
PRIKAZI BOLESNIKA

162

NESPECIFIČNI SPONDILITIS  
TORAKALNE KIČME – PRIKAZ BOLESNIKA

Slađan TIMOTIJEVIĆ1, Vojislav BASARA2, Zoran VUKAŠINOVIĆ2,  
Petar JOVANOVIĆ4, Qiqana TIMOTIJEVIĆ3

1Ortopedska klinika, Medicinski fakultet, Kosovska Mitrovica;  
2Institut za ortopedsko-hirurške bolesti „Bawica”, Beograd;  

3Gradski zavod za zaštitu od plućnih bolesti i tuberkuloze, Beograd;  
4Hirurška klinika, Medicinski fakultet, Kosovska Mitrovica

KRATAK SADRŽAJ
Uvod  Spondilitis(spondyli tis)jeretkainfekcijakostijuizglobova.Tokbolestiodlikujedugaanamneza.Vrločesto
spondilitisseteškopravovremenoprepoznaje,azbogšarenolikekliničkeslike,neretkonavodilekaranapomi
saoodrugimoboqewimaorganizma.
Prikaz bolesnika  Uradujeprikazan59godišwimuškaracoboleoodspondilitisatorakalnekičmekodkojegje
spondilitisprethodnolečenkaotromboembolijaplućaiperikarditis.Tekposleneurološkogispada(paraplegije)
ipregledaortopeda,dijagnostikovanjespondilitistorakalnekičme,tejebolesnikupućennahirurškolečewe.
Zakqučak  Lečewespondilitisapodrazumevaoperaciju,primenuantibiotskihlekovaisimptomatskuterapiju.Ve
omasučestineurološkiispadi,pajelečewedugoineizvesno.

Kqučne reči:spondilitis;paraplegija;lečewe

UVOD

In fek ci je kič me nog stu ba su re la tiv no ret ke. Wi-
ho va uče sta lost je je dan obo le li na 120.000-250.000 
sta nov ni ka. Uče sta lost je ve ća na pod ruč ji ma sa sta-
nov ni štvom ma we op šte i zdrav stve ne kul tu re, kao 
i kod ne do voq no uhra we nih oso ba, ma da da nas, zbog 
sve ve će pri me ne kor ti ko pre pa ra ta i ši re wa imu-
no de fi ci jent nih bo le sti (HIV), to vi še ni je pra-
vi lo [1-3].

In fek ci ja se ši ri ar te rij ski i ven ski. Kod de-
ce oste o mi je li tič ki pro ce si su če šći u me ta fi za-
ma du gih ko sti ju, dok su kod od ra slih oso ba če šći na 
te li ma pr šqe no va kič me nog stu ba [4]. Va žno je na-
gla si ti da su za pa qew ski pro ce si na kič me nom stu-
bu spo rog to ka i če sto ne u be dqi ve kli nič ke sli ke. 
Ta ko đe, bez ob zi ra na to da li je uzroč nik spon di li-
ti sa ne spe ci fič na ili spe ci fič na bak te ri ja, če sto 
ima ju slič nu kli nič ku i ra di o lo šku sli ku. Zbog to-
ga je di jag no sti ko va we bo le sti te ško, pa kod ve ći ne 
obo le lih osoba pro tek ne do sta vre me na od po čet ka 
bo le sti do po sta vqa wa tač ne di jag no ze [5, 6].
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Bo le snik star 59 go di na, fa kul tet ski obra zo van, 
vi še de ce nij ski stra stve ni pu šač (ne ko li ko ku ti ja 
ci ga re ta dnev no) i le če ni al ko ho li čar, pri mqen je 
na bol nič ko le če we zbog bo lo va u grud nom ko šu i od-
u ze to sti do wih eks tre mi te ta. Iz anam ne ze se sa zna-
lo da je pr ve te go be u grud nom ko šu ose tio šest me-
se ci ra ni je. Po red bo lo va, če sto je imao suv ka šaq, 
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SLIKA 1. Radiogram torakalne kičme (AP i L snimak), sa patološ-
kim promenama na T6 i T7.
FIGURE 1. Thoracic spine X-ray (AP and L direction), with pathological 
changes on T6 and T7.

a no ću po vi še nu te le snu tem pe ra tu ru, uz op štu ma-
lak sa lost or ga ni zma, gu bi tak ape ti ta i te le sne te ži-
ne. Dva me se ca pre pri je ma u Spe ci jal nu or to ped sko-
hi rur šku bol ni cu „De ce dra” u Be o gra du bol nič ki 
je le čen u dru goj zdrav stve noj usta no vi zbog slič nih 
te go ba i pod di jag no zom trom bem bo li je plu ća. Scin-
ti gram plu ća je, me đu tim, uka zao na to da ni je reč o 
trom bem bo li ji plu ća, te je bo le snik, po sle pre gle da 
kod kar di o lo ga, na sta vio le če we u is toj zdrav stve noj 
usta no vi na red na dva me se ca, ali sa di jag no zom pe ri-
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kar di ti sa. Dan po sle ot pu sta iz zdrav stve ne usta no-
ve, zbog na glog po gor ša wa zdrav stve nog sta wa u vi-
du iz ra že nog ose ća ja gu še wa i bo la u gru di ma, do šlo 
je do od u ze to sti do wih eks tre mi te ta. Bo le sni ka su u 
kuć nim uslo vi ma pre gle da li kar di o log i ne u ro log, 
i pre pi sa li mu simp to mat sku te ra pi ju. Isto ga da na 
bo le sni ka je pre gle dao i or to ped, ko ji je usta no vio 
gi bus re gi je T6 i T7, te je po sta vqe na in di ka ci ja za 
ra di o gra fi sa we to ra kal ne kič me.

