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Epidemiologie kraniocerebralnich poraneni v detskem veku

Albright 1999: - KCP je nejCastéjsi priCina smrti u déti

- prevalence 7000 deti/rok v USA

Nahlovsky 2006: - KCP u déti do 1 roku je 3. nejCastejSi priCinou smrti
u deti starsich 1 roku nejCastéjsi pricinou smrti

- KCP + spinalni poranéni tvoii v CR vice nez 27%
vSech détskych urazu



Specifika kraniocerebralnich poraneni v detskem veku

Faktory urcujici specificnost KCP u déti:

Nezraly nervovy systém v procesu myelinizace, proliferace gliovych bunék
a integrity hematoencefalické bariéry

Van &4

relativné hladsi baze lebni



Kraniocerebralni poranéeni v detském véku

1. Poranéni skalpu - zvySené riziko hemoragického Soku




Kraniocerebralni poranéeni v detském véku

2. Fraktury kalvy

a) linearni




Kraniocerebralni poranéeni v detském véku

2. Fraktury kalvy

b) impresivni
- ping pong fracture
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2. Fraktury kalvy

b) impresivni
- tristiva fraktura - otevrena, s nebo bez dilacerace dury
- zavrena




Kraniocerebralni poranéeni v detském véku

Kazuistika ¢.1

- 11 lety chlapec
- pri sankovani naraz do stojiciho viaku
- porucha veédomi, rozsahle trzne rany na hlave a obliCeji,
iIntubace, rizena ventilace
- CT mozku: oteviena impresivni fraktura frontalné,
lacerace sinus sagitalis superior, cerebralni kontuze
vpravo frontalné, fraktura nosnich kustek

- akutni operace: kraniotomie, elevace kostnich fragmentd,
sanace kontuzniho loziska,
plastika splavu a tvrde pleny



Kazuistika ¢.1




Kazuistika ¢.1
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Kazuistika ¢.1 - pooperacni prubéh:

5. pooperachi den extubace
prechodny lehky organicky psychosyndrom

bez loziskové neurologické symptomatologie

Kontrola po 3 mesicich:
subjektivhé bez obtizi

neurologicky nalez v norme
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Kazuistika €. 2

- 13 lety chlapec
- pad fotbalové branky na hlavu
- porucha vedomi, rozsahla trzna rana na hlavé P vilevo,
intubace, fizena ventilace
- CT mozku: oteviena impresivni fraktura P vlevo,
dilacerace dury a mozku, cerebralni kontuze P vlevo,
kontuzné hemoragické lozisko BG vlevo
traumatické SAK

- akutni operace: kraniotomie, elevace kostnich fragmentd,
sanace kontuzniho loziska,
plastika tvrdé pleny
ICP Cidlo
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Kazuistika €. 2 - pooperacni prubéh:

- 7. pooperacni den extubace
- tézka pravostranna hemiparéza
- rozvoj apalického syndromu

- intenzivni RHB |éCba
- po roce pretrvava organicky pychosyndrom

- expresivni faticka porucha
- pravostranna hemiparéza stredniho stupne
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2. Fraktury kalvy

- rostouci fraktura (leptomeningealni pseudocysta)
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rostouci fraktura (leptomeningealni pseudocysta)
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3. Fraktury baze lebni

- rhinorea nebo otorea




Likvorea

Abnormalni komunikace mezi subarachnoidealnim prostorem
a nosni dutinou nebo tympanomastoidealnim prostorem.

Defekt normalni bariery mezi CNS a zevnim prostiedim,
ohrozujici infekci CNS.

Etiologie je v 90% traumaticka.

Podminky pro vytok likvoru:

- ruptura arachnoidey a dury
- kostni defekt baze lebni
- dostatecny tlakovy gradient likvoru



Likvorea

Déleni dle mista vytoku likvoru:

- rhinorea
- otorea

- unilateralni
- bilateralni

Déeleni dle doby vzniku a trvani vytoku likvoru:

- Casna (do 48 hodin)
- pozdni (tydny aZz mésice po traumatu)
- recidivujici



Likvorea

Klinické vysetreni:
- otorea, rhinorea

- zevni znamky traumatu (brylovy hematom)

- neurologické pfiznaky postiZzeni hlavovych nervu
(anosmie, hypakuza, paréza licniho nervu, amauréza)

- priznaky infekce (meningealni syndrom)

Biochemickeé vysSetreni:

- specificky test stanovenim pritomnosti beta2-transferinu

- starSi metoda stanoveni hladiny glukézy, bilkoviny a chloridu



Fraktury baze lebni

|||||

Predni jamy lebni

Stfedni jamy leb

Zadni jamy lebni



- 4 leté dévcCe, tupé poranéni hlavy
- otorea vpravo, periferni paréza n. VIl vpravo
- konzervativni |é¢ba, rehabilitace

