Endoprotézy kloubii prsti ruky (proximalni interfalangealnich kloubii -
PIP a metakarpofalangealnich kloubi -MCP) Obr. 1.

Pric¢iny poskozeni drobnych kloubu ruky.

Poskozeni kloubii prstt ruky je v disledku pourazovach stavi (intraartikuldrni zlomeniny,
poskozeni vazil), stavy po infektech a degenerativni poskozeni (artroza). Samostatnym

problémem je poskozeni téchto kloubtli u revmatiki, kde jsou Casto tyto klouby zniceny.

Soucasny stav:

Moznosti oSetieni PIP kloubii:

1. V soucasné dobé pii posSkozeni PIP kloubu prstu ruky je mozné pouzit silikonové
endoprotézy kloubu, ktera ale vyrazn¢ omezuje pohyb v PIP kloubu. Jeji nevyhoda je
kromé¢ omezeni pohybi v kratké Zivotnosti, kdy po cca 8 letech dochazi k ,,rozlamani‘
endoprotézy a nutnost vymeény coz vede k dalSimu omezeni pohybu.

2. Dalsi moznosti je artrodéza kloubu, kdy se sesroubuje PIP kloub, coz vede ke ztraté
pohybu, ale pacient je bez bolesti. Tento vykon je definitivni a vyrazné omezuje

funkeci ruky, kdy pacient nedovte prst do dlang.

MozZnosti oSetfeni MCP kloubii:

1. Stejné& jako u PIP kloubti je moZné pouZit silikonové endoprotézy kloubu, ktera ale
vyrazn¢ omezuje pohyb v MCP kloubu. Jeji nevyhoda je kromé omezeni pohybli
v kratké zivotnosti, kdy po cca 8 letech dochazi k ,,rozlamani“ endoprotézy a nutnost
vymény coz vede k dal§imu omezeni pohybu.

2. Dalsi moznosti je tzv. interpozitni atroplastika kloubu, kdy se resekuji kloubni plochy
poskozeného kloubu a v§iva se ¢ast kloubniho pouzdra: Nevyhodou je vzdy zkraceni
prstu, omezeni pohybt a ztrata pevnosti uchopu prstu, nebot’ chybi opora kloubnich
ploch.

3. Artrodézu MCP kloubu neni mozné provést, nebot’ by prst kompletné ptiSel o funkci

(tréici kolik).



OSetieni kloubii u revmatikii:

Protoze jde vétSinou o poskozeni vétsiho mnozstvi kloubd, kde nejsou destruovany jen
kloubni chrupavky, ale 1 vazy, preferuji se vétSinou artrodézy a silikonové implantaty.
Revmatici vzhledem k onemocnéni nevyzaduji tak dobrou funkei prstti ruky. Dale pfi

komplexnim feSeni se funkce ruky vzdy vyrazné zlepsuje.
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