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Cilj rada Otkriti moguće rizične faktore u novorođenčeta za nas­
tanak porođajne povrede brahijalnog pleksusa.
Ispitanici i metode Studijom parova retrospektivno su analizira­
ni podaci o pojavi paralize pleksusa brahijalisa u porođaju 45503 
novorođenčeta u periodu od 1. januara 1996. do 31. decembra 
2004. u Klinici za ginekologiju i akušerstvo Univerzitetsko-
kliničkog centra u Tuzli. U istraženoj populaciji otkriveno je 86 
novorođenčadi s povredom pleksusa brahijalisa (ispitanici). Kon­
trolnu grupu sačinjava 86 novorođenčadi bez povrede pleksusa 
brahijalisa, izabranih nasumce kao slučajni uzorak iz iste popu­
lacije (kontrolna grupa). Ispitanici i kontrolna grupa uspoređeni 
su međusobno s obzirom na spol, trajanje gestacije, raspodjelu 
porođajnih težina, prezentaciju ploda pri porođaju, te s obzirom 
na Apgar-skor nakon prve i pete minute. Statistička značajnost 
rezultata procijenjena je 2 testom. 
Rezultati Između ispitanika i kontrolnih nije bilo razlike u spolu. 
Nađena je vrlo značajna razlika u distribuciji porođajnih težina: 
frekvencija ispitanika s porođajnim težinama od 4000 do 4599 
grama, a osobito s težinama većim od 4500 g bila je vrlo značajno 
viša nego u istim težinskim skupinama kontrolnih. Razlika u 
učestalosti okcipitalne prezentacije u porodu u korist ispitanika 
nije bila statistički značajna. Među ispitanicima bio je znatno više 
nego u kontrolnih zastupljen niski Apgar-skor (7) nakon prve i 
pete minute. U 35 od 86 (42,5%) ispitanika utvrđena je udružena 
fraktura klavikule, a u po jednog, fraktura humerusa i rebara.
Zaključak Najizraženiji rizični faktori su porođajna težina preko 
4000 g i nizak Apgar-skor kao odraz traumatičnog porođaja, dok 
u našem istraživanju, karlični položaj ploda, kao rizični faktor nije 
statistički dokazan.
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U Erb-Duchenneovoj paralizi dolazi do Erb-Duchenneovoj paralizi dolazi doErb-Duchenneovoj paralizi dolazi do­Duchenneovoj paralizi dolazi doDuchenneovoj paralizi dolazi do paralizi dolazi doparalizi dolazi do dolazi dodolazi do dodo 
paralize mišića inerviranih komponentama mišića inerviranih komponentamamišića inerviranih komponentamašića inerviranih komponentamaića inerviranih komponentamaća inerviranih komponentamaa inerviranih komponentama inerviranih komponentamainerviranih komponentama komponentamakomponentama 
petog i šestog cervikalnog nervnog korijena i šestog cervikalnog nervnog korijenai šestog cervikalnog nervnog korijena šestog cervikalnog nervnog korijenaestog cervikalnog nervnog korijena cervikalnog nervnog korijenacervikalnog nervnog korijena nervnog korijenanervnog korijena korijenakorijena 
ili prvog primarnog stabla. To je najčešći oblik prvog primarnog stabla. To je najčešći oblikprvog primarnog stabla. To je najčešći oblik primarnog stabla. To je najčešći oblikprimarnog stabla. To je najčešći oblik stabla. To je najčešći oblikstabla. To je najčešći oblik. To je najčešći oblikTo je najčešći oblik je najčešći oblikje najčešći oblik najčešći obliknajčešći oblikčešći oblikešći oblikšći obliki oblik oblikoblik 
paralize koji nastaje kompresijom ili istezanjem koji nastaje kompresijom ili istezanjemkoji nastaje kompresijom ili istezanjem nastaje kompresijom ili istezanjemnastaje kompresijom ili istezanjem kompresijom ili istezanjemkompresijom ili istezanjem ili istezanjemili istezanjem istezanjemistezanjem 
nerava i klinički je evidentan kod novorođenčeta i klinički je evidentan kod novorođenčetai klinički je evidentan kod novorođenčeta klinički je evidentan kod novorođenčetaklinički je evidentan kod novorođenčetački je evidentan kod novorođenčetaki je evidentan kod novorođenčeta je evidentan kod novorođenčetaje evidentan kod novorođenčeta evidentan kod novorođenčetaevidentan kod novorođenčeta kod novorođenčetakod novorođenčeta novorođenčetanovorođenčetađenčetaenčetačetaeta 
koje ima jednostrani Moorov refleks, ruka mu ima jednostrani Moorov refleks, ruka muima jednostrani Moorov refleks, ruka mu jednostrani Moorov refleks, ruka mujednostrani Moorov refleks, ruka mu Moorov refleks, ruka muMoorov refleks, ruka mu refleks, ruka murefleks, ruka mu, ruka muruka mu mumu 
visi u abdukciji i unutrašnjoj rotaciji ramena, i u abdukciji i unutrašnjoj rotaciji ramena, iu abdukciji i unutrašnjoj rotaciji ramena, i abdukciji i unutrašnjoj rotaciji ramena, iabdukciji i unutrašnjoj rotaciji ramena, i i unutrašnjoj rotaciji ramena, ii unutrašnjoj rotaciji ramena, i unutrašnjoj rotaciji ramena, iunutrašnjoj rotaciji ramena, išnjoj rotaciji ramena, injoj rotaciji ramena, i rotaciji ramena, irotaciji ramena, i ramena, iramena, i, i 
ruke u cjelini, sa flektiranim ručnim zglobom,sa flektiranim ručnim zglobom, flektiranim ručnim zglobom,flektiranim ručnim zglobom, ručnim zglobom,ručnim zglobom,čnim zglobom,nim zglobom, zglobom,zglobom,, 
te ruka zauzima poziciju koja se naziva �ko­ ruka zauzima poziciju koja se naziva �ko­zauzima poziciju koja se naziva �ko­ poziciju koja se naziva �ko­poziciju koja se naziva �ko­ koja se naziva �ko­koja se naziva �ko­ se naziva �ko­se naziva �ko­ naziva �ko­naziva �ko­ �ko­ko­
nobarska ruka”. Pokreti u zglobovima šake ruka”. Pokreti u zglobovima šakePokreti u zglobovima šake u zglobovima šakeu zglobovima šake zglobovima šakezglobovima šake šakeake 
su mogući. Duboki mišićno-tetivni refleksi su mogući. Duboki mišićno-tetivni refleksi sumogući. Duboki mišićno-tetivni refleksi sući. Duboki mišićno-tetivni refleksi sui. Duboki mišićno-tetivni refleksi su. Duboki mišićno-tetivni refleksi suDuboki mišićno-tetivni refleksi su mišićno-tetivni refleksi sumišićno-tetivni refleksi sušićno-tetivni refleksi suićno-tetivni refleksi sućno-tetivni refleksi suno-tetivni refleksi su-tetivni refleksi sutetivni refleksi su refleksi surefleksi su susu 
ugašeni ili umanjeni (10).šeni ili umanjeni (10).eni ili umanjeni (10). ili umanjeni (10).ili umanjeni (10). umanjeni (10).umanjeni (10). (10).

Klumpke­Dejerineova paraliza podrazu­­Dejerineova paraliza podrazu­Dejerineova paraliza podrazu­ paraliza podrazu­paraliza podrazu­ podrazu­podrazu­
mijevaoštećenjemišićarukeinerviranihkompo- oštećenjemišićarukeinerviranihkompo-oštećenjemišićarukeinerviranihkompo-štećenjemišićarukeinerviranihkompo-tećenjemišićarukeinerviranihkompo-ćenjemišićarukeinerviranihkompo-enjemišićarukeinerviranihkompo- mišićarukeinerviranihkompo-mišićarukeinerviranihkompo-šićarukeinerviranihkompo-ićarukeinerviranihkompo-ćarukeinerviranihkompo-arukeinerviranihkompo­ rukeinerviranihkompo­rukeinerviranihkompo­ inerviranihkompo­inerviranihkompo­ kompo­kompo­
nentama sedmog i osmog cervikalnog nervnog sedmog i osmog cervikalnog nervnogsedmog i osmog cervikalnog nervnog i osmog cervikalnog nervnogi osmog cervikalnog nervnog osmog cervikalnog nervnogosmog cervikalnog nervnog cervikalnog nervnogcervikalnog nervnog nervnognervnog 
korijena ili trećeg primarnog stabla, gdje dolazi ili trećeg primarnog stabla, gdje dolaziili trećeg primarnog stabla, gdje dolazi trećeg primarnog stabla, gdje dolazitrećeg primarnog stabla, gdje dolazićeg primarnog stabla, gdje dolazieg primarnog stabla, gdje dolazi primarnog stabla, gdje dolaziprimarnog stabla, gdje dolazi stabla, gdje dolazistabla, gdje dolazi, gdje dolazigdje dolazi dolazidolazi 
do potpune paralize zahvaćene šake. potpune paralize zahvaćene šake.potpune paralize zahvaćene šake. paralize zahvaćene šake.paralize zahvaćene šake. zahvaćene šake.zahvaćene šake.ćene šake.ene šake. šake.ake.. 

Kompletno oštećenje nastaje povredom oštećenje nastaje povredomoštećenje nastaje povredomštećenje nastaje povredomtećenje nastaje povredomćenje nastaje povredomenje nastaje povredom nastaje povredomnastaje povredom povredompovredom 
pleksusaodpetogcervikalnogdoprvog torakal­ odpetogcervikalnogdoprvog torakal­odpetogcervikalnogdoprvog torakal­ petogcervikalnogdoprvog torakal­petogcervikalnogdoprvog torakal­ cervikalnogdoprvog torakal­cervikalnogdoprvog torakal­ doprvog torakal­doprvog torakal­ prvog torakal­prvog torakal­ torakal­torakal­
nog nervnog korijena što dovodi do oštećenja nervnog korijena što dovodi do oštećenjanervnog korijena što dovodi do oštećenja korijena što dovodi do oštećenjakorijena što dovodi do oštećenja što dovodi do oštećenjato dovodi do oštećenja dovodi do oštećenjadovodi do oštećenja do oštećenjado oštećenja oštećenjaoštećenjaštećenjatećenjaćenjaenja 
svih mišića zahvaćene ruke. Duboki mišićno- mišića zahvaćene ruke. Duboki mišićno-mišića zahvaćene ruke. Duboki mišićno-šića zahvaćene ruke. Duboki mišićno-ića zahvaćene ruke. Duboki mišićno-ća zahvaćene ruke. Duboki mišićno-a zahvaćene ruke. Duboki mišićno- zahvaćene ruke. Duboki mišićno-zahvaćene ruke. Duboki mišićno-ćene ruke. Duboki mišićno-ene ruke. Duboki mišićno- ruke. Duboki mišićno-ruke. Duboki mišićno-.  Duboki mišićno-Duboki mišićno- mišićno-mišićno-šićno-ićno-ćno-no­­
tetivni refleksi kao i senzibilitet oštećene ruke refleksi kao i senzibilitet oštećene rukerefleksi kao i senzibilitet oštećene ruke kao i senzibilitet oštećene rukeoštećene rukeštećene ruketećene rukećene rukeene ruke rukeruke 
su ugašeni (11). ugašeni (11).ugašeni (11).šeni (11).eni (11). (11).

