Rozstépy obliceje

Rozstépy obliceje vyrazné ovliviuji vzhled, vyzaduji komplexni a dlouhodobou IéCbu (rozstépy + pfevodni vada
sluchu, porucha redi, poruchy dentice aj.). Lé¢ba pacientd s rozstépovou vadou je v Ceské republice komplexni a
multidisciplinarni. V roce 1964 byl zalozen geneticky registr, ktery v soucasnosti obsahuje vice nez 4500 rodin.

Embryologie

Horni ret se vyviji splynutim medidlnich nosnich vall a maxilarnich valQ. Pri poruse ve splynuti téchto vall v 5
tydnech gestace vznika rozstép rtu. Patro se vyviji ze dvou zaklad{d - z primarniho a ze sekundarniho patra.
Sekundarni patro vznika splynutim lateralnich patrovych vybézkd (maxildrnich vall) mezi 8. a 12. tydnem gestace
a tvori zaklad tvrdého a mékkého patra v oblasti za foramen caecum. Primarni patro tvori zaklad premaxily.
Roz8tép primitivniho patra zahrnuje rozétép rtu a rozstép alveolu.!t!

{2 Podrobnéjsi informace naleznete na strankach Vyvoj obliceje, Vyvoj faryngového aparatu.

Etiopatogeneze

= Patfi mezi nejcastéjsi kongenitalni malformace,

= podminény multifaktoridlné s vyraznym podilem dédi¢nosti,

m exogenni faktory: virdzy (rubeola, chripka), toxoplasméza, CMV, hypervitaminéza A + D, nékterd ATB,
(tetracykliny, erytromycin), néktera antidiabetika + antiepileptika, kortikoidy, RTG zéareni, drogy, organicka
rozpoustédla a jiné teratogeny.

Podil pric¢in vzniku:

= VNITRNi DEDICNA DISPOZICE - okolo 20 % pacient(

= ZEVNI PRICINY - okolo 10-15% pacientd

= KOMBINACE PRICIN - asi 60-70 % pacientd, kdy se dédi¢na dispozice projevi az plsobenim kombinace zevnich
pricin

® rasové rozdily: nej¢astéji u Japoncl a bilé rasy, nejméné u americkych ¢ernoch,
= rozstép rtu + celisti: porucha splyvani maxilarniho + nazomedidlniho vybézku,
= rozsStép patra: deficit fuze plotének (hypoplazie / porucha horizontalizace).

Klasifikace

Typické rozstépy obliceje

Rtu (cheiloschisis),

rtu + celisti (cheilognathoschisis),

patrové izolované (pal/atoschisis, téz uranoschisis),
celkové (cheilognathopalatoschisis).

2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Typické rozstépy obliceje.

Atypické rozstépy obliceje

= PFi¢né,

= horni stfedni (nosu, horniho rtu, horniho rtu s defektem mezicelisti),

= dolni stfedni (dolniho rtu, dolniho rtu + celisti), —

= Sikmé (rtu + tvare, tvare + dolniho vicka, s rozstépem patra Unilateralni roz&tép rtu u 19mési¢niho

typickym + atypickym). chlapce
2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Atypické rozstepy obliceje.
Prenatalni diagnostika

RozStép rtu Ize snadno zobrazit pfi vhodné pozici obli¢eje plodu pfi prenatéinim ultrazvukovém vySetreni ve 2.
trimestru. RozStép patra obvykle neni mozné pomoci ultrazvuku diagnostikovat (nékdy Ize zachytit atypicky rozsah
pohybu jazyka pfi laterdinim pohledu).t?!

Terapie
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Definitivni feseni je nutné odlozit do doby ukonceni rlstu ¢elisti. Tym odbornikd zajistujici terapii pacienta s
rozstépem rtu a patra se sklada z plastického chirurga, ortodontisty, logopeda, psychologa, maxilofacialniho
chirurga, otolaryngologa, genetika, pediatra, stomatologa a socidlniho pracovnika.

Ortodontickou Ié¢bou se v idedlnim pripadé dosahne korekce. To se bohuzel velmi ¢asto nedafi a je tfeba pacienta
rehabilitovat proteticky (zejména u pacientl s celkovymi rozstépy). Pro protetickou IéCbu je nutny priznivy tvar,
postaveni a rozmér alveolarnich obloukd, a mdze byt zahdjena az po ukonceni rdstu pacienta.

