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Ievads. Apaksejo ekstremitaSu funkcijas novertéSana pacientiem videja termina péc politraumas
dod iesp€ju planot pacientu talaku arstéSanu un rehabilitacijas pasakumus. Apakséjo ekstremitaSu
funkcijas traucejumu analizei iespéjams izmantot ka klinisko izmekleSanu, ta ari 3-D instrumentalo
gaitas analizi (IGA).

Darba merkis. Novertét apaksejo ekstremitasu funkciju pacientiem ar apaksejo ekstremitasu
traumu sekam péc parciestas politraumas.

Materials un metodes. Tika veikta retrospektiva materiala analize 154 pacientiem péc poli-
traumas ar kustibu un balsta aparata traumam, kuri no 2008. lidz 2010. gadam bija arstejuSies Rigas
Austrumu kliniskaja universitates slimnica “Gailezers” un Traumatologijas un ortopédijas slimnica.
Apak3ejo ekstremitaSu funkcija analizeta 34 pacientiem ar vismaz vienu apak$ejas ekstremitates vai
iegurna traumu (17 sievietes, 17 virieSi, 23-59 gadi, videjais vecums 39,5 gadi) 12-41 meénesi pec poli-
traumas (Ilevainojumu smaguma skalas punkti 9-48, videja vertiba 20,7; Jaunas ievainojumu smaguma
skalas punkti 17-48, videja vertiba 25,9). Siem pacientiem tika veikta kliniska kustibu apjoma un
muskulu spéka testéSana un IGA Rigas Stradina universitates Rehabilitacijas fakultates Rehabilitologijas
pétnieciskaja laboratorija NRC “Vaivari”. Pacientu kliniskas izmekléSanas un gaitas analizes parametri
salidzinati ar kontroles grupas minétajiem parametriem.

Rezultati. Petijuma ieklautajiem 34 pacientiem bija 86 apakS$€jo ekstremitasu traumas, 7 asoci-
etas apaksejo ekstremitasu traumas un 62 citu anatomisko apvidu traumas. 29 pacientiem bija vairak
neka viena apaks$ejas ekstremitates trauma. 26 pacientiem bija apaksejas ekstremitates un / vai iegurna
trauma viena puse, 8 pacientiem bija ari otras apaks€jas ekstremitates trauma.

Minetajiem pacientiem, kuriem tika analizeta apak$e€jo ekstremitasu funkcija, vienu gadu péc
politraumas ievainotajai vai vairak ievainotajai apaksejai ekstremitatei, kliniski izmekl€gjot, bija samazi-
nata fleksija, abdukcija, addukcija, areja un iek$eja rotacija guzas locitava, kustibas pedas un subtalara
locitava, kustibu veicoSo muskulu spéks visas tris apaksejas ekstremitates lielajas locitavas, un IGA
konstateta palielinata iegurna noliece uz priekSu, samazinata guiZas locitavas ekstensija un cela loci-
tavas maksimala fleksija, salidzinot ar attiecigo ekstremitati kontroles grupai (p < 0,05). Pacientiem,
kuriem nebija ievainota otra apak$eja ekstremitate, IGA konstatéts, ka ari neievainotajai ekstremitatei
nozimigi samazinata cela locitavas maksimala fleksija un palielinata minimala fleksija, salidzinot ar
kontroles grupu (p < 0,05), ka ari palielinata iegurna noliece uz priekSu un samazinats guzas locitavas
kustibu apjoms gaitas cikla laika (p > 0,05).

Secinajumi. Pacientiem péc politraumas ar apakSejo ekstremitaSu traumu sekam ir apaksejo
ekstremitasu funkcijas traucejumi, kurus var diagnosticet, tikai izmantojot IGA.

RSU ZINATNISKA KONFERENCE
2013. gada 21. un 22. marta

|
|