U većini slučajeva dolazi do spontanog 
oporavka ili do zaostajanja manjeg deficita, ali u 
nekim slučajevima deficit je značajan (13).

Cilj rada je bio utvrditi neonatalne fak- rada je bio utvrditi neonatalne fak-rada je bio utvrditi neonatalne fak- je bio utvrditi neonatalne fak-je bio utvrditi neonatalne fak- bio utvrditi neonatalne fak-bio utvrditi neonatalne fak- utvrditi neonatalne fak­utvrditi neonatalne fak­ neonatalne fak­neonatalne fak­ fak­fak­
tore rizika koji mogu imati uticaja na nastanak rizika koji mogu imati uticaja na nastanakrizika koji mogu imati uticaja na nastanak koji mogu imati uticaja na nastanakkoji mogu imati uticaja na nastanak mogu imati uticaja na nastanakmogu imati uticaja na nastanak imati uticaja na nastanakimati uticaja na nastanak uticaja na nastanakuticaja na nastanak na nastanakna nastanak nastanaknastanak 
porođajne povrede brahijalnog pleksusa.đajne povrede brahijalnog pleksusa.ajne povrede brahijalnog pleksusa. povrede brahijalnog pleksusa.povrede brahijalnog pleksusa. brahijalnog pleksusa.brahijalnog pleksusa. pleksusa.pleksusa..

Ispitanici i metode

Ispitivanje je provedeno na Klinici za je provedeno na Klinici zaje provedeno na Klinici za provedeno na Klinici zaprovedeno na Klinici za na Klinici zana Klinici za Klinici zaKlinici za zaza 
ginekologiju i akušerstvo, Klinici za neurologiju i akušerstvo, Klinici za neurologijui akušerstvo, Klinici za neurologiju akušerstvo, Klinici za neurologijuakušerstvo, Klinici za neurologijušerstvo, Klinici za neurologijuerstvo, Klinici za neurologiju, Klinici za neurologijuKlinici za neurologiju za neurologijuza neurologiju neurologijuneurologiju 
i Klinici za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju Klinici za fizikalnu medicinu i rehabilitacijuKlinici za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju za fizikalnu medicinu i rehabilitacijuza fizikalnu medicinu i rehabilitaciju fizikalnu medicinu i rehabilitacijufizikalnu medicinu i rehabilitaciju medicinu i rehabilitacijumedicinu i rehabilitaciju i rehabilitacijui rehabilitaciju rehabilitacijurehabilitaciju 
Univerzitetsko-kliničkog centra Tuzla. Studi--kliničkog centra Tuzla. Studi-kliničkog centra Tuzla. Studi-čkog centra Tuzla. Studi-kog centra Tuzla. Studi- centra Tuzla. Studi-centra Tuzla. Studi- Tuzla. Studi-Tuzla. Studi-. Studi-Studi­
jom parova retrospektivno su analizirani po­ parova retrospektivno su analizirani po­parova retrospektivno su analizirani po­ retrospektivno su analizirani po­retrospektivno su analizirani po­ su analizirani po­su analizirani po­ analizirani po­analizirani po­ po­po­
daci o pojavi paralize pleksusa brahijalisa u o pojavi paralize pleksusa brahijalisa uo pojavi paralize pleksusa brahijalisa u pojavi paralize pleksusa brahijalisa upojavi paralize pleksusa brahijalisa u paralize pleksusa brahijalisa uparalize pleksusa brahijalisa u pleksusa brahijalisa upleksusa brahijalisa u brahijalisa ubrahijalisa u uu 
toku porođaja u 45564 novorođenčadi rođene porođaja u 45564 novorođenčadi rođeneporođaja u 45564 novorođenčadi rođeneđaja u 45564 novorođenčadi rođeneaja u 45564 novorođenčadi rođene u 45564 novorođenčadi rođeneu 45564 novorođenčadi rođene 45564 novorođenčadi rođenenovorođenčadi rođeneđenčadi rođeneenčadi rođenečadi rođeneadi rođene rođenerođeneđeneene 
u devetogodišnjem periodu od 1. januara 1996. devetogodišnjem periodu od 1. januara 1996.devetogodišnjem periodu od 1. januara 1996.šnjem periodu od 1. januara 1996.njem periodu od 1. januara 1996. periodu od 1. januara 1996.periodu od 1. januara 1996. od 1. januara 1996.od 1. januara 1996. 1. januara 1996.januara 1996. 1996. 
do 31.decembra 2004. u Klinici za ginekologiju 31.decembra 2004. u Klinici za ginekologijudecembra 2004. u Klinici za ginekologiju 2004. u Klinici za ginekologijuu Klinici za ginekologiju Klinici za ginekologijuKlinici za ginekologiju za ginekologijuza ginekologiju ginekologijuginekologiju 
i akušerstvo Univerzitetsko-kliničkog centra akušerstvo Univerzitetsko-kliničkog centraakušerstvo Univerzitetsko-kliničkog centrašerstvo Univerzitetsko-kliničkog centraerstvo Univerzitetsko-kliničkog centra Univerzitetsko-kliničkog centraUniverzitetsko-kliničkog centra-kliničkog centrakliničkog centračkog centrakog centra centracentra 
u Tuzli. Iz ispitivane populacije su isključena Tuzli. Iz ispitivane populacije su isključenaTuzli. Iz ispitivane populacije su isključena. Iz ispitivane populacije su isključenaIz ispitivane populacije su isključena ispitivane populacije su isključenaispitivane populacije su isključena populacije su isključenapopulacije su isključena su isključenasu isključena isključenaisključenačenaena 
novorođenčad porođajne težine manje od 1000đenčad porođajne težine manje od 1000enčad porođajne težine manje od 1000čad porođajne težine manje od 1000ad porođajne težine manje od 1000 porođajne težine manje od 1000porođajne težine manje od 1000đajne težine manje od 1000ajne težine manje od 1000 težine manje od 1000težine manje od 1000žine manje od 1000ine manje od 1000 manje od 1000manje od 1000 od 1000od 1000 1000 