Neinvazivni 3D analyza je nedilnou soucdsti pldnovani protetické |é¢by pokud jde o jeji stabilitu. Davd ndm novy
pohled na rist a rozvoj Celisti v konkrétnich fazich |é¢by a pomaha rozhodovat o posloupnosti a nacasovani terapie.

Chirurgicka lécba

Zakladni ¢asovani operaci
Rekonstrukce rtu a nosu |od 2. dne Zivota
Rekonstrukce patra od 6 mésicl
Doplnéni kosti do Celisti | pfi vymeéné zubd
Dalsi operace dle nutnosti

Neonatalni operace rtu jsou bé&znou praxi v CR od roku 2005 v Détské nemocnici
Brno. DalSim centrem, které operuje rozstép rtu po narozeni je FNKV Praha.

Rozstép rtu

= Sesiti k(iZze, sliznice a svaloviny rozstépeného rtu + rekonstrukce
nosni spodiny + uzavreni pripadného rozstépu celisti,

= cil: rekonstrukce vsech tk. rozstépeného rtu se zachovanim Kupidova
luku,

= ret operovat do 6 mésicl véku,

= U oboustrannych rozstépl co nejdriv obnovit m. orbicularis oris,

= problémem reseni deformaci nosu.

Jizva po operaci rozstépu rtu a patra - 5letd
divka

Rozstép patra

= Cilem uzavreni mékkého + tvrdého patra proti nosni dutiné,

= Casny uzavér mékkého patra —» nacvik redi,

= operace spociva v suture patra ve 3 vrstvach (sesiti nosniho mukoperiostu, svalll mékkého patra a oralniho
mukoperiostu) + prodlouzeni rekonstruovaného patra jeho retropozici (priznivé ovlivituje kvalitu reci),

= sekundarni operace: prodlouzeni nosni prepazky u oboustrannych rozstépt, implantace kosti do Celisti,
korekce nosu, prodlouzeni patra tzv. faryngofixaci aj.

Kazuistika

Pacient J. V. se narodil 3.8.1990, z fyziologické gravidity.

Pfed narozenim byla stanovena diagndza cheilognahtopalatoschisis I. sin., po narozeni potom kombinace
vrozenych srde¢nich vad nazyvanych Fallotova tetralogie, pri pozdéjsim pribéhu Ié¢by byla diagnostikovana také
alergie na penicilin.

Ve 14 mésicich pacient podstoupil chirurgické uzavreni rozstépu rtu. K pomérné pozdnimu reSeni defektu prispéla
zejména vrozend srdecni vada komplikujici moznosti oSetfeni v driveéjSim veéku.

V 5 letech véku byla zapocata ortodonticka terapie snimatelnym aparatem - modifikaci patrové desky dle pribéhu
terapie. Ve stejném véku byla provedena plastika rozstépu tvrdého patra. Vestibulonasalni komunikace, kterd se u
pac. objevila po uzavéru rozstépu patra byla chirurgicky uzavrena v 10 letech. VSechny chirurgické vykony byly
provadény v antibiotické cloné pro béznou prevenci endokarditidy. V roce 2003, ve 13 letech pacienta, byla
ukoncena lé¢ba snimatelnym ortodontickym aparatem.

Vzhledem k tomu, Ze ortodonticka lIécba neprinesla pozadované vysledky, bylo pristoupeno k chirurgickému reseni
laterdlné zkrizeného skusu a v lednu 2005, ve 14 a pll letech pacienta, byla provedena maxilotomie v linii Le Fort I,
peroperacné fixovan aparat Hyrax a nasledné docileno otdlenim Sroubu aparatu rano a vecer o 1/4 otacky posunu
Celisti v transverzalnim sméru o0 8 mm. Od 15 do 18 let byl pacient podroben terapii fixnim ortodontickym
aparatem (RothGv krouzkovy aparat). V roce 2005 a 2008 byly opakované provadény odbéry kostnich stépd z kycle
resp. retromoldrového prostoru a augmentovany do rozstépového defektu.

