Dupuytrenova kontraktura, Dupuytrenava choroba, palmarni fibromatoéza, benigni palmarni
fibromataza.

je benigni postiZzeni ruky, pfi kterém dochdazi k zbytnéni a svrasténi vaziva ve dlani (palmarni
aponeurdzy), kdy vznikaji vazivovych ,,uzl(“ (zatvrdlin) ve dlani, ¢i pruhl, které pfechazeji na prsty a
zpUsobuji kontraktury prstd az do drapovitého postaveni. Pficina postizeni neni znama. Vyskytuje se
Castéji u muza zvlasté u kurakd, diabetikl (cukrovkard), alkoholikd, ¢i téZce manualné pracujicich. Je
prokazana rodinna zatéz. U téchto pacientld dochazi ke zméné kolagenu typu I., kterym je palmarni

fascie tvorena, na typ lll., ktery se kontrahuje.
PFiznaky

Pacient vétSinou pfichazi pro ,zatvrdliny” v oblasti dlané, které jsou nepfijemné pfi Gchopu
predmétd. Casto dochazi k tvorbé pruhtl z dlané na prsty, které v té3ich stadiich brani narovnani
prstu. Posud pacient nevyhledd osetreni, dochazi k vyrazné kontrakture prstl , nej¢astéji 4. nebo 5.
prstu, kdy dojde k jeho vyraznému ohnuti a ztuhnuti kloubu v ohnuti. Pruhy mohou byt i na dalsi

prsty véetné palce.

Terapie

Konzervativni (bez operacni ) Ié¢ba je jen omezena a spociva v dlahovani prstl, ¢imz branime vzniku
kontraktur. V soucasné dobé prichdazi na ¢esky trh nova terapie pomoci klostridiové kolagendzy, cozZ
je injekce enzymu do kontrahovaného pruhu, ktery je plsobenim enzymu rozrusen a pak je mozné
kontrahovany prst druha den natahnout.

K operacni terapii jsou indikovani pacienti, u kterych jiz nejde pro konstruovany pruh prst natdhnout.
Pokud neni kontraktura neni doporuéeno operovat, nebot po odstranéni zbytnélého pruhu maze
dojit k aktivaci nemoci na dalsi prsty a dochazi k recidivé kontraktury.

Dalsi metodou jiz ponékud invazivnéjsi, je tzv. fasciotomie, kdy se pomoci jehly prerusi pruh fascie
kontrahuijici prst. V ptipadé, je kontraktura vyrazna, provadi se odstranéni uzl( ¢i pruh klasickou
otevienou operaci, kdy je nékdy tfeba provésti uvolnéni kontraktur kloub(. Jsou-li kontraktury
velké ¢asto chybi kiiZe k pikryti vzniklého defektu je tieba pfikryt jej kGZi z jiné lokalizace. Casto je
také treba prsty, kde bylo tfeba vyrazného natazeni fixovat dlahou. Po operaci je vidy nutné nosit
ruku ve zvysSené poloze (nad uUrovni srdce) aby nedochazelo k rozvoji otoku a zhorseni hojeni.
Operace Dupuytrenovy kontraktury byva komplikovana poruchou hojeni kilize, zvlasté u tézkych
kontraktur. Rizikovou skupinou jsou i diabetici a zvlasté kuraci.