Uvod

Povrede pleksusa brahijalisa ubrajaju se u pleksusa brahijalisa ubrajaju se upleksusa brahijalisa ubrajaju se u brahijalisa ubrajaju se ubrahijalisa ubrajaju se u ubrajaju se uubrajaju se u se use u uu 
manje porođajne traume u kojima je ledirana porođajne traume u kojima je lediranaporođajne traume u kojima je lediranađajne traume u kojima je lediranaajne traume u kojima je ledirana traume u kojima je lediranatraume u kojima je ledirana u kojima je lediranau kojima je ledirana kojima je lediranakojima je ledirana je lediranaje ledirana lediranaledirana 
grupa mišića inervirana nervima koji izlaze iz mišića inervirana nervima koji izlaze izmišića inervirana nervima koji izlaze izšića inervirana nervima koji izlaze izića inervirana nervima koji izlaze izća inervirana nervima koji izlaze iza inervirana nervima koji izlaze iz inervirana nervima koji izlaze izinervirana nervima koji izlaze iz nervima koji izlaze iznervima koji izlaze iz koji izlaze izkoji izlaze iz izlaze izizlaze iz iziz 
cervikalnog i torakalnog segmenta kičmene i torakalnog segmenta kičmenei torakalnog segmenta kičmene torakalnog segmenta kičmenetorakalnog segmenta kičmene segmenta kičmenesegmenta kičmene kičmenekičmenečmenemene 
moždine (1). Porođajne lezije pleksusa brahi-ždine (1). Porođajne lezije pleksusa brahi-dine (1). Porođajne lezije pleksusa brahi- (1). Porođajne lezije pleksusa brahi-Porođajne lezije pleksusa brahi-đajne lezije pleksusa brahi-ajne lezije pleksusa brahi- lezije pleksusa brahi-lezije pleksusa brahi- pleksusa brahi-pleksusa brahi- brahi-brahi­
jalisa (poznate kao Erbova paraliza, Klumpke- (poznate kao Erbova paraliza, Klumpke-poznate kao Erbova paraliza, Klumpke- kao Erbova paraliza, Klumpke-kao Erbova paraliza, Klumpke- Erbova paraliza, Klumpke-Erbova paraliza, Klumpke- paraliza, Klumpke­paraliza, Klumpke­, Klumpke­Klumpke­
ova paraliza, Erb-Duchenne-ova paraliza) čine paraliza, Erb-Duchenne-ova paraliza) čineparaliza, Erb-Duchenne-ova paraliza) čine, Erb-Duchenne-ova paraliza) čineErb-Duchenne-ova paraliza) čine-Duchenne-ova paraliza) čineDuchenne-ova paraliza) čine-ova paraliza) čineova paraliza) čine paraliza) čineparaliza) čine) čineine 
veoma mali procenat porođajnih komplikacija mali procenat porođajnih komplikacijamali procenat porođajnih komplikacija procenat porođajnih komplikacijaprocenat porođajnih komplikacija porođajnih komplikacijaporođajnih komplikacijađajnih komplikacijaajnih komplikacija komplikacijakomplikacija 
(2). Incidenca povreda pleksusa brahijalisa seIncidenca povreda pleksusa brahijalisa se povreda pleksusa brahijalisa sepovreda pleksusa brahijalisa se pleksusa brahijalisa sepleksusa brahijalisa se brahijalisa sebrahijalisa se sese 
kreće u rasponu od 1 do 5 na 1000 porođaja. Uće u rasponu od 1 do 5 na 1000 porođaja. Ue u rasponu od 1 do 5 na 1000 porođaja. U u rasponu od 1 do 5 na 1000 porođaja. Uu rasponu od 1 do 5 na 1000 porođaja. U rasponu od 1 do 5 na 1000 porođaja. Urasponu od 1 do 5 na 1000 porođaja. U od 1 do 5 na 1000 porođaja. Uod 1 do 5 na 1000 porođaja. U 1 do 5 na 1000 porođaja. Una 1000 porođaja. U 1000 porođaja. Uporođaja. Uđaja. Uaja. U. UU 
Švedskoj incidenca iznosi 1.3 na 1000 porođa-vedskoj incidenca iznosi 1.3 na 1000 porođa- incidenca iznosi 1.3 na 1000 porođa-incidenca iznosi 1.3 na 1000 porođa- iznosi 1.3 na 1000 porođa-iznosi 1.3 na 1000 porođa- 1.3 na 1000 porođa-na 1000 porođa- 1000 porođa-porođa-đa-a­
ja (3), u Velikoj Britaniji je manja od 1 na 1000 (3), u Velikoj Britaniji je manja od 1 na 1000u Velikoj Britaniji je manja od 1 na 1000 Velikoj Britaniji je manja od 1 na 1000Velikoj Britaniji je manja od 1 na 1000 Britaniji je manja od 1 na 1000Britaniji je manja od 1 na 1000 je manja od 1 na 1000je manja od 1 na 1000 manja od 1 na 1000manja od 1 na 1000 od 1 na 1000od 1 na 1000 1 na 1000na 1000 1000 
, dok je u nerazvijenim zemljama i zemljamadok je u nerazvijenim zemljama i zemljama je u nerazvijenim zemljama i zemljamaje u nerazvijenim zemljama i zemljama u nerazvijenim zemljama i zemljamau nerazvijenim zemljama i zemljama nerazvijenim zemljama i zemljamanerazvijenim zemljama i zemljama zemljama i zemljamazemljama i zemljama i zemljamai zemljama zemljamazemljama 
u razvoju 5 na 1000 porođaja (4). Incidenca razvoju 5 na 1000 porođaja (4). Incidencarazvoju 5 na 1000 porođaja (4). Incidenca 5 na 1000 porođaja (4). Incidencana 1000 porođaja (4). Incidenca 1000 porođaja (4). Incidencaporođaja (4). Incidencađaja (4). Incidencaaja (4). Incidenca (4). IncidencaIncidenca 
porođajnih povreda brahijalnog pleksusa nađajnih povreda brahijalnog pleksusa naajnih povreda brahijalnog pleksusa na povreda brahijalnog pleksusa napovreda brahijalnog pleksusa na brahijalnog pleksusa nabrahijalnog pleksusa na pleksusa napleksusa na nana 
Klinici za ginekologiju i akušerstvo u Tuzli za ginekologiju i akušerstvo u Tuzliza ginekologiju i akušerstvo u Tuzli ginekologiju i akušerstvo u Tuzliginekologiju i akušerstvo u Tuzli i akušerstvo u Tuzlii akušerstvo u Tuzli akušerstvo u Tuzliakušerstvo u Tuzlišerstvo u Tuzlierstvo u Tuzli u Tuzliu Tuzli TuzliTuzli 
iznosi 1.89/1000 živorođene djece (5, 6). In- 1.89/1000 živorođene djece (5, 6). In-ivorođene djece (5, 6). In-đene djece (5, 6). In-ene djece (5, 6). In- djece (5, 6). In-djece (5, 6). In- (5, 6). In-In­
cidenca je ostala nepromijenjena od početka je ostala nepromijenjena od početkaje ostala nepromijenjena od početka ostala nepromijenjena od početkaostala nepromijenjena od početka nepromijenjena od početkanepromijenjena od početka od početkaod početka početkapočetkačetkaetka 
ovog vijeka uprkos aktuelnom tehnološkom vijeka uprkos aktuelnom tehnološkomvijeka uprkos aktuelnom tehnološkom uprkos aktuelnom tehnološkomuprkos aktuelnom tehnološkom aktuelnom tehnološkomaktuelnom tehnološkom tehnološkomtehnološkomškomkom 
napretku (2). Disponirajući faktori za nastanak (2). Disponirajući faktori za nastanakDisponirajući faktori za nastanakći faktori za nastanaki faktori za nastanak faktori za nastanakfaktori za nastanak za nastanakza nastanak nastanaknastanak 
povrede pleksusa brahijalisa u toku porođaja pleksusa brahijalisa u toku porođajapleksusa brahijalisa u toku porođaja brahijalisa u toku porođajabrahijalisa u toku porođaja u toku porođajau toku porođaja toku porođajatoku porođaja porođajaporođajađajaaja 
se mogu podijeliti na neonatalne, maternalne mogu podijeliti na neonatalne, maternalnemogu podijeliti na neonatalne, maternalne podijeliti na neonatalne, maternalnepodijeliti na neonatalne, maternalne na neonatalne, maternalnena neonatalne, maternalne neonatalne, maternalneneonatalne, maternalne, maternalnematernalne 
faktore ili neke karakteristike druge faze ili neke karakteristike druge fazeili neke karakteristike druge faze neke karakteristike druge fazeneke karakteristike druge faze karakteristike druge fazekarakteristike druge faze druge fazedruge faze fazefaze 
porođaja koji dovode do zastoja ramena izađaja koji dovode do zastoja ramena izaaja koji dovode do zastoja ramena iza koji dovode do zastoja ramena izakoji dovode do zastoja ramena iza dovode do zastoja ramena izadovode do zastoja ramena iza do zastoja ramena izado zastoja ramena iza zastoja ramena izazastoja ramena iza ramena izaramena iza izaiza 
simfize (7). Intrauterina povreda pleksusa bra- (7). Intrauterina povreda pleksusa bra-Intrauterina povreda pleksusa bra- povreda pleksusa bra-povreda pleksusa bra- pleksusa bra-pleksusa bra- bra-bra­
hijalisa nastaje kod abnormalne pozicije ruke nastaje kod abnormalne pozicije rukenastaje kod abnormalne pozicije ruke kod abnormalne pozicije rukekod abnormalne pozicije ruke abnormalne pozicije rukeabnormalne pozicije ruke pozicije rukepozicije ruke rukeruke 
fetusa, najčešće abdukcije i vanjske rotacije, najčešće abdukcije i vanjske rotacijenajčešće abdukcije i vanjske rotaciječešće abdukcije i vanjske rotacijeešće abdukcije i vanjske rotaciješće abdukcije i vanjske rotacijee abdukcije i vanjske rotacije abdukcije i vanjske rotacijeabdukcije i vanjske rotacije i vanjske rotacijei vanjske rotacije vanjske rotacijevanjske rotacije rotacijerotacije 
ramena kada ruka zaostaje iza glave ploda, kada ruka zaostaje iza glave ploda,kada ruka zaostaje iza glave ploda, ruka zaostaje iza glave ploda,ruka zaostaje iza glave ploda, zaostaje iza glave ploda,zaostaje iza glave ploda, iza glave ploda,iza glave ploda, glave ploda,glave ploda, ploda,ploda,, 
te nastaje zatezanje nervnih korjenova i nji­ nastaje zatezanje nervnih korjenova i nji­nastaje zatezanje nervnih korjenova i nji­ zatezanje nervnih korjenova i nji­zatezanje nervnih korjenova i nji­ nervnih korjenova i nji­nervnih korjenova i nji­ korjenova i nji­korjenova i nji­ i nji­nji­
hove povrede (8,9). Do oštećenja može doći povrede (8,9). Do oštećenja može doćipovrede (8,9). Do oštećenja može doći (8,9). Do oštećenja može doćiDo oštećenja može doći oštećenja može doćioštećenja može doćištećenja može doćitećenja može doćićenja može doćienja može doći može doćimože doćiže doćie doći doćidoćićii 
i prilikom povlačenja porođene glave i vrata prilikom povlačenja porođene glave i vrataprilikom povlačenja porođene glave i vrata povlačenja porođene glave i vratapovlačenja porođene glave i vratačenja porođene glave i vrataenja porođene glave i vrata porođene glave i vrataporođene glave i vratađene glave i vrataene glave i vrata glave i vrataglave i vrata i vratai vrata vratavrata 
novorođenčeta kod rađanja ramena u okcipi-đenčeta kod rađanja ramena u okcipi-enčeta kod rađanja ramena u okcipi-četa kod rađanja ramena u okcipi-eta kod rađanja ramena u okcipi- kod rađanja ramena u okcipi-kod rađanja ramena u okcipi- rađanja ramena u okcipi-rađanja ramena u okcipi-đanja ramena u okcipi-anja ramena u okcipi­ ramena u okcipi­ramena u okcipi­ u okcipi­u okcipi­ okcipi­okcipi­
talnoj prezentaciji ploda, ili u karličnoj prezen- prezentaciji ploda, ili u karličnoj prezen-prezentaciji ploda, ili u karličnoj prezen- ploda, ili u karličnoj prezen-ploda, ili u karličnoj prezen-, ili u karličnoj prezen-ili u karličnoj prezen- u karličnoj prezen-u karličnoj prezen- karličnoj prezen-karličnoj prezen-čnoj prezen-noj prezen­ prezen­prezen­
taciji kada su ruke ekstendirane iznad glave kada su ruke ekstendirane iznad glavekada su ruke ekstendirane iznad glave su ruke ekstendirane iznad glavesu ruke ekstendirane iznad glave ruke ekstendirane iznad glaveruke ekstendirane iznad glave ekstendirane iznad glaveekstendirane iznad glave iznad glaveiznad glave glaveglave 
ploda ili kod ekscesivnog povlačenja ramena ili kod ekscesivnog povlačenja ramenaili kod ekscesivnog povlačenja ramena kod ekscesivnog povlačenja ramenakod ekscesivnog povlačenja ramena ekscesivnog povlačenja ramenaekscesivnog povlačenja ramena povlačenja ramenapovlačenja ramenačenja ramenaenja ramena ramenaramena 
(10).

Povrede pleksusa brahijalisa se dijele na izo- pleksusa brahijalisa se dijele na izo-pleksusa brahijalisa se dijele na izo- brahijalisa se dijele na izo-brahijalisa se dijele na izo- se dijele na izo­se dijele na izo­ dijele na izo­dijele na izo­ na izo­na izo­ izo­izo­
lovane i udružene. Razlikuju se gornje, donje i i udružene. Razlikuju se gornje, donje ii udružene. Razlikuju se gornje, donje i udružene. Razlikuju se gornje, donje iene. Razlikuju se gornje, donje i. Razlikuju se gornje, donje ise gornje, donje i gornje, donje idonje i i 
kompletno oštećenje pleksusa brahijalisa (11).oštećenje pleksusa brahijalisa (11).štećenje pleksusa brahijalisa (11).tećenje pleksusa brahijalisa (11).ćenje pleksusa brahijalisa (11).enje pleksusa brahijalisa (11). pleksusa brahijalisa (11).pleksusa brahijalisa (11). brahijalisa (11).brahijalisa (11). (11). 
Paraliza pleksusa brahijalisa može također biti pleksusa brahijalisa može također bitipleksusa brahijalisa može također biti brahijalisa može također bitibrahijalisa može također biti može također bitimože također bitiže također bitie također biti također bititakođer bitiđer bitier biti bitibiti 
prolazna ili stalna. Kod novorođenčadi kod koje ili stalna. Kod novorođenčadi kod kojeili stalna. Kod novorođenčadi kod koje stalna. Kod novorođenčadi kod kojestalna. Kod novorođenčadi kod koje. Kod novorođenčadi kod kojeKod novorođenčadi kod koje novorođenčadi kod kojenovorođenčadi kod kojeđenčadi kod kojeenčadi kod koječadi kod kojeadi kod koje kod kojekod koje kojekoje 
novonastali deficit perzistira više od jedne go- deficit perzistira više od jedne go-deficit perzistira više od jedne go- perzistira više od jedne go-perzistira više od jedne go- više od jedne go-više od jedne go-še od jedne go-e od jedne go­ od jedne go­od jedne go­ jedne go­jedne go­ go­go­
dine po rođenju označava se trajnim (12). po rođenju označava se trajnim (12).po rođenju označava se trajnim (12). rođenju označava se trajnim (12).rođenju označava se trajnim (12).đenju označava se trajnim (12).enju označava se trajnim (12). označava se trajnim (12).označava se trajnim (12).čava se trajnim (12).ava se trajnim (12). se trajnim (12).se trajnim (12). trajnim (12).trajnim (12). (12).

