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Bellova obrna, tieZ nazyvand idiopatickd paralyza tvdre, je jednym z najbezZnejsich typov perifér-
nej paralyzy tvdre a jej konkrétna pricina nie je zndma. Slabost a ochabnutie tvdrovych svalov je
hlavnym priznakom a zdroven moéze byt sprevdadzand dalsimi inymi ako sd bolesti usi, suchymi
ocami, hyperlakrimdciou, poruchou chuti, suchostou v Ustach alebo hyperakuziou. Zdavaznost
symptomov sa u jednotlivych pacientov lisi a je zndme, Ze priblizne 29% pacientov ma ndsledky,
12% malo mierne nasledky, a u 4% pretrvali vazne ndsledky.

Nasledky Bellovej obrny vratane synkinézy, ochabnutiu svalov tvdre a syndromu slzenia sa zvy-
cajne vyskytuju priblizne 3 - 6 mesiacov od zaciatku a pretrvavaju dlhsiu dobu alebo natrvalo.
Pacienti s ndsledkami Bellovej obrny vykazuju asymetriu tvdre, deformdcie a abnormdlne po-
hyby a stazuju sa na subjektivhu stuhnutost. V spolocnosti s vysokym zdujmom o vzhlad tieto
priznaky vazne zhorsuju kvalitu zivota pacienta tym, Ze spésobuju psychologické alebo socidlne
problémy.

Biodermalne nite su materidly zalozené na prirodnych zdrojoch, ktoré po zavedeni do orga-
nizmu sa postupne rozpustia na oxid uhliCity a vodu. Skladaju sa zo samostatneho materidly,
ktori najcastejsie tvori komplexny polymér polydioxanone. Cas rozpustnosti tychto materidlov je
rézny. Biodermdlne nite sa do organizmu zavedd pomocou nosica - ihly. Existuju viaceré prdce,
ktoré poukazuju na mozny prinos tejto terapie aj v terapii Bellovej obrny v ndvdaznosti na techniky
akupunktdry, ale nielen to. Aj ked' dostupnd literatudra vychddza zo stimuldcie akupunktdrnych
bodov, vyber tychto bodov je riadeny aj vyberom na zdklade svalovej topografie, preto mbézeme
biodermalne nite aplikovat aj bez znalosti akupunktdry.

5. m. maseter —stimulujeme na hmatatelnom
okraji v smere priebehu svalu. Pozor ¢im
blizSie k mandibule pichdme tym je vacsie
riziko poskodenia slinnej Zlazy.

m. mentalis — ihlu aplikujeme v smere prie-
behu svalu

Vzhladom na uvedené skutocnosti je navrh-
nuta nasledovnd schéma terapie aplikacie
biodermalnych niti do prislusnych svalov. Po-
¢et bodov mbze byt upraveny podla rozsahu
postihnutia. 6.
1. m. orbicularis occuli — aplikujeme aspon 4

ihly v smere do priebehu pod aj nad ocnicou 7. m. levator anguli oris ev. levator labii supe-
2. m. orbicularis oris — aplikujeme 2 ihly, na rioris - ihlu aplikujeme v smere priebehu
strane |ézie v hornom aj dolnom smere svalu. Pichame hned vedla nosnych kridel.
priebehu. V tejto oblasti zachytdvame aj m. V tejto oblasti vieme zachytit aj m. zygoma-
zygomaticus major, ktory je tiez délezity pri ticus minor, ktory je tiez délezity pri stimu-
stimulacii mimiky. [acii mimiky.
3. m. pterygoideus medialis — pichdme na 8. m. depresor anguli oris - ihlu aplikujeme
spojnici dolnej Casti ucha a Ustneho kutika, v smere priebehu svalu
v 1/3 od Ustneho kutika. 9. m. frontalis - ihlu aplikujeme v smere prie-
4. m. pterygoideus lateralis — sval, ktory sa upi- behu svalu pod 30° uhlom
na pod vnutornu ¢ast dolnej ¢eluste. Picha- 10.m. corrug., m.procerus, m.depr. superc.-
me ho v priehlbine pod uhlom dolnej Celu- v tomto mieste pod 30° uhlom zachytava-
ste. (Obr.2) me a stimulujeme vSetky tieto svaly.
B
Obr. 2: aplikacia do m. pterygoideus lat.
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Velkost ihiel: aplikujeme ihly 29 G 12 mm, pri-
padne pri niektorych mohutnejsich konstitu-
cidch mdzeme zvolit 29G 25 mm.

Technika zavedenia: Perpendikularne, pripad-
ne pod 30° uhlom. Pri dlhSich ihlach je nutné
reSpektovat anatomické pomery. Ihla musi byt
zavedena do svalu.

Terapiu opakujeme kazdé 2 — 3 tyzdne.

Dlhodobé komplikacie Bellovej obrny

V literature sa udava, ze u 25 % pacientov zo-
stavaju dlhodobé nasledky, ktoré sa najcastej-
Sie prejavuju zhorsenou funkciou niektorych
mimickych svalov s naslednou deformitou
a poruchou funkcie celej oblasti. V takychto
pripadoch ihly aplikujeme v mieste daného
problému a zaroven nesmieme zabudat apli-
kovat ihly aj vo vztahu sval agonista — antago-
nista.

V pripade, Ze sa jednd o zmeny v zmysle po-
vrchového vnimania, mézeme ihly aplikovat
podkozne v mieste poruchy citlivosti. V po- aplikdcia biodermdinych niti u pacientky
slednej dobe sa ndm osvedcilo, ak sa pacient
staZzuje na vyraznu citlivost voci chladu v tych-
to miestach, osetrit podkozne celd oblast.

Kazuistika

34 roCna pacientka, anamnesticky bez pozo-
ruhodnosti. 3 mesiace po spontannom pbrode
druhého dietata. Vyrazna popérodna anémia
rieSena preparatmi zeleza. Kontrola po dvoch
mesiacoch v norme.V predchorobi bez prizna-
kov akutneho infektu, pripadne inych klinicky
relevantnych priznakov. Pri rannej hygiene zis-
tila zaostavanie Ustneho kutika, nemoznost
zatvorit lavé oko, ochabnutie celej lavej Casti
tvare. Neuroldég to uzavrel, ako periférnu obr-
nu n. facialis. Terapia kortikoidmi a antiviroti-
kami odmietnutd, vzhladom na kojenie. V ten
isty den sme aplikovali biodermalne nite podla
schémy. Subezne pacientka rehabilitovala. Po
2 tyzdnoch opakovana aplikacia biodermal-
nych niti podla rovnakej schémy. Nalez na tvari
vyrazne zlepSeny uz po prvej aplikacii. Uplna
Uprava do 4 tyzdnov od prvej aplikacie.

porovnanie prvotného ndlezu a po 4 tyzdrioch terapie
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