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Léndimet e shtyllés kurrizore jané |éndime serioze
dhe té shpeshta. Kur jané té shogéruara me
Iéndime té palcés kurrizore, pércillen me shkallé
té larté té invaliditetit. Mosha mesatare e traumés
spinale né bazé té statistikave, né boté sotllogaritet
té jeté rreth 43.0 vjet. Dominon dukshém gjinia
mashkullore. Né bazé té shkaktarit, dominojné
Iéndimet né aksidente trafiku, té pércjella nga
rrézimet nga lartésia, 1éndimet né sport dhe
dhuna. Né 10% té rasteve Iéndimi pérfshin mé
shumé se njé nivel, prandaj éshté e réndésishme
gé gjithmoné té ekzaminohet komplet shtylla
kurrizore. Sipas literaturés deri né 25% té rasteve,
shogérohen edhe me Iéndime té palcés kurrizore.
64% e frakturave vertebrale ndodhin né regjionin
lumbal, gjegjésisht né unazat Th12 dhe L1.
Frakturat dhe luksacionet né unazat e gafés té
pércjella me démtim té palcés kurrizore mund
té shkaktojné paralizé té té katér ekstremiteteve
(tetrapleg;ji), deri né arrest respirator dhe vdekje.

Shenjat klinike té Iéndimit té shtyllés kurrizore
pérfshijné dhembje dhe ndjeshméri palpatore
né regjionin e démtuar, instabilitet dhe humbje
e ndjeshmérisé dhe motorikés varésisht prej
shkallés sé Iéndimit. Anamneza dhe ekzaminimi i
miréfillté fizik na orientojné drejt diagnozés. Kéto
Iéndime zakonisht hyjné né kuadér té politraumés
dhe kérkojné trajtim multidisciplinar. Ekzaminimi
pérfshin inspektimin e shtyllés kurrizore duke
kérkuar pranin e edemés, hematomés ose
deformitetit dhe vazhdon me palpimin e
procesuseve spinoze dhe muskujve paravertebralé
duke kérkuar pikén e dhembjeve mé té médha
dhe tonusin e rritur muskulor dhe pérfundon me
ekzaminimin neurologjik. Ekzaminimi neurologjik
pérfshin  sensibilitetin,  funksionin  motorik,
reflekset dhe ekzaminimi rektal.

Ekzaminimet radiologjike jané shumé té
réndésishme né diagnostikimin e léndimeve té
shtyllés kurrizore. Radiografité korrekte té shtyllés
kurrizore duhet té na japin informata pér numrin
e vertebrave, renditjen e tyre dhe ndryshimet té
cilat na béjné té dyshojmé né fraktura.

Katér arsyet bazike pse huqget diagnostikimi i
frakturave té vertebrave gjaté punés né gendrat
emergjente jané: pamundésia pér té realizuar
radiografité e indikuara, radiografité joadekuate,
keqinterpretimi i radiografive dhe rasti kur
radiografia déshton té vizualizojé Iéndimin.

Sot, ekzaminim i zgjedhjes sé& paré pér
diagnostikim té sakté té frakturave té vertebrave
mbetet Tomografia e kompjuterizuar (CT).
Rezonanca magnetike (MRI) na jep té dhéna pér
gjendjen e palcés kurrizore si dhe té kanalit spinal
dhe indikohet gjithmoné kur paraqgiten deficitet
neurologjike pas Iéndimeve té shtyllés kurrizore.
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Figura 1. Radiografia laterale e pjesés lumbale té
shtyllés kurrizore. Rast nga praktika joné klinike.
Pacienti L.A., 1995. Frakturé kompresive e trupit
té vertebrés sé paré lumbale - L1 (tip A1 sipas
AO). Rrézim nga lartésia, pa deficite neurolog-
jike. Eshté trajtuar né ményré konzervative me
korset TLSO.

Né pérgjithési frakturat e vertebrave ndahen né
tipin kompresiv, kur trupi i vertebrés shtypet dhe
merr formén e pykés, tipi komunitiv i frakturés
dhe fraktura luksative. Natyrisht klasifikimi mé
i sakté éshté ai i cili i ndan frakturat edhe né
bazé té regjioneve dhe pér kété né praktikén
toné klinike pérdorim klasifikimin sipas AO (AO
spine classification). Sa i pérket démtimit té
palcés kurrizore tek trauma spinale, ajo mund té
ndahet né 3 shkallé: 1. shkalla e paré - komocioni
i palcés kurrizore (prani e ¢rregullimeve kalimtare
funksionale té cilat térhigen shpejt), 2. shkalla
e dyté - kontuzioni i palcés kurrizore (ku pérveg
ndryshimeve funksionale paragiten edhe
ndryshime patoanatomike né indet e palcés
kurrizore né kuptim té edemés dhe gjakderdhjes),
dhe 3. shkalla e treté - laceracioni (ndérprerja e
ploté ose e pjesshme e palcés kurrizore). Klasifikimi
i shkallés sé démtimit té shtyllés kurrizore mé sé
miré mund té béhet né bazé té kritereve té ASIA/
IMSOP (American Spinal Injury Association and
the International Medical Society of Paraplegia).