Hudić i sar.  Neonatalni faktori rizika porođ. povrede brah. pleksusa
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grama, novorođenčadi ispod 28 gestacionih, novorođenčadi ispod 28 gestacionihnovorođenčadi ispod 28 gestacionihđenčadi ispod 28 gestacionihenčadi ispod 28 gestacionihčadi ispod 28 gestacionihadi ispod 28 gestacionih ispod 28 gestacionihispod 28 gestacionih 28 gestacionihgestacionih 
nedjelja, novorođenčad rođena u vanbolničkim, novorođenčad rođena u vanbolničkim 
uslovima, bez stručne pomoći, tenovorođenčadtenovorođenčad novorođenčadnovorođenčadđenčadenčadčadad 
i njihove majke sa nepotpunim podacima. njihove majke sa nepotpunim podacima.njihove majke sa nepotpunim podacima. majke sa nepotpunim podacima.majke sa nepotpunim podacima. sa nepotpunim podacima.sa nepotpunim podacima. nepotpunim podacima.nepotpunim podacima. podacima.podacima.. 

Od 45503 novorođenčeta koja su uključenanovorođenčeta koja su uključenađenčeta koja su uključenaenčeta koja su uključenačeta koja su uključenaeta koja su uključena koja su uključenauključenačenaena 
u istraživanje 82 je otpušteno sa Klinike za istraživanje 82 je otpušteno sa Klinike zaistraživanje 82 je otpušteno sa Klinike zaživanje 82 je otpušteno sa Klinike zaivanje 82 je otpušteno sa Klinike za 82 je otpušteno sa Klinike za 
ginekologiju i akušerstvo u Tuzli sa dijagnozom 
porođajne povrede pleksusa brahijalisa. Upleksusa brahijalisa. U brahijalisa. Ubrahijalisa. U. UU 
ovu grupu su uvrštena i 4 novorođenčeta kod grupu su uvrštena i 4 novorođenčeta kodgrupu su uvrštena i 4 novorođenčeta kod su uvrštena i 4 novorođenčeta kod 
kojih je dijagnoza povrede pleksusa brahijalisa 
uspostavljena naknadno, a posljedica je 
porođajne traume nastale u posmatranom 
periodu, tako da je 86 novorođenčadi činilo 
ispitivanu grupu (u daljem tekstu: »ispitanici«).u daljem tekstu: »ispitanici«). daljem tekstu: »ispitanici«).daljem tekstu: »ispitanici«). tekstu: »ispitanici«).tekstu: »ispitanici«).: »ispitanici«).ispitanici«).«). 
Sve povrede pleksusa brahijalisa su dijagnostici- povrede pleksusa brahijalisa su dijagnostici-povrede pleksusa brahijalisa su dijagnostici- pleksusa brahijalisa su dijagnostici-pleksusa brahijalisa su dijagnostici- brahijalisa su dijagnostici-brahijalisa su dijagnostici- su dijagnostici­su dijagnostici­ dijagnostici­dijagnostici­
rane neurološkim pregledom novorođenčeta neurološkim pregledom novorođenčetaneurološkim pregledom novorođenčetaškim pregledom novorođenčetakim pregledom novorođenčeta pregledom novorođenčetapregledom novorođenčeta novorođenčetanovorođenčetađenčetaenčetačetaeta 
od strane pedijatra ­ neonatologa, neurologa ili strane pedijatra ­ neonatologa, neurologa ilistrane pedijatra ­ neonatologa, neurologa ili pedijatra ­ neonatologa, neurologa ilipedijatra ­ neonatologa, neurologa ili ­ neonatologa, neurologa ilineonatologa, neurologa ili, neurologa ilineurologa ili iliili 
fizijatra..

Kontrolnu grupu sačinjava 86 novo- grupu sačinjava 86 novo-grupu sačinjava 86 novo- sačinjava 86 novo-sačinjava 86 novo-činjava 86 novo-injava 86 novo- 86 novo-novo­
rođenčadi bez povrede pleksusa brahijalisa, izđenčadi bez povrede pleksusa brahijalisa, izenčadi bez povrede pleksusa brahijalisa, izčadi bez povrede pleksusa brahijalisa, izadi bez povrede pleksusa brahijalisa, iz bez povrede pleksusa brahijalisa, izbez povrede pleksusa brahijalisa, iz povrede pleksusa brahijalisa, izpovrede pleksusa brahijalisa, iz pleksusa brahijalisa, izpleksusa brahijalisa, iz brahijalisa, izbrahijalisa, iz, iziz 
iste populacije iz koje potječe grupa ispitanika. populacije iz koje potječe grupa ispitanika.populacije iz koje potječe grupa ispitanika. iz koje potječe grupa ispitanika.iz koje potječe grupa ispitanika. koje potječe grupa ispitanika.koje potječe grupa ispitanika. potječe grupa ispitanika.potječe grupa ispitanika.če grupa ispitanika.e grupa ispitanika. grupa ispitanika.grupa ispitanika. ispitanika.ispitanika.. 
Pripadnici kontrolne grupe odabrani su na- kontrolne grupe odabrani su na-kontrolne grupe odabrani su na- grupe odabrani su na-grupe odabrani su na- odabrani su na-odabrani su na- su na­su na­ na­na­
sumce kao slučajni uzorak (u daljem tekstu kao slučajni uzorak (u daljem tekstukao slučajni uzorak (u daljem tekstu slučajni uzorak (u daljem tekstuslučajni uzorak (u daljem tekstučajni uzorak (u daljem tekstuajni uzorak (u daljem tekstu uzorak (u daljem tekstuuzorak (u daljem tekstu (u daljem tekstuu daljem tekstu daljem tekstudaljem tekstu tekstutekstu  
»kontrolna grupa«). Kontrolna novorođenčadkontrolna grupa«). Kontrolna novorođenčad grupa«). Kontrolna novorođenčadgrupa«). Kontrolna novorođenčad«). Kontrolna novorođenčadKontrolna novorođenčad novorođenčadnovorođenčadđenčadenčadčadad 
je uzeta iz cijelog devetogodišnjeg razdoblja i uzeta iz cijelog devetogodišnjeg razdoblja iuzeta iz cijelog devetogodišnjeg razdoblja i iz cijelog devetogodišnjeg razdoblja iiz cijelog devetogodišnjeg razdoblja i cijelog devetogodišnjeg razdoblja icijelog devetogodišnjeg razdoblja i devetogodišnjeg razdoblja idevetogodišnjeg razdoblja išnjeg razdoblja injeg razdoblja i razdoblja irazdoblja i ii 
njihova raspodjela po kalendarskim godinama raspodjela po kalendarskim godinamaraspodjela po kalendarskim godinama po kalendarskim godinamapo kalendarskim godinama kalendarskim godinamakalendarskim godinama godinamagodinama 
odgovara kalendarskoj raspodjeli ispitanika. Iz kalendarskoj raspodjeli ispitanika. Izkalendarskoj raspodjeli ispitanika. Iz raspodjeli ispitanika. Izraspodjeli ispitanika. Iz ispitanika. Izispitanika. Iz. IzIz 
matične knjige novorođenih je odabir učinjenčne knjige novorođenih je odabir učinjenne knjige novorođenih je odabir učinjen knjige novorođenih je odabir učinjenknjige novorođenih je odabir učinjen novorođenih je odabir učinjennovorođenih je odabir učinjenđenih je odabir učinjenenih je odabir učinjen je odabir učinjenje odabir učinjen odabir učinjenodabir učinjen učinjenučinjenčinjeninjen 
pomoću tablice slučajnih brojeva. Poređenjeću tablice slučajnih brojeva. Poređenjeu tablice slučajnih brojeva. Poređenje tablice slučajnih brojeva. Poređenjetablice slučajnih brojeva. Poređenje slučajnih brojeva. Poređenjeslučajnih brojeva. Poređenječajnih brojeva. Poređenjeajnih brojeva. Poređenje brojeva. Poređenjebrojeva. Poređenje. PoređenjePoređenjeđenjeenje 
rezultata je vršeno hi-kvadrat testom. je vršeno hi-kvadrat testom.je vršeno hi-kvadrat testom. vršeno hi-kvadrat testom.vršeno hi-kvadrat testom.šeno hi-kvadrat testom.eno hi-kvadrat testom. hi-kvadrat testom.hi-kvadrat testom.-kvadrat testom.kvadrat testom.  testom.testom.. 

Rezultati

U ispitivanoj grupi od 86 novorođenčadi sa 
dijagnosticiranom porođajnom paralizom 
pleksusa brahijalisa je bilo 47 (54.4%) muškog, 
a 39 (45.3%) ženskog spola. U kontrolnoj gru-U kontrolnoj gru­ kontrolnoj gru­kontrolnoj gru­ gru­gru­
pi je bilo 48 (55.8%) novorođenčadi muškog, je bilo 48 (55.8%) novorođenčadi muškog,je bilo 48 (55.8%) novorođenčadi muškog, bilo 48 (55.8%) novorođenčadi muškog,bilo 48 (55.8%) novorođenčadi muškog, 48 (55.8%) novorođenčadi muškog,novorođenčadi muškog,đenčadi muškog,enčadi muškog,čadi muškog,adi muškog, muškog,muškog,škog,kog,, 
a 38 (44.2%) ženskog spola. Među ispitanici- 38 (44.2%) ženskog spola. Među ispitanici-enskog spola. Među ispitanici- spola. Među ispitanici-pola. Među ispitanici-. Među ispitanici-eđu ispitanici-đu ispitanici-u ispitanici­ ispitanici­ispitanici­
ma i kontrolnim nije bilo razlike u distribuciji i kontrolnim nije bilo razlike u distribucijii kontrolnim nije bilo razlike u distribuciji kontrolnim nije bilo razlike u distribucijikontrolnim nije bilo razlike u distribuciji nije bilo razlike u distribucijinije bilo razlike u distribuciji bilo razlike u distribucijibilo razlike u distribuciji razlike u distribucijirazlike u distribuciji u distribucijiu distribuciji distribucijidistribuciji 
spola..