- vymizeni otorey do 48 hodin
- vyrazné zlepsSeni parézy n. VIl vpravo za 4 mésice



- 15 leta divka, srazena autem
- koma, krvaceni s primési likvoru z nosu, ust, pravého zvukovodu




Akutni operace
(kraniotomie, evakuace epiduralniho a subduralniho hematomu,
plastika baze pfedni jamy lebni)

Lumbalni likvorova drenaz



- vymizeni otorey a rhinorey po operaci
- normalizace neurologického nalezu






Akutni operace
(kraniotomie, elevace kostnich fragmentu)



- vymizeni otorey vlevo do 5 dni
- normalizace neurologického nalezu
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4. Extrakranialni krvaceni

a) kefalhematom - obvykle porodni trauma

- subgalealni
- subperiostalni

Po¢ty pacientil s porodnim kefalhematomem
osetfenych na KDCHOT FN Brno
v obdobi /2003 - XII/2006

- _ Punktovani pac.

_~~ Operovani pac.

Rok 2003 2004 2003 2006
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Kefalhematom — punkce a evakuace

Pocet punkci kefalhematomu v obdobi
1/2003 — XI11/2006

Pocet punkei Pocet pacienti
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Kefalhematom osifikovany
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Kefalhematom osifikovany




Kefalhematom osifikovany — operacni reseni




Kefalhematom osifikovany — operacni reseni




Kefalhematom osifikovany — pooperacni stav
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4. Intrakranialni krvaceni

a) epiduralni hematom




a) epiduralni hematom




a) epiduralni hematom




a) epiduralni hematom infratentorialnée




epiduralni hematom infratentorialné — operacni reseni




epiduralni hematom infratentorialné — operacni reseni

Park bench position



epiduralni hematom infratentorialné — operacni reseni

Concord position
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4. Intrakranialni krvaceni

b) subduralni hematom — akutni
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4. Intrakranialni krvaceni

b) chronicky subduralni hematom - subduralni efuse
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b) subduralni efuse

0‘* g\ A; h - punkce pres VF
e 2

7 - trepanace a evakuace
- zevni drenaz SD prostoru
- SD peritonealni shunt

tiff
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4. Intrakranialni krvaceni

c) subarachnoidealni krvaceni
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4. Intrakranialni krvaceni

d) intracerebralni krvaceni
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4. Intrakranialni krvaceni

e) intraventrikularni krvaceni
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5. Cerebralni kontuze

PF
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6. Komoce mozku

- v anamnéze bezvédomi
- zvraceni
- amnézie
- spavost

Diagnostika

Neurologické vySetreni
RTG Ibi

Terapie

Observace za hospitalisace
Klidovy rezim na luzku 24-48 hodin
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7. Difuzni axonalni poranéni

Klasifikace DAP podle NTCDB z r. 1992

L. - Negativni nalez na CT

- Subarachnoidealni prostory normalni Sirky
- Maly (<Smm) presun stifedo¢arovych struktur

II. - Absence velké (>25¢m?) hyperdenzni nebo heterodenzni léze
(nitrolebi miiZe obsahovat cizi télesa, fragmenty kosti aj., zobrazujici se
jako malda loZiska nebo loZiska s nizsi denzitou)

- Subarachnoidealni prostory ziZené nebo zaniklé

1L - Ostatni jako IT

- V&tsi (>5Smm) presun stiredo¢arovych struktur

1v. - Ostatni jako ITI
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8. Battered child (syndrom tyraného ditéte)

- viceCetné fraktury, retinalni krvaceni, podkozni hematomy,
chronicky SD hematom

9. Shaken baby (tfesené dité)

- drobné hemoragie hlubokych struktur
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10. Bodna poraneni

Kazuistika ¢. 3

- 11 lety chlapec
- pri hre poranén dratem do pravé temporalni krajiny
- thned bezvédomi, intubace, fizena ventilace

- CT mozku: penetrujici impresivni fraktura T vpravo,
horizontalné probihajici kontuzné hemoragicky kanal
hemocefalus, pneumocefalus

- akutni operace: kraniotomie, elevace kostnich fragmentd,
sanace kontuzné hemoragickych lozisek,
plastika tvrdé pleny



Kazuistika ¢. 3
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Kazuistika ¢. 3 - pooperacni prubéh:

- 9 pooperacni den extubace

- pretrvavajici porucha védomi

- kvadrupyramidova symptomatologie s levostrannou prevahou,
organicky psychosyndrom

- intenzivni RHB a lazenska Iécba

- po roce pretrvava organicky pychosyndrom
- levostranna hemiparéza stredniho stupne
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11. Strelna poranéni
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12. Se€na poranéni
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13. Pokousani




