Abstrakt

Ukel studie: Cilem studie je analyza vysledkt rekonstrukénich operaci brachialniho plexu
v Masarykové nemocnici v Usti nad Labem v letech 2012-2023. Prace byla zaméfena na
soubor pacientll operovanych technikou nervovych transferti. Kromé klinickych vysledkt byla
zkoumana pfitomnost neuroplasticity pomoci monitorace pooperacnich synkinez a hodnoceny

faktory, na kterych piitomnost neuroplasticity zavisi.

Metodika: Celkem bylo u 21 pacienti provedeno 34 proximalnich nervovych transferii pro
obnovu abdukce ramene, zevni rotace a flexe v lokti. Hodnoceni vysledkli probéhlo minimalné
3 roky od operace, posuzovany byly vysledna svalova sila, rozsah pohybli, Malletova Skala,
kvantifikace bolesti, vysledky elektrofyziologického vySetfeni a pfitomnost ¢i nepfitomnost
synkinez mezi donorem a recipientem. Zaznamenano bylo také subjektivni hodnoceni vlivu
snizeni funkce na bézné denni aktivity vcetné praceschopnosti (DASH). Vysledky byly

statisticky zpracovany.

Vysledky: Z 34 neurotransfert dosahlo 20 sily M3 a vétsi (58,8 %), 5 transfert sily M4 a vétsi.
Vymizeni synkinez a prokazatelnd samostatna volni aktivace recipientu byla zaznamenéna u
10 neurotransfert (29,4 %). Pomoci korela¢ni analyzy byla nalezena piima zdvislost mezi
¢asnou (do 6 mésicti od operace) reinervaci a vyslednou svalovou silou (Rs = 0,528) a nepfima
zéavislost mezi svalovou silou a DASH skore (Rs = - 0,510). Neprokazali jsme zavislost
pfitomnosti neuroplasticity na véku, poctu provedenych transfert ani ¢asu ani lateralité. Jediny
nalezeny faktor nepfimé zavislosti byl v naSem souboru interval mezi poranénim a ¢asem

operace (Rs = - 0,500).

Zavér: Vysledek operace brachidlniho plexu nezahrnuje pouhé hodnoceni vysledné svalové
sily, ale je nutno posuzovat i dalsi faktory, mezi které patii i rozsah pohybu, bolest, subjektivni
hodnoceni funkce koncCetiny a nervova plasticita. Pravé ta je predpokladem znovuziskéani

nezavislé volni kontroly nad konc¢etinou po provedeném nervovém pienosu.