Porođajna težina novorođenčadi s paralizom 
pleksusa brahijalisa kretala se u rasponu od 
2200 grama do 5550 grama, a u  kontrolnoj 
grupi u rasponu od 2500 grama do 4150 grama. 
Radi dalje statističke obrade porođajnih težinaporođajnih težinađajnih težinaajnih težina težinatežinažinaina 
ispitanika i kontrolne novorođenčadi, djeca su 
razvrstana u tri težinske skupine te je na njima 
primijenjen hi-kvadrat test (Tabela 1).

Stav ploda pri porođaju  prikazan je u Ta­
beli 2.

Nalazi bodovanja prema Apgarovoj pri­
kazani su na Tabela 3 i 4.

Udružene povrede uz parezu brahijalisažene povrede uz parezu brahijalisaene povrede uz parezu brahijalisa povrede uz parezu brahijalisapovrede uz parezu brahijalisa uz parezu brahijalisauz parezu brahijalisa parezu brahijalisaparezu brahijalisa brahijalisabrahijalisa 
nabrojene su u Tabeli 5. su u Tabeli 5.su u Tabeli 5. u Tabeli 5.u Tabeli 5. Tabeli 5.

Od ukupnog broja novorođenčadi sa 
paralizom pleksusa brahijalisa kod 73 (84.9%) 
radilo o paralizi Erb-Duchenne ovog tipa, 10 
(11.6%) je imalo kompletnu paralizu, a kod 
3 (3.5%) novorođenčeta je dijagnosticirana 
Klumpke-Dejerineova paraliza.

Tabela 1 Raspodjela ispitanika i kontrolne novorođenčadi  prema težinskim  skupinama pri rođenju  
Table 1 Classification of examinees and control group according to delivery weight during deliveryClassification of examinees and control group according to delivery weight during delivery of examinees and control group according to delivery weight during deliveryof examinees and control group according to delivery weight during delivery examinees and control group according to delivery weight during deliveryexaminees and control group according to delivery weight during delivery and control group according to delivery weight during deliveryand control group according to delivery weight during delivery control group according to delivery weight during deliverycontrol group according to delivery weight during delivery group according to delivery weight during deliverygroup according to delivery weight during delivery according to delivery weight during deliveryaccording to delivery weight during delivery to delivery weight during deliveryto delivery weight during delivery delivery weight during deliverydelivery weight during delivery weight during deliveryweight during delivery during deliveryduring delivery deliverydelivery

Rodna težina (g)/Birth weight (g)Birth weight (g)                       Ispitanici/Examinees Kontrolni/Control group

<4000 50 81
4000 – 4499 27 5
≥4500 9 0

Ukupno/TotalTotal 86 86

Uz Yatesovu korekciju, hi-kvadrat = 27.764; uz 2 stupnja slobode p < 0.001. Postoji vrlo značajna razlika u dis­
tribuciji ispitanika i kontrolnih u trima težinskim skupinama./A significant difference in distribution of  delivery 
weight was found between examinees and control group in three weight groups. (Yates correction, chi-square test = 
27764; 2 freedom degrees P <0.001).
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Analizom gestacijske dobi utvrđeno gestacijske dobi utvrđenogestacijske dobi utvrđeno dobi utvrđenodobi utvrđeno utvrđenoutvrđenođenoeno 
je da nema značajne razlike niti među 
aritmetičkim sredinama trajanja gestacije 
ispitanika i kontrolnih niti su nađene 
značajne razlike u distribuciji obiju 
skupina novorođenčadi po gestacijskim 
skupinama.

Tabela 2 2 Stav ploda pri porođaju
Table 2 Position of foetus during delivery

Stav pri porođaju/Position during delivery Ispitanici/Examinees Kontrolni/Control group

Okcipitalna prezentacija/Cephalic presentation 79 83
Karlična prezentacija/Breech presentationBreech presentation 7 3

Ukupno/Total 86 86

Tabela 3 Apgar-skor nakon prve minute u ispitanika i kontrolnih
Table 3 Apgar-score after first minute in examinees and control group

Apgar-skor 1. minut/1-minute Apgar score                         Ispitanici/Examinees Kontrolni/Control group

≤ 7 42 5
> 7 44 81

Ukupno/Total 86 86

Uz Yatesovu korekciju, hi-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika Yatesovu korekciju, hi-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikaYatesovu korekciju, hi-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika korekciju, hi-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikakorekciju, hi-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika, hi-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikahi-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika-kvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikakvadrat = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika = 0.956; za 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikaza 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika 1 stupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikastupanj slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika slobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikaslobode P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika P >0.500. Nema značajne razlike između ispitanikaP >0.500. Nema značajne razlike između ispitanika0.500. Nema značajne razlike između ispitanikaema značajne razlike između ispitanika značajne razlike između ispitanikaznačajne razlike između ispitanikačajne razlike između ispitanikaajne razlike između ispitanika razlike između ispitanikarazlike između ispitanika između ispitanikaizmeđu ispitanikađu ispitanikau ispitanika ispitanikaispitanika 
i kontrolnih u pogledu učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence of kontrolnih u pogledu učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence ofkontrolnih u pogledu učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence of u pogledu učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence ofu pogledu učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence of pogledu učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence ofpogledu učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence of učestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence ofestalosti prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence of prezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence ofprezentacije okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence of okciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence ofokciputom ili karlicom./The discovered difference in incidence of ili karlicom./The discovered difference in incidence ofili karlicom./The discovered difference in incidence of karlicom./The discovered difference in incidence ofkarlicom./The discovered difference in incidence of./The discovered difference in incidence ofThe discovered difference in incidence of  
occipital presentation during delivery in favour of  examinees was not statistically significant (Yates correction, chi-
square test = 0.956; 1  degree of  freedom P >0.500).

Tabela 4 4 Apgar-skor nakon pete minute u ispitanika i kontrolnih
Table 4 Apgar score after fifth minute in examinees and control group

Apgar skor 5. minut/5-minute Apgar score                                                                                   Ispitanici/Examinees Kontrolni/Control group

≤ 7 25  ­
> 7 61 86

Ukupno/Total 86 86

χ2 test = 40.080; uz 1 stupanj slobode P <0.001, što znači da je razlika u distribuciji  ispitanika i kontrolnih u 
odnosu na Apgar-skor nakon prve minute vrlo značajna./Examinees had significantlly lower Apgar-score (/Examinees had significantlly lower Apgar-score (Examinees had significantlly lower Apgar-score (≤7)- af­
ter both first and fifth minute. (chi-square test = 40.080; 1 degree of freedom P <0.001) (chi-square test = 40.080; 1 degree of freedom P <0.001)chi-square test = 40.080; 1 degree of freedom P <0.001)= 40.080; 1 degree of freedom P <0.001)1 degree of  freedom P <0.001) P <0.001)P <0.001)<0.001)

Uz Yatesovu korekciju hi-kvadrat = 48.0; uz jedan stupanj slobode, P <0.001, što znači da je razlika u distribuciji 
ispitanika i kontrolnih u odnosu na Apgar-skor nakon pete minute vrlo značajna./Using Yates correction, chi-
square = 48.0; 1 degree of  freedom P <0.001, this means that the diffrence is very significant.

U ispitivanoj grupi od 86 novorođenčadi, ispitivanoj grupi od 86 novorođenčadi,ispitivanoj grupi od 86 novorođenčadi, grupi od 86 novorođenčadi,grupi od 86 novorođenčadi, od 86 novorođenčadi,od 86 novorođenčadi, 86 novorođenčadi,novorođenčadi,đenčadi,enčadi,čadi,adi,, 
u 82 (95.5%) dijagnoza paralize pleksusa bra- 82 (95.5%) dijagnoza paralize pleksusa bra-dijagnoza paralize pleksusa bra- paralize pleksusa bra-paralize pleksusa bra- pleksusa bra-pleksusa bra- bra-bra­
hijalisa postavljena je za vrijeme boravka na postavljena je za vrijeme boravka napostavljena je za vrijeme boravka na je za vrijeme boravka naje za vrijeme boravka na za vrijeme boravka naza vrijeme boravka na vrijeme boravka navrijeme boravka na boravka naboravka na nana 
Klinici za ginekologiju i akušerstvo, a kod za ginekologiju i akušerstvo, a kodza ginekologiju i akušerstvo, a kod ginekologiju i akušerstvo, a kodginekologiju i akušerstvo, a kod i akušerstvo, a kodi akušerstvo, a kod akušerstvo, a kodakušerstvo, a kodšerstvo, a koderstvo, a kod, a koda kod kodkod 
četiri novorođenčeta (4.7%) povreda plek-etiri novorođenčeta (4.7%) povreda plek- novorođenčeta (4.7%) povreda plek-novorođenčeta (4.7%) povreda plek-đenčeta (4.7%) povreda plek-enčeta (4.7%) povreda plek-četa (4.7%) povreda plek-eta (4.7%) povreda plek- (4.7%) povreda plek-povreda plek­ plek­plek­
susa brahijalisa dijagnosticirana je naknadno, brahijalisa dijagnosticirana je naknadno,brahijalisa dijagnosticirana je naknadno, dijagnosticirana je naknadno,dijagnosticirana je naknadno, je naknadno,je naknadno, naknadno,naknadno,, 
od strane neurologa ili fizijatra. strane neurologa ili fizijatra.strane neurologa ili fizijatra. neurologa ili fizijatra.neurologa ili fizijatra. ili fizijatra.ili fizijatra. fizijatra.fizijatra.. 

