Rehabilitacija nervus ulnarisa Vojta
metodom nakon transkondilarne
frakture lijevog humerusa

Rehabilitation of injured nervus ulnaris
by Vojta method, because of transcondylar
left humerus fracture
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Ordinacija za fizikalnu medicinu i rehabifitaciju

Djetak s nepunlh pet godina padom s bicikla slomio lijevu nadlakticu
26.5.2016, sbog Cega primarne zbrinut u OB Blelovar, Iz statusa: lzraen de-
formitet i patolofka mobilnost. Rtg: prelke priviemene imobilizacie: Ganskondi
farna fraktura lijevog humerusa sa dislokacijom ulomaka za vide od Sirine kosti.
Konzilijarni kirurg iste Ustanove navodi kako je ruka topla a puls arterije radijalis
se ne pipa sa sigurnoscu te konzultira Nadsluzbu Djedje klinike u Zagrebu,
odakle zamolbom upuduju dijete na Zavod za Djedju kirurgiju KBC Rebra 27.5,
gdje boravi do 30.5.2016. Po primitku, u opcoj anesteziji, udini se manualna
repozicija i osteosinteza Kirschnerovim Zicama, uz sadrenu imobilizaciju a na
rtg-u se ustanovi zadovoljavajudi polozaj frakturnih ulomaka i osteosintetskog
materijala. Na kontroli 3.6.2016, nade se kako je lakat edematozan uz deficit
senzibilizacije i pokreta na petom prstu — moguca lezija nervus ulnarisa. Na
kontroli 17.6 2016, na rtgu vidijivo dosta kalusa te je izvadena Kirschnerova
Zica uz preporuku fizikalne terapije. Na kontroli 12.8.2016, lakat je pokretljiv
sirmetri¢no, nema deformacija, no zaostaje motoricka aktivnost malog prsta.
Vidljiva hipotrofija ¢itave ruke. Neurografski nije zamijeéena aktivnost ulnarisa,
te se vjerojatno radi o njegovu odtecenju na razini pleksus brahijalisa. Na EMN-
Gu od 15.8.2016, ne dobije se odgovora na proksimalnu i distalnu stimulaciju
ulnarisa pa se odustaje ispitivanjem iglenim elektrodama zbog izostanka voljne
kontrakcije, te se preporuca Vojta terapija. Na EMNG od 15.92016, vidljivo
pobolj§anje uz preporuku vijezbanja po Vojti. Na kontroli 9.12,2016, nakon
fizilkalno torapije u tijekom vite od dva mjosoca i pobolj§anja EMNG nalaza,
kirurg zaklju¢uje kako je kirursko lijeenje zavrieno. Ne EMNGu od 17.11.2016,
i dalje poboljganje, uz preporuku kontrolnog EMNGa za 6 mjeseci. Na zadnjem
EMNGu od 18.1.2018, n.ulnaris lijevo u usporedbi s prolim nalazom gotovo u
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potpunosti urednih neurografskih vrijednosti, uz jo§ primjetno izrazenu polifa-
ziju krivulje. Zaklju¢no, Vojta metoda je neophodna u rehabilitaciji traumatskih
o$tecenja perifernih Zivaca svake ustanove.
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