Ortodonticka ani chirurgickd terapie nevedla ke kone¢nému vysledku, poskytla vSak podminky pro zhotoveni
stabilni protetické prace. Rodi¢dm pacienta bylo navrzeno uzavreni mezery loco 22 pomoci implantatu a protetické
korunky nebo zhotovenim fixniho mistku v rozsahu 11-24. Zvolena byla rehabilitace pomoci fixniho
celokeramického mustku.
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Na pocatku roku 2009 bylo pristoupeno k protetické rehabilitaci pacienta - pod dohledem anesteziologa
nabrouseny zuby 11, 21, 23, 24 na fixni mUstek, odevzddn mdstek provizorni, zhotoveny modely, a nakonec
odevzdan celokeramicky fixni mlstek v rozsahu 11-24. Vzhledem k tomu, Ze pri Usmévu pacient odhaloval i
gingivu, je soucasti fixniho mdstku i modelovana gingivalni ¢ast.

Priibéh celé terapie byl peclivé dokumentovan zhotovovanim rtg snimkl a sadrovych modeld. Celkem bylo v letech
1991, 1998, 2006, 2008, 2009 zhotoveno 5 sadrovych modell horni celisti a patra. Modely byly vyhodnocovany
klasickym mérenim transversalniho rdstu celisti i pomoci pocita¢ové digitalizace po naskenovani modeld skenerem.
Pro toto méreni byly jako referen¢ni body vyuzity hroty do¢asnych a stalych Spi¢akl (rozmér 3-3). K vizualizaci
rlstovych zmén a zmén v postaveni jednotlivych zub( v dllezitych ¢asovych bodech 1é¢by bylo pouzito prekryvani
obrazl naskenovanych modell zhotovenych v uvedenych letech. Jednim z téchto ddlezitych bodd 1é¢by je stav
pred a po palatoplastice, kdy dochdzi jak ke zméné transverzalniho rozmeéru (uzavreni rozstépové stérbiny) tvrdého
patra, tak ke zméné pozice zubl (zde pozice zubu 55, u kterého doslo po chirurgickém zékroku k mezidlnimu
posunu). Individudlni vyvoj pacienta byl dale srovnavéan s kontrolni skupinou 147 zdravych chlapcd ve véku 3-19 let
a se skupinou 89 pacientl z kliniky plastické chirurgie FNKV. U pacientl s CLP ve 3 letech véku je rozmér 3-3
prakticky stejny jako u zdravé populace. Po plastice tvrdého patra ve véku 4-5 let vSak nastava vyznamné zizeni
zpUsobené chir. zdkrokem. Do 16 let véku se rozmér 3-3 zvysuje diky intenzivni ortodontické terapii. Finalni
protetickd |é¢ba zvysuje transversalni rozmér o dalsi cca 2 mm. Aby bylo mozno zhodnotit také plosné zmény na
patre a Celisti, ne jen vybrané transversalni rozméry, byla pouzita 3D morfometrickd analyza FESA. Log-linearni
interpolace plosnych zmén vede k vytvoreni barevné mapy, které graficky a barevné znazornuje rlistové zmény.
Plochy s nejvétsim rlistovym potencidlem jsou znazornény rdzovou a s nejmensim potencidlem modrou barvou.
Metoda FESA byla u pacienta J. V. vyuZzita v rozmezi 7-17 let véku. V pr@béhu této periody se zménila nejen sirka
patra, ale i jeho vyska.

Odkazy
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Souvisejici ¢clanky

Typické rozstépy obliceje
Atypické rozsStépy obliceje
Dutina ustni

Dutina nosni

Vyvoj obliceje

Externi odkazy

Chirurgie rozstépl (http://stastny-usmev.cz/operace/)

Ortodoncie rozstépd (http://stastny-usmev.cz/ortodoncie-2/)

ORL lécba (http://stastny-usmev.cz/orl-2/)

Development of the Face and Palate (video) (https://www.youtube.com/watch?v=iLbqzTIZ6yA)

Face Development in the Womb - Inside the Human Body: Creation - BBC One (video) (https://www.youtube.co
m/watch?v=wFY_KPFS3LA)

= RozStépové centrum pfi klinice plastické a estetické chirurgie Fakultni nemocnice U Sv. Anny v Brné. Prehled
chirurgickych metod u rozstépovych vad [online]. [cit. 2016-07-07]. <http://www.rozstep.cz/prehled-
chirurgickych-metod-a-nove-trendy-lecby-rozstepu-patra/>.
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