Hudić i sar.  Neonatalni faktori rizika porođ. povrede brah. pleksusa
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Diskusija

Odnos među polovima u naše novorođenčadi među polovima u naše novorođenčadimeđu polovima u naše novorođenčadiđu polovima u naše novorođenčadiu polovima u naše novorođenčadi polovima u naše novorođenčadipolovima u naše novorođenčadi u naše novorođenčadiu naše novorođenčadi naše novorođenčadinaše novorođenčadiše novorođenčadie novorođenčadi novorođenčadinovorođenčadiđenčadienčadičadiadi 
sa paralizom pleksusa brahijalisa odgovaraju re- paralizom pleksusa brahijalisa odgovaraju re-paralizom pleksusa brahijalisa odgovaraju re- pleksusa brahijalisa odgovaraju re-pleksusa brahijalisa odgovaraju re- brahijalisa odgovaraju re-brahijalisa odgovaraju re- odgovaraju re­odgovaraju re­ re­re­
zultatima drugih autora koji ne nalaze bitnu ra- drugih autora koji ne nalaze bitnu ra-drugih autora koji ne nalaze bitnu ra- autora koji ne nalaze bitnu ra-autora koji ne nalaze bitnu ra- koji ne nalaze bitnu ra-koji ne nalaze bitnu ra- ne nalaze bitnu ra-ne nalaze bitnu ra- nalaze bitnu ra-nalaze bitnu ra- bitnu ra-bitnu ra- ra­ra­
zliku u učestalosti povreda pleksusa brahijalisa u učestalosti povreda pleksusa brahijalisau učestalosti povreda pleksusa brahijalisa učestalosti povreda pleksusa brahijalisaučestalosti povreda pleksusa brahijalisačestalosti povreda pleksusa brahijalisaestalosti povreda pleksusa brahijalisa povreda pleksusa brahijalisapovreda pleksusa brahijalisa pleksusa brahijalisapleksusa brahijalisa brahijalisabrahijalisa 
prema polnoj distribuciji (11, 15). polnoj distribuciji (11, 15).polnoj distribuciji (11, 15). distribuciji (11, 15).distribuciji (11, 15). (11, 15).

Većina autora u svojim studijama (16, 17, 18,ćina autora u svojim studijama (16, 17, 18,ina autora u svojim studijama (16, 17, 18, autora u svojim studijama (16, 17, 18,autora u svojim studijama (16, 17, 18, u svojim studijama (16, 17, 18,u svojim studijama (16, 17, 18, svojim studijama (16, 17, 18,svojim studijama (16, 17, 18, studijama (16, 17, 18,studijama (16, 17, 18, (16, 17, 18, 
19) navodida jeporođajnatežinanovorođenčadinavodida jeporođajnatežinanovorođenčadi da jeporođajnatežinanovorođenčadida jeporođajnatežinanovorođenčadi jeporođajnatežinanovorođenčadijeporođajnatežinanovorođenčadi porođajnatežinanovorođenčadiporođajnatežinanovorođenčadiđajnatežinanovorođenčadiajnatežinanovorođenčadi težinanovorođenčaditežinanovorođenčadižinanovorođenčadiinanovorođenčadi novorođenčadinovorođenčadiđenčadienčadičadiadi 
preko 4000 grama jedan od najznačajnijih 4000 grama jedan od najznačajnijihgrama jedan od najznačajnijih jedan od najznačajnijihjedan od najznačajnijih od najznačajnijihod najznačajnijih najznačajnijihnajznačajnijihčajnijihajnijih 
rizičnih faktora za nastanak povrede plek-čnih faktora za nastanak povrede plek-nih faktora za nastanak povrede plek­ faktora za nastanak povrede plek­faktora za nastanak povrede plek­ za nastanak povrede plek­za nastanak povrede plek­ nastanak povrede plek­nastanak povrede plek­ povrede plek­povrede plek­ plek­plek­
susa brahijalisa što se slaže sa rezultatima ove brahijalisa što se slaže sa rezultatima ovebrahijalisa što se slaže sa rezultatima ove što se slaže sa rezultatima oveto se slaže sa rezultatima ove se slaže sa rezultatima ovese slaže sa rezultatima ove slaže sa rezultatima oveslaže sa rezultatima oveže sa rezultatima ovee sa rezultatima ove sa rezultatima ovesa rezultatima ove rezultatima overezultatima ove oveove 
studije. Međutim, neki autori porođajnu težinu. Međutim, neki autori porođajnu težinuMeđutim, neki autori porođajnu težinuđutim, neki autori porođajnu težinuutim, neki autori porođajnu težinu, neki autori porođajnu težinuneki autori porođajnu težinu autori porođajnu težinuautori porođajnu težinu porođajnu težinuporođajnu težinuđajnu težinuajnu težinu težinutežinužinuinu 

novorođenčeta ne smatraju faktorom rizika zađenčeta ne smatraju faktorom rizika zaenčeta ne smatraju faktorom rizika začeta ne smatraju faktorom rizika zaeta ne smatraju faktorom rizika za ne smatraju faktorom rizika zane smatraju faktorom rizika za smatraju faktorom rizika zasmatraju faktorom rizika za faktorom rizika zafaktorom rizika za rizika zarizika za zaza 
nastanak povrede pleksusa brahijalisa (14). povrede pleksusa brahijalisa (14).povrede pleksusa brahijalisa (14). pleksusa brahijalisa (14).pleksusa brahijalisa (14). brahijalisa (14).brahijalisa (14). (14). 

Ispitujući uticaj porođajne prezentacijeći uticaj porođajne prezentacijei uticaj porođajne prezentacije uticaj porođajne prezentacijeuticaj porođajne prezentacije porođajne prezentacijeprezentacije 
fetusa u porođaju na nastanak povrede plek- u porođaju na nastanak povrede plek-u porođaju na nastanak povrede plek- porođaju na nastanak povrede plek-porođaju na nastanak povrede plek-đaju na nastanak povrede plek-aju na nastanak povrede plek­ na nastanak povrede plek­na nastanak povrede plek­ nastanak povrede plek­nastanak povrede plek­ povrede plek­povrede plek­ plek­plek­
susa brahijalisa našli smo 7 ispitanika rođenih brahijalisa našli smo 7 ispitanika rođenihbrahijalisa našli smo 7 ispitanika rođenih našli smo 7 ispitanika rođenihnašli smo 7 ispitanika rođenihšli smo 7 ispitanika rođenihli smo 7 ispitanika rođenih smo 7 ispitanika rođenihsmo 7 ispitanika rođenih 7 ispitanika rođenihispitanika rođenih rođenihrođenihđenihenih 
karličnim stavom prema 3 novorođenčetačnim stavom prema 3 novorođenčetanim stavom prema 3 novorođenčeta stavom prema 3 novorođenčetastavom prema 3 novorođenčeta prema 3 novorođenčetaprema 3 novorođenčeta 3 novorođenčetanovorođenčetađenčetaenčetačetaeta 
među kontrolnima; ta razlika u našoj studijiđu kontrolnima; ta razlika u našoj studijiu kontrolnima; ta razlika u našoj studiji kontrolnima; ta razlika u našoj studijikontrolnima; ta razlika u našoj studiji; ta razlika u našoj studijita razlika u našoj studiji razlika u našoj studijirazlika u našoj studiji u našoj studijiu našoj studiji našoj studijinašoj studijišoj studijioj studiji studijistudiji 
nije dovoljna da bi bila značajna, no možda dovoljna da bi bila značajna, no moždadovoljna da bi bila značajna, no možda da bi bila značajna, no moždada bi bila značajna, no možda bi bila značajna, no moždabi bila značajna, no možda bila značajna, no moždabila značajna, no možda značajna, no moždaznačajna, no moždačajna, no moždaajna, no možda, no moždano možda moždamoždaždada 
bi na većem ukupnom broju djece s parezom na većem ukupnom broju djece s parezomna većem ukupnom broju djece s parezom većem ukupnom broju djece s parezomvećem ukupnom broju djece s parezomćem ukupnom broju djece s parezomem ukupnom broju djece s parezom ukupnom broju djece s parezomukupnom broju djece s parezom broju djece s parezombroju djece s parezom djece s parezomdjece s parezom s parezoms parezom parezomparezom 
brahijalnog pleksusa bilo moguće potvrditi pleksusa bilo moguće potvrditipleksusa bilo moguće potvrditi bilo moguće potvrditibilo moguće potvrditi moguće potvrditimoguće potvrditiće potvrditie potvrditi potvrditipotvrditi 
rezultate većine drugih autora (18,20). većine drugih autora (18,20).većine drugih autora (18,20).ćine drugih autora (18,20).ine drugih autora (18,20). drugih autora (18,20).drugih autora (18,20). autora (18,20).autora (18,20). (18,20). 

U ovoj studiji utvrđen je znatno veći broj ovoj studiji utvrđen je znatno veći brojovoj studiji utvrđen je znatno veći broj studiji utvrđen je znatno veći brojstudiji utvrđen je znatno veći broj utvrđen je znatno veći brojutvrđen je znatno veći brojđen je znatno veći brojen je znatno veći broj je znatno veći brojje znatno veći broj znatno veći brojznatno veći broj veći brojveći brojći broji broj brojbroj 
ispitanika s paralizom brahijalnog pleksusa u s paralizom brahijalnog pleksusa us paralizom brahijalnog pleksusa u paralizom brahijalnog pleksusa uparalizom brahijalnog pleksusa u brahijalnog pleksusa ubrahijalnog pleksusa u pleksusa upleksusa u uu 

Tabela 5 Udružene povrede i stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusaUdružene povrede i stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusažene povrede i stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusaene povrede i stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusa povrede i stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusapovrede i stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusa i stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusai stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusa stanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusastanja novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusa novorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusanovorođenčadi s parezom brahijalnog pleksusađenčadi s parezom brahijalnog pleksusaenčadi s parezom brahijalnog pleksusačadi s parezom brahijalnog pleksusaadi s parezom brahijalnog pleksusa s parezom brahijalnog pleksusas parezom brahijalnog pleksusa parezom brahijalnog pleksusaparezom brahijalnog pleksusa brahijalnog pleksusabrahijalnog pleksusa pleksusapleksusa
Table 5 Combined injuries and conditions of newborns with brachial plexus palsy

Udružena povreda/Combined injuries

Ispitanici sa udruženim povredama 
(% od 86 ispitanika)/Examinees with combined 

Injuries (% from 86 examinees)

N %

Fraktura klavikule/Clavicular fractureClavicular fracture                                    
                           

39 45.3

Fraktura humerusa/Humerus fractureHumerus fracture                                   
                 

1 1.1

Fraktura rebara/Rib fractureRib fracture                                   1 1.1

Hipoksično-ishemijska encefalopatija/Hypoxic-ischemicalHypoxic-ischemical 
encephalopathy

4 4.6

Intrakranijalna hemoragija/Intracranial haemorrhagiaIntracranial haemorrhagia 9 10.5

Subarahnoidalno krvarenje/Haemorrhagia subarachnoidalisHaemorrhagia subarachnoidalis 1 1.1

Edem mozga/Brain oedemBrain oedem 1 1.1

Tabela 6 Raspodjela ispitanika i kontrolnih prema gestacijskoj dobi
Table 6 Classification of examinees and control group according to gestation period

Trajanje gestacije (nedjelje)/
Gestational age at delivery (weeks)

Ispitanici/Examinees Kontrolni/Control group

<33 nedjelja/< 33 weeks 1 1
33– 36 nedjelja/33-36 weeks 2 3
37–40 nedjelja/37-40 weeks 83 82

Ukupno/Total 86 86

I bez formalne statističke obrade jasno je da praktički nije bilo razlika u raspodjeli ispitanika i kontrolnih prema 
trajanju gestacije./There was no difference between experimental and control group speaking of duration of gesta-There was no difference between experimental and control group speaking of  duration of  gesta­
tion, and that’s is clear even without statistical analysis.