Ndihma e paré konsiston né imobilizimin adekuat
dhe transportimin e menjéhershém né gendrén
mé té afért emergjente. Né vendin e fatkegésisé
(aksidentit né komunikacion ose rrézimit nga
lartésia), krahas ekzaminimit sipas principeve ABC
té ndihmés sé paré duhet té kontrollohet edhe pér
Iéndime té shtyllés dhe palcés kurrizore. Vendosja
e té Iénduarit né bazé té forté dhe imobilizimi i
shtyllés kurrizore, me réndési té vecanté té pjesés
cervikale me qgafore té forté pérbéjné bazén e
principeve té ndihmés sé paré. Kur kemi léndim té
palcés kurrizore, duhet té ndérmerren masat
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pér parandalimin e shokut, sepse pér shkak té
paralizés vazomotorike paragitet vazodilatimi
periferik, zvogélimi i shtypjes venoze dhe véllimit
minutor. Triada klinike e shokut neurogjen pérfshin
hipotensionin, bradikardiné dhe hipoterminé.
Nése Iéndimi éshté né nivelin cervikal té shtyllés
kurrizore, mund té paragitet ndérprerja e punés
sé gendrés sé frymémarrjes, prandaj éshté e
nevojshme frymémarrja artificiale.

Figura 2. Llojet e ndryshme té ortozave pér imo-
bilizimin e shtyllés kurrizore: A. Qaforja Philadel-
phia, B. Korseti TLSO, C. Korseti Minerva.

Mjekimi i léndimeve té shtyllés kurrizore.
Léndimet e shtyllés kurrizore mund té trajtohen
né ményré konzervative me ané té pajisjeve
speciale - ortozave té cilat ofrojné imobilizim dhe
stabilitet dhe né ményré kirurgjike. Distorzioni i
shtyllés kurrizore, frakturat e procesuseve spinoze,
frakturat e trupave té vertebrave té padislokuara
dhe pa deficite neurologjike né pérgjithési
trajtohen né ményré konzervative me imobilizim

me ndonjé prej ortozave té mésipérme. Shérimi i
kétyre léndimeve éshté i gjaté dhe i mundimshém
pér pacientin, pérfshin géndrimin pér njé kohé
té gjaté né pozité té detyruar - té shtriré, prandaj
terapia antikoagulante, késhillat dhe udhézimet
nga ana e mjekut jané té domosdoshme. Po ashtu,
terapia fizikale dhe rehabilitimi pas shérimit té
frakturés jané té nevojshme pér rikthim té ploté
né funksionet normale té jetés.

Tek disa lloje té léndimeve si¢ jané frakturat
luksative, tentohet edhe reponimi me ané té
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traksionit. Traksioni cervikal béhet me géllim té
stabilizimit dhe rirenditjes sé pjesés cervikale té
shtyllés kurrizore. Eshté metoda mé e shpejté pér
rritjen e diametrit té kanalit spinal. Relaksantét
muskuloré dhe pozita reversé Tredelenberg
lehtésojné reponimin.

Menaxhimi kirurgjik i frakturave té vertebrave.
Indikacionet pér trajtim kirurgjik t& Iéndimeve
té shtyllés kurrizore pérfshijné: korrigjimin e

deformimit, stabilizimin e shtyllés kurrizore dhe
dekompresionin e elementeve neurologjike.
Frakturat komunitive me fragmente né kanalin
spinal, frakturat luksative, listezat traumatike,
dhe té gjitha Iéndimet tjera gé shogérohen me
deficite neurologjike kérkojné trajtim kirurgjik
me qéllim té dekomprimit té kanalit spinal dhe té
fiksimit té vertebrave. Sot, ekzistojné instrumente
té shumta pér fiksim té vertebrave, qofté me gasje
té pérparme ose té pasme. Edhe né klinikén toné,
frakturat e vertebrave trajtohen me metodat dhe
mjetet mé bashkékohore.

Figura 3. Trajtimi kirurgjik i frakturave té verte-
brave. Rast nga praktika joné klinike. Pacienti me
frakturé té vertebrés L2 éshté trajtuar me ané té
fiksimit té& pasmé té vertebrave lumbale.

Prognoza e Iéndimeve té shtyllés kurrizore
dhe té palcés kurrizore. Pacientét me léndim
komplet té palcés kurrizore né regjionin cervikal
gé nuk pérmirésohen brenda 24 oréve té para
pas pranimit kané gjasé té vogél pér rikthim
sinjifikant té funksioneve (1% deri né 3%).
Megjithaté [éndimet tjera té regjionit cervikal
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kané potencial mé té larté pér pérmirésim
se ato né regjionin torakal ose torakolumbal.
Pacientét me moshé té re pérmirésohen
mé shumé dhe mé shpejt se ata né moshé
té shtyré. Hemorragjia intramedullare
sinjifikon njé rezultat té dobét neurologjik
dhe funksional.

Temat e numrit

Véllimi 3

Referencat:

ubMed] [Cross

njuries
J

trauma

Street J, Hig

D, Poynton AR

e admissions to a

1al Injuries

ulteti | Mjekesise

an Prishtina, Fc

Prishtine, 2019

AC G L

/. AO Spine. https://a

tion.org

47



