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IIpMrofHoOCTL 30HOTPaPMM B PEHTreHOAMarHocTukKe OpPIOLIHOM MOJIOCTH
- y rnapaJjM30BaHHBIX BOJBLHBIX

Utility of Zonography in Roentgenodiagnostics of the Abdominal Cavity in
Paraplegic Patients

Wzrost czestotliwo$ei urazoéw rdzenia i kregostupa, ktéremu najczes-
ciej towarzyszy bezwlad konczyn dolnych, a w nastepstwie dlugotrwate
przebywanie w !6zku, problemowi prawidlowego rozpoznania nastepstw
urazéw nadaje szczegblne znaczenie, gdyz majg one bezposredni wpltyw
na proces rehabilitacyjny tego rodzaju chorych. Z procesem tym zwia-
zana jest bowiem szczegblna sklonnoéé do tworzenia sie zlogow wapien-
nych w ukladzie moczowym oraz patologicznych zwapnien okolostawo-
wych. Z do$wiadczenia wiadomo, ze istnieje pewna liczba os6b, u ktérych
nawet najbardziej staranne przygotowanie do badania rentgenologiczne-
go jamy brzusznej nie prowadzi do pozgdanych wynikdéw rozpoznawczych.
U os6b z bezwladem konczyn poprawne przygotowanie do badania w za-
sadzie nie wchodzi w rachube, a rownocze$nie u nich wlasnie bardzo cze-
sto zlogi te wystepujg. W zwiazku z tym osiagniecie prawidlowego rozpo-
znania przy wystepowaniu tych schorzen jest wyjatkowo utrudnione
(7, 12).

W badaniach zastosowano technike grubych warstw przekroju (zono-
grafie), ktéra zwigksza odsetek prawidlowych rozpoznan w poréwnaniu
z danymi, jakie uzyskuje sie na podstawie standardowych zdje¢ jamy
brzusznej. Ocene przydatnosci zonografii dla celow diagnostycznych opar-
to na podstawie analizy materialu obejmujgcego 58 chorych obojga plci,
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nia, jakg badana osoba otrzymuje, jest zatem nizsza niz podczas wykony-
wania wielokrotnych przekrojéw tomograficznych.

Celem wyeliminowania cieni jelit nakladajgcych sie na zarysy nerek
nalezy stosowaé¢ maly kat wychylenia, nie przekraczajacy 8°. Patologicz-
ne zwapnienia w czesciach miekkich powstajg w 4—16 tygodniu od chwi-
li urazu (9, 11). Bywajg przypadki, ze pojawiajg sie dopiero po 23 mie-
sigcach (6). Czestosé ich waha sie¢ w granicach 5—50% badanych (9, 10).
W naszym materiale obserwowaliSmy wystepowanie zwapnien i skostnien
w 33% przypadkéw. Zwapnienia te powstajg w wyniku zaburzen funkeji
nerek i1 przemiany materii. Pojawiajg sie jako delikatne, czesto obustron-
nie wystepujgce cienie, widoczne w postaci rozlegltych skostnien, czesto
umiejscowionych w otoczeniu stawu biodrowego i kolanowego (ryc. 3).
Wystepowanie tego rodzaju zmian stanowi przeciwwskazanie do stosowa-
nia ruchéw biernych i ¢wiczen, ktére moga prowadzi¢ do progresji skost-
nien.

Zwapnienia patologiczne i kamica z jednoczesng osteoporozg koséca sg
wyrazem zaburzen gospodarki mineralnej. Zlogi te moga by¢ szczegdlnie
niebezpieczne, gdyz chorzy nie odczuwajg i nie sygnalizujg dolegliwosci
w poczgtkowym stadium. Z czasem prowadzg one do nieodwracalnych
uszkodzen migzszu nerek. W zwigzku z tym zmiany chorobowe u os6b
z bezwladem konczyn dolnych nalezy traktowaé powaznie. Zastosowanie
zonografii w rozpoznawaniu powiklan okazalo sie bardzo wskazane.
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PE3SIOME

MeTonq 30HOrpad®MM B PEHTTEHOAMATHOCTHKE OpPIONINOI IIOJIOCTH, aBTOPLI IPU-
MeHuy 58 GOJBHBLIM, HOTEPSABIUMM [OABUIKHOCTL B pe3yJibTaTe NapajiMda HUIKHUX
KOHEYHOCTe!], B GOJIbIIMHCTBe CJIyYaeB NapajiMiy HACTYIMI II0CJe TDPAaBM CHMHHOTO
Mo3ra.

Biarozaps 30HOrpaMMaM, TIONy4YeH BBICIIMIA MPOLEHT TOYHLIX IUArHO30B ype-
TEpOJUTMA3a, IO CPABHEHMIO C AMATHOCTUMYECKMMM BO3MOMKHOCTAMM CTaHAAPTHBIX
PEHTTEHOJIOTMUECKMX CHMMKOB GPIOLLIHOM IOJIOCTH, IPOBEAEHHBIX AJA CPAaBHEHUA ¥ TeX
xKe caMmbix 58 GOJBHBIX.

SUMMARY

The authors used the zonographical technique in roentgenodiagnostics of the
abdominal cavity in 58 patients with paraplegia generally caused by damages of
the spinal cord. From the zonographs obtained a higher percentage of correct dia-
gnosis of nephrolithiasis was reached than from the standard radiological plains
of the abdominal cavity in the same patients.



