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Nowatorskie, przezskorne implanty neurochirurgiczne do stabilizacji
odcinka ledzwiowego kregostupa juz w gorzowskim szpitalu.
Neurochirurdzy z Gorzowa na poczatku marca zastosowali nowa technike
leczenia operacyjnego choroby zwyrodnieniowej kregostupa. To jedne z
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pierwszych tego typu zabiegow w Polsce.

W gorzowskim szpitalu pieciu pacjentom wykonat je dr Piotr Kowalski z Oddziatu
Neurochirurgii i Neurotraumatologii Wielospecjalistycznego Szpitala Wojewdédzkiego
w Gorzowie WIkp.

- Dla czesci pacjentéw, ktérzy majg problemy z odcinkiem ledZzwiowym kregostupa,
a dla ktérych leczenie zachowawcze jest juz niewystarczajace, jedynym sposobem
na pozbycie sie dolegliwosci jest operacja. Sposréd standardowych dostepdéw
operacyjnych (od tytu, boku, przodu lub stosujgc obejscia skosne) istnieje rowniez
dostep wykorzystywany duzo rzadziej, ale rekomendowany ze wzgledu na
biomechanike i anatomie trudnego do zaimplantowania odcinka L5-S1. Przezskérny,
osiowy dostep przedkrzyzowy pozwala nie tylko na usuniecie zdegenerowanego
dysku, ale réwniez na wykonanie dystrakcji przestrzeni miedzytrzonowej, dzieki
czemu uzyskuje sie zmniejszenie cisSnienia w kanale kregowym i uwolnienie struktur
nerwowych od ucisku, najczesciej bedgcego efektem dyskopatii - wyjasnia dr
Kowalski.

Aby dostac sie do kregostupa i okolicy przedkrzyzowej ciecie skérne nalezy wykonac
w okolicy karbu okotoguzicznego. Nastepnie operator musi wytworzy¢ specjalny
tunel prowadzacy do przedniej czesci kosci krzyzowej. Przygotowujgc dojscie
operacyjne neurochirurg powinien zwréci¢ szczegdlng uwage na odpowiednie
naciecie powiezi.

- Uzywajac specjalnych narzedzi dostepowych i upewniajac sie co do poprawnosci
przygotowanego dojscia za pomocg dwuptaszczyznowej fluoroskopii, operator
usuwa zwyrodniaty dysk za pomocg specjalistycznych narzedzi jednorazowego
uzytku. W powstate po dysku miejsce umieszcza sie materiat, ktéry ma za zadanie
przyspieszyc¢ zrost kostny. Nastepnie w utworzony kanat roboczy, zabezpieczony
tulejg, wprowadza sie osiowy implant miedzytrzonowy AxiaLIF, ktéry nie tylko
stabilizuje, ale rowniez ma za zadanie wytworzenie dystrakcji przestrzeni
miedzytrzonowej, zapewniajgc tym samym odtworzenie korzystnego balansu
strzatkowego pacjenta. Metoda stabilizacji dedykowana jest do odcinka L4-L5-S1
kregostupa - zdradza szczegéty dr Kowalski.

Niewatpliwg zaleta zastosowania metody z wykorzystaniem srub osiowych Axialif 1L
jest czas trwania operacji. Doswiadczonemu chirurgowi samo wprowadzenie Sruby
osiowej zajmuje ok. 15 minut. Cata operacja trwa nie dtuzej niz godzine, czyli o
potowe krécej niz np wykonywana metoda Alif z dojsScia zaotrzewnowego
przedniego przez brzuch. Jest tez bardziej bezpieczna od tradycyjnej, podczas ktérej
odstania sie duze naczynia krwionosne (zyty, tetnice biodrowe, aorte, czy zyte
gtéwng dolng).

Przeciwwskazaniem do zastosowania tej metody u pacjentéw z choroba
zwyrodnieniowg kregostupa sg uwarunkowania anatomiczne, przebyte operacje w
zakresie miednicy mniejszej, rozlegte zabiegi przewodu pokarmowego oraz zabiegi
w zakresie kohcowego odcinka przewodu pokarmowego.
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Zabieg wykonywany jest technikg matoinwazyjng z uzyciem specjalistycznych
narzedzi dostepowych. Operator musi jednak sScisle przestrzegac procedury krok po
kroku i nie moze poming¢ zadnego z poszczegdlnych etapéw operacji. Z uwagi na
to, ze dostep operacyjny jest niewielki czesto nie ma mozliwosci skorygowania juz
podjetych krokéw operacyjnych. Efekty pracy obserwujemy dzieki sSrédoperacyjnej
fluoroskopii, czyli obrazie przeswietlenia widocznym na ekranie monitora urzadzenia
RTG - dodaje dr Kowalski.

Poza krétkim czasem operacji zaletg tej metody jest tez minimalne krwawienie,
mata rana operacyjna i mata blizna pooperacyjna, a pacjent juz na drugi dzieh po
operacji moze wyjs¢ do domu.

Przy wykonywaniu pierwszych zabiegéw z uzyciem Sruby osiowej Axialif 1L dr
Kowalski korzystat ze wsparcia dr n. med. Petera Durnego z Bratystawy -
autorytetu w zakresie chirurgii kregostupa, ktéry Sruby osiowe Axialif stosuje od lat i
ma na swoim koncie ponad 100 takich operacji.

Informacja: Wielospecjalistyczny Szpital Wojewddzki w Gorzowie WIkp. Sp. z o.o.
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