Pedijatrija danas 2007;3(1):74-81



79

skupini s niskim Apgar-skorom (≤7) nego u s niskim Apgar-skorom (≤7) nego us niskim Apgar-skorom (≤7) nego u niskim Apgar-skorom (≤7) nego uniskim Apgar-skorom (≤7) nego u Apgar-skorom (≤7) nego uApgar-skorom (≤7) nego u-skorom (≤7) nego uskorom (≤7) nego u (≤7) nego unego u uu 
skupini ispitanika. To vrijedi podjednako za ispitanika. To vrijedi podjednako zaispitanika. To vrijedi podjednako za.  To vrijedi podjednako zaTo vrijedi podjednako za vrijedi podjednako zavrijedi podjednako za podjednako zapodjednako za zaza 
Apgar-skor nakon prve i nakon pete minute.-skor nakon prve i nakon pete minute.skor nakon prve i nakon pete minute. nakon prve i nakon pete minute.nakon prve i nakon pete minute. prve i nakon pete minute.prve i nakon pete minute. i nakon pete minute.i nakon pete minute. nakon pete minute.nakon pete minute. pete minute.pete minute. minute.minute.. 
Većina autora, takođe, nalazi niže vrijednostićina autora, takođe, nalazi niže vrijednostiina autora, takođe, nalazi niže vrijednosti autora, takođe, nalazi niže vrijednostiautora, takođe, nalazi niže vrijednosti, takođe, nalazi niže vrijednostitakođe, nalazi niže vrijednostiđe, nalazi niže vrijednostie, nalazi niže vrijednosti, nalazi niže vrijednostinalazi niže vrijednosti niže vrijednostiniže vrijednostiže vrijednostie vrijednosti vrijednostivrijednosti 
Apgar skora kod novorođenčadi sa povre- skora kod novorođenčadi sa povre-skora kod novorođenčadi sa povre- kod novorođenčadi sa povre-kod novorođenčadi sa povre- novorođenčadi sa povre-novorođenčadi sa povre-đenčadi sa povre-enčadi sa povre-čadi sa povre-adi sa povre­ sa povre­sa povre­ povre­povre­
dom brahijalnog pleksusa (14, 17, 21). brahijalnog pleksusa (14, 17, 21).brahijalnog pleksusa (14, 17, 21). pleksusa (14, 17, 21).pleksusa (14, 17, 21). (14, 17, 21).

Kod 56 do 86 (65.1%) novorođenčadi sa 56 do 86 (65.1%) novorođenčadi sado 86 (65.1%) novorođenčadi sa 86 (65.1%) novorođenčadi sanovorođenčadi sađenčadi saenčadi sačadi saadi sa sasa 
paralizom pleksusa brahijalisa su dijagnos- pleksusa brahijalisa su dijagnos-pleksusa brahijalisa su dijagnos- brahijalisa su dijagnos-brahijalisa su dijagnos- su dijagnos­su dijagnos­ dijagnos­dijagnos­
ticirane druge povrede i oštećenja. Najčešća druge povrede i oštećenja. Najčešćadruge povrede i oštećenja. Najčešća povrede i oštećenja. Najčešćapovrede i oštećenja. Najčešća i oštećenja. Najčešćai oštećenja. Najčešća oštećenja. Najčešćaoštećenja. Najčešćaštećenja. Najčešćatećenja. Najčešćaćenja. Najčešćaenja. Najčešća. NajčešćaNajčešćačešćaešćašćaa 
udružena povreda je fraktura klavikule koja ježena povreda je fraktura klavikule koja jeena povreda je fraktura klavikule koja je povreda je fraktura klavikule koja jepovreda je fraktura klavikule koja je je fraktura klavikule koja jeje fraktura klavikule koja je fraktura klavikule koja jefraktura klavikule koja je klavikule koja jeklavikule koja je koja jekoja je jeje 
radiološkim pregledom dijagnosticirana kodškim pregledom dijagnosticirana kodkim pregledom dijagnosticirana kod pregledom dijagnosticirana kodpregledom dijagnosticirana kod dijagnosticirana koddijagnosticirana kod kodkod 
39 (45.2%) novorođenčadi. Studije većinenovorođenčadi. Studije većineđenčadi. Studije većineenčadi. Studije većinečadi. Studije većineadi. Studije većine. Studije većineStudije većine većinevećinećineine 
autora potvrđuju ove rezultate, te navode potvrđuju ove rezultate, te navodepotvrđuju ove rezultate, te navodeđuju ove rezultate, te navodeuju ove rezultate, te navode ove rezultate, te navodeove rezultate, te navode rezultate, te navoderezultate, te navode, te navodete navode navodenavode 
da je paraliza pleksusa brahijalisa najčešće je paraliza pleksusa brahijalisa najčešćeje paraliza pleksusa brahijalisa najčešće paraliza pleksusa brahijalisa najčešćeparaliza pleksusa brahijalisa najčešće pleksusa brahijalisa najčešćepleksusa brahijalisa najčešće brahijalisa najčešćebrahijalisa najčešće najčešćenajčešćečešćeešćešćee 
udružena sa frakturom klavikule (22, 23, 24).žena sa frakturom klavikule (22, 23, 24).ena sa frakturom klavikule (22, 23, 24). sa frakturom klavikule (22, 23, 24).sa frakturom klavikule (22, 23, 24). frakturom klavikule (22, 23, 24).frakturom klavikule (22, 23, 24). klavikule (22, 23, 24).klavikule (22, 23, 24). (22, 23, 24).

Najčešće povrede pleksusa brahijalisa za-češće povrede pleksusa brahijalisa za-ešće povrede pleksusa brahijalisa za-šće povrede pleksusa brahijalisa za-e povrede pleksusa brahijalisa za- povrede pleksusa brahijalisa za-povrede pleksusa brahijalisa za- pleksusa brahijalisa za-pleksusa brahijalisa za- brahijalisa za-brahijalisa za- za­za­
hvataju njegov proksimalni dio, kada dolazi njegov proksimalni dio, kada dolazinjegov proksimalni dio, kada dolazi proksimalni dio, kada dolaziproksimalni dio, kada dolazi dio, kada dolazidio, kada dolazi, kada dolazikada dolazi dolazidolazi 
do oštećenja petog i šestog cervikalnog ko- oštećenja petog i šestog cervikalnog ko-oštećenja petog i šestog cervikalnog ko-štećenja petog i šestog cervikalnog ko-tećenja petog i šestog cervikalnog ko-ćenja petog i šestog cervikalnog ko-enja petog i šestog cervikalnog ko- petog i šestog cervikalnog ko-petog i šestog cervikalnog ko- i šestog cervikalnog ko-i šestog cervikalnog ko- šestog cervikalnog ko-estog cervikalnog ko­ cervikalnog ko­cervikalnog ko­ ko­ko­
rijena (Erb–Duchenneova paraliza). U ovom (Erb–Duchenneova paraliza). U ovomErb–Duchenneova paraliza). U ovom–Duchenneova paraliza). U ovomDuchenneova paraliza). U ovom paraliza). U ovomparaliza). U ovom). U ovomU ovom ovomovom 
istraživanju kod 73 (84.9%) novorođenčetaživanju kod 73 (84.9%) novorođenčetaivanju kod 73 (84.9%) novorođenčeta kod 73 (84.9%) novorođenčetakod 73 (84.9%) novorođenčeta 73 (84.9%) novorođenčetanovorođenčetađenčetaenčetačetaeta 
je dijagnosticirana Erb–Duchenneova paral- dijagnosticirana Erb–Duchenneova paral-dijagnosticirana Erb–Duchenneova paral- Erb–Duchenneova paral-Erb–Duchenneova paral-–Duchenneova paral-Duchenneova paral­ paral­paral­
iza. Oko 80% novorođenčadi u objavljenim. Oko 80% novorođenčadi u objavljenimOko 80% novorođenčadi u objavljenim 80% novorođenčadi u objavljenimnovorođenčadi u objavljenimđenčadi u objavljenimenčadi u objavljenimčadi u objavljenimadi u objavljenim u objavljenimu objavljenim objavljenimobjavljenim 
studijama sa povredom brahijalnog pleksu- sa povredom brahijalnog pleksu-sa povredom brahijalnog pleksu- povredom brahijalnog pleksu-povredom brahijalnog pleksu- brahijalnog pleksu-brahijalnog pleksu- pleksu­pleksu­
sa ima dijagnosticirano oštećenje njegovog ima dijagnosticirano oštećenje njegovogima dijagnosticirano oštećenje njegovog dijagnosticirano oštećenje njegovogdijagnosticirano oštećenje njegovog oštećenje njegovogoštećenje njegovogštećenje njegovogtećenje njegovogćenje njegovogenje njegovog njegovognjegovog 
proksimalnog dijela, a trajna paraliza plek­ dijela, a trajna paraliza plek­dijela, a trajna paraliza plek­, a trajna paraliza plek­a trajna paraliza plek­ trajna paraliza plek­trajna paraliza plek­ paraliza plek­paraliza plek­ plek­plek­
susa brahijalisa se može očekivati kod 21% brahijalisa se može očekivati kod 21%brahijalisa se može očekivati kod 21% se može očekivati kod 21%se može očekivati kod 21% može očekivati kod 21%može očekivati kod 21%že očekivati kod 21%e očekivati kod 21% očekivati kod 21%očekivati kod 21%čekivati kod 21%ekivati kod 21% kod 21%kod 21% 21% 
novorođenčadi s paralizom tipa Erb-Duch-đenčadi s paralizom tipa Erb-Duch-enčadi s paralizom tipa Erb-Duch-čadi s paralizom tipa Erb-Duch-adi s paralizom tipa Erb-Duch- s paralizom tipa Erb-Duch-s paralizom tipa Erb-Duch- paralizom tipa Erb-Duch-paralizom tipa Erb-Duch- tipa Erb-Duch-tipa Erb-Duch- Erb-Duch-Erb-Duch-­Duch­Duch­
enne (12, 25). (12, 25).

