko rzyst ną al ter na ty wę wzglę dem in nych, sto -
so wa nych w tych przy pad kach, me tod uspraw nia nia.
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