Klumpke–Dejerineova paraliza pred-–Dejerineova paraliza pred-Dejerineova paraliza pred­ paraliza pred­paraliza pred­ pred­pred­
stavlja oštećenje mišića ruke inerviranih od oštećenje mišića ruke inerviranih odoštećenje mišića ruke inerviranih odštećenje mišića ruke inerviranih odtećenje mišića ruke inerviranih odćenje mišića ruke inerviranih odenje mišića ruke inerviranih od mišića ruke inerviranih odmišića ruke inerviranih odšića ruke inerviranih odića ruke inerviranih odća ruke inerviranih oda ruke inerviranih od ruke inerviranih odruke inerviranih od inerviranih odinerviranih od odod 
sedmog i osmog cervikalnog i prvog tora­ i osmog cervikalnog i prvog tora­i osmog cervikalnog i prvog tora­ osmog cervikalnog i prvog tora­osmog cervikalnog i prvog tora­ cervikalnog i prvog tora­cervikalnog i prvog tora­ i prvog tora­i prvog tora­ prvog tora­prvog tora­ tora­tora­
kalnog korijena. Ta ozljeda nađena je kod 3 korijena. Ta ozljeda nađena je kod 3korijena. Ta ozljeda nađena je kod 3. Ta ozljeda nađena je kod 3Ta ozljeda nađena je kod 3 ozljeda nađena je kod 3ozljeda nađena je kod 3 nađena je kod 3nađena je kod 3đena je kod 3ena je kod 3 je kod 3je kod 3 kod 3kod 3 3 
(3.5%) novorođenčeta, što je više u odnosunovorođenčeta, što je više u odnosuđenčeta, što je više u odnosuenčeta, što je više u odnosučeta, što je više u odnosueta, što je više u odnosu, što je više u odnosuto je više u odnosu je više u odnosuje više u odnosu više u odnosuviše u odnosuše u odnosue u odnosu u odnosuu odnosu odnosuodnosu 
na studije drugih autora (27) koji od 3308 studije drugih autora (27) koji od 3308studije drugih autora (27) koji od 3308 drugih autora (27) koji od 3308drugih autora (27) koji od 3308 autora (27) koji od 3308autora (27) koji od 3308 (27) koji od 3308koji od 3308 od 3308od 3308 3308 
novorođenčadi sa paralizom pleksusa brahi-đenčadi sa paralizom pleksusa brahi-enčadi sa paralizom pleksusa brahi-čadi sa paralizom pleksusa brahi-adi sa paralizom pleksusa brahi- sa paralizom pleksusa brahi-sa paralizom pleksusa brahi- paralizom pleksusa brahi-paralizom pleksusa brahi- pleksusa brahi-pleksusa brahi- brahi-brahi­
jalisa kod 20 nalaze Klumpke-Dejerineovu kod 20 nalaze Klumpke-Dejerineovukod 20 nalaze Klumpke-Dejerineovu 20 nalaze Klumpke-Dejerineovunalaze Klumpke­Dejerineovu Klumpke­DejerineovuKlumpke­Dejerineovu­DejerineovuDejerineovu 
paralizu, što predstavlja incidencu od 0.6%., što predstavlja incidencu od 0.6%.to predstavlja incidencu od 0.6%. predstavlja incidencu od 0.6%.predstavlja incidencu od 0.6%. incidencu od 0.6%.incidencu od 0.6%. od 0.6%.od 0.6%. 0.6%. 
Samo kod 40% ove novorođenčadi se može kod 40% ove novorođenčadi se možekod 40% ove novorođenčadi se može 40% ove novorođenčadi se možeove novorođenčadi se može novorođenčadi se moženovorođenčadi se možeđenčadi se možeenčadi se možečadi se možeadi se može se možese može možemožežee 
očekivati potpuno ozdravljenje (12).čekivati potpuno ozdravljenje (12).ekivati potpuno ozdravljenje (12). potpuno ozdravljenje (12).potpuno ozdravljenje (12). ozdravljenje (12).ozdravljenje (12). (12).

Kompletno oštećenje nastaje povredom oštećenje nastaje povredomoštećenje nastaje povredomštećenje nastaje povredomtećenje nastaje povredomćenje nastaje povredomenje nastaje povredom nastaje povredomnastaje povredom povredompovredom 
pleksusa od petog cervikalnog do prvog od petog cervikalnog do prvogod petog cervikalnog do prvog petog cervikalnog do prvogpetog cervikalnog do prvog cervikalnog do prvogcervikalnog do prvog do prvogdo prvog prvogprvog 
torakalnog nervnog korijena, što dovodi do nervnog korijena, što dovodi donervnog korijena, što dovodi do korijena, što dovodi dokorijena, što dovodi do, što dovodi doto dovodi do dovodi dodovodi do dodo 
oštećenja svih mišića zahvaćene ruke. Kom-štećenja svih mišića zahvaćene ruke. Kom-tećenja svih mišića zahvaćene ruke. Kom-ćenja svih mišića zahvaćene ruke. Kom-enja svih mišića zahvaćene ruke. Kom- svih mišića zahvaćene ruke. Kom-svih mišića zahvaćene ruke. Kom- mišića zahvaćene ruke. Kom-mišića zahvaćene ruke. Kom-šića zahvaćene ruke. Kom-ića zahvaćene ruke. Kom-ća zahvaćene ruke. Kom-a zahvaćene ruke. Kom- zahvaćene ruke. Kom-zahvaćene ruke. Kom-ćene ruke. Kom-ene ruke. Kom- ruke. Kom-ruke. Kom-. Kom-Kom­
pletno oštećenje je dijagnosticirano kod oštećenje je dijagnosticirano kodoštećenje je dijagnosticirano kodštećenje je dijagnosticirano kodtećenje je dijagnosticirano kodćenje je dijagnosticirano kodenje je dijagnosticirano kod je dijagnosticirano kodje dijagnosticirano kod dijagnosticirano koddijagnosticirano kod kodkod 
10 (11,6%) novorođenčadi iz naše studije,novorođenčadi iz naše studije,đenčadi iz naše studije,enčadi iz naše studije,čadi iz naše studije,adi iz naše studije, iz naše studije,iz naše studije, naše studije,naše studije,še studije,e studije, studije,studije,, 
i manja je od incidence koju su našli drugi manja je od incidence koju su našli drugimanja je od incidence koju su našli drugi je od incidence koju su našli drugije od incidence koju su našli drugi od incidence koju su našli drugiod incidence koju su našli drugi incidence koju su našli drugiincidence koju su našli drugi koju su našli drugikoju su našli drugi su našli drugisu našli drugi našli druginašli drugišli drugili drugi drugidrugi 
autori (26) od 18%. Prognoza ove povrede (26) od 18%. Prognoza ove povredeod 18%. Prognoza ove povrede 18%. Prognoza ove povredePrognoza ove povrede ove povredeove povrede povredepovrede 
je nepovoljnija u odnosu na ostale povrede, nepovoljnija u odnosu na ostale povrede,nepovoljnija u odnosu na ostale povrede, u odnosu na ostale povrede,u odnosu na ostale povrede, odnosu na ostale povrede,odnosu na ostale povrede, na ostale povrede,na ostale povrede, ostale povrede,ostale povrede, povrede,povrede,, 
jer 66% novorođenčadi ostaje sa trajnim 66% novorođenčadi ostaje sa trajnimnovorođenčadi ostaje sa trajnimđenčadi ostaje sa trajnimenčadi ostaje sa trajnimčadi ostaje sa trajnimadi ostaje sa trajnim ostaje sa trajnimostaje sa trajnim sa trajnimsa trajnim trajnimtrajnim 
oštećenjem.štećenjem.tećenjem.ćenjem.enjem.. 

Istraživanjem novorođenčadi sa paral-živanjem novorođenčadi sa paral-ivanjem novorođenčadi sa paral- novorođenčadi sa paral-novorođenčadi sa paral-đenčadi sa paral-enčadi sa paral-čadi sa paral-adi sa paral­ sa paral­sa paral­ paral­paral­
izom pleksusa brahijalisa u devetogodišnjem pleksusa brahijalisa u devetogodišnjempleksusa brahijalisa u devetogodišnjem brahijalisa u devetogodišnjembrahijalisa u devetogodišnjem u devetogodišnjemu devetogodišnjem devetogodišnjemdevetogodišnjemšnjemnjem 
periodu s obzirom na gestacijsku dob pri s obzirom na gestacijsku dob pris obzirom na gestacijsku dob pri obzirom na gestacijsku dob priobzirom na gestacijsku dob pri na gestacijsku dob prina gestacijsku dob pri gestacijsku dob prigestacijsku dob pri dob pridob pri pripri 
rođenju, nismo našli razlike između ispitanikađenju, nismo našli razlike između ispitanikaenju, nismo našli razlike između ispitanika, nismo našli razlike između ispitanikanismo našli razlike između ispitanika našli razlike između ispitanikanašli razlike između ispitanikašli razlike između ispitanikali razlike između ispitanika razlike između ispitanikarazlike između ispitanika između ispitanikaizmeđu ispitanikađu ispitanikau ispitanika ispitanikaispitanika 
i kontrolnih. Te rezultate potvrđuju i rezultati kontrolnih. Te rezultate potvrđuju i rezultatikontrolnih. Te rezultate potvrđuju i rezultati. Te rezultate potvrđuju i rezultatiTe rezultate potvrđuju i rezultati 
studija drugih autora (14, 27).
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NEoNaTaL RIsK FaCToRs FoR oBsTETRIC BRaCHIaL pLEXUs LEsIoNs

Igor HUDIĆ1, Zlatan FATUŠIĆ1, Osman SINANOVIĆ2, Fahrija SKOKIĆ1

1Gynecology and Obstetrics and 2Department of Neurology, 
University Clinical Center Tuzla,  Tuzla, Bosnia and Herzegovina

Aim The aim of  the study was to discover risk factors for delivery-plexus brachialis injury in newborns.
Methods The data on plexus brachialis paralysis during the delivery of  45503 newborns were analyzed 
studying  retrospectively babies who were delivered from 1 January 1996 to 31 December 2004 at Clin­
ics for gynecology and obstetrics at the University-clinical centre in Tuzla. In the analyzed population 
we found 86 newborns with plexus brachialis injury which developed during delivery (examinees). The 
control group was formed of  86 newborns without plexus brachialis injury, chosen randomly as a sample 
from the same population (control group). The examinees and control group were compared regardless 
of  gender, gestation period, delivery weight, presentation (occipital and pelvic) of  the fetus during deliv­
ery, as well as the Apgar score after the first and fifth minutes. The statistic significance of  the results was 
evaluated with the χ2 test.
Results There were no differences in gender between the examinees and the control group. A signifi­
cant difference in distribution of  delivery weight was found between examinees and the control group: 
a frequency of  delivery weight from 4000-4599 grams, and especially weight higher than 4500 grams, 
was significantly higher than in the control group. The discovered difference in incidence of  occipital 
presentation during delivery in favor of  the examinees was not statistically significant. Examinees had a 
significantly lower Apgar-score (≤7) - after both the first and fifth minutes. In 35 of  86 (42.5%) examinees 
we found combined clavicle fracture, plus in one humerus fracture and in one rib fracture.
Conclusion The result of  this research corresponds to findings from literature on risk factors for plexus 
brachialis injury: the most noticeable risk factors are delivery weight over 4000 grams and a low Apgar-
score as a result of  traumatic delivery, whereas in our research, contrary to other sources, the pelvic posi­
tion of  the foetus during delivery was not a statistically proven risk factor, at least in our case.
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