Ra di o graf sko is pi ti va we je ta ko đe ura đe no u kuć-
nim uslo vi ma (Sli ka 1), a na la zi su po tvr di li sum wu 
le ka ra na mo gu ći pa to lo ški pro ces na to ra kal nim 
pr šqe no vi ma. Isto vre me no su ura đe ne i osnov ne la-
bo ra to rij ske pre tra ge (SE 81, WBC 16,7×109/l, urin bez 
oso be no sti). Usle di lo je bol nič ko le če we bo le sni ka 
pod rad nom di jag no zom Spondyli tis T6 et T7. Po pri je-
mu u bol ni cu oba vqe na su is pi ti va wa re gi je T6 i T7 
kom pju te ri zo va nom to mo gra fi jom (Sli ka 2), a po tom 
i is pi ti va wa grud nog ko ša mag net nom re zo nan ci jom 
(Sli ka 3) i scin ti gra fi ja ske le ta (Sli ka 4). Le če we 
je na sta vqe no pri me nom an ti bi ot skih le ko va (ce fa-
lo spo ri ni tre će ge ne ra ci je i ami no gli ko zi di), an-
ti e de ma to zne i simp to mat ske te ra pi je.

Na ve de nim di jag no stič kim po stup ci ma po tvr đe-
na je sum wa na spon di li tis re gi je T6 i T7, pa je, zbog 
pa ra ple gi je, po zi tiv nog znaka Babinskog s obe stra-
ne, klo nu sa sto pa la i pa te le, bo le snik hit no pod vrg-
nut pre o pe ra ci o noj pri pre mi. To kom pri pre me, zbog 
iz ra zi to vi so kih vred no sti D-di me ra (1170), kon sul-
to va ni su he ma to log i kar di o log, a zbog ne mo guć no sti 
ka te te ri za ci je mo krać ne be ši ke, kon sul to van je uro-
log. Po sle ul tra zvuč nog pre gle da pro sta te (te ške 166 
gra ma), po sta vqen je ci sto fiks (Sli ka 5).

Zbog iz ra že ne de struk ci je ko sti ju i ve li ke pe ri-
spi nal ne ko lek ci je de tri tu sa oko T6 i T7, po sum wa-
lo se na pro ces spe ci fič ne eti o lo gi je. Kon sul to van 
je pne u mof ti zi o log, ko ji je. po sle kli nič kog pre gle-
da i ra di o gra fi je grud nog ko ša (Sli ka 6), is kqu čio 
tu ber ku lo zu plu ća. Od lu če no je da se pre pi šu an ti-
tu ber ku lo ti ci (ri fa mor, izo ni a zid, pi ra zi na mid 
i etam bu tol) na dan ope ra ci je. Oba vqe ni su i kon-
sul ta tiv ni pre gle di kod ne u ro hi rur ga i ne u ro lo ga, 
ka da je ko nač no po tvr đe na spa stič na pa ra ple gi ja sa 
re la tiv no do bro oču va nim sen zi tiv nim ose ća jem do-
wih eks tre mi te ta.

SLIKA 4. Scintigram skeleta gde se jasno vidi nakupqawe radi-
ofarmatika u regiji T6 i T7.
FIGURE 4. Scintigram of skeleton with clear collection of radiopharma-
ceuticals in region of T6 and T7.

SLIKA 2. CT snimak T6 i T7 sa znacima patološkog procesa te-
la pršqena.
FIGURE 2. CT scan of T6 and T7 with signs of pathological process of 
body of vertebra.

SLIKA 5. Ultrazvučni nalaz prostate.
FIGURE 5. Ultrasound of prostate.

SLIKA 3. Nalaz magnetne rezonancije torakalne kičme sa znaci-
ma patološkog procesa na T6 i T7.
FIGURE 3. Magnetic resonance imaging of thoracic spine with signs of 
pathological process on T6 and T7.
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Tre ćeg da na bol nič kog le če wa bo le snik je ope ri-
san u op štoj en do tra he al noj ane ste zi ji. Ra di de kom-
pre si je me du le spi na lis, po sle ko sto tran sver zek to-
mi je T6 i T7, ura đe ne su he mi la mi nek to mi ja T7 (Sli-
ka 7) i eva ku a ci ja pa ra spi nal nog de tri tu sa ko ji je 
li čio na ka ze o znu ma su. Uze ti bri se vi po sla ti su na 
mi kro bi o lo ški pre gled i ci to lo ške ana li ze, a ma-
te ri jal uzet sa pro me we nog te la še stog i sed mog pr-
šqe na za hi sto pa to lo ško is pi ti va we.

To kom le če wa u te ra pi ju su, po red an ti tu ber ku lo-
ti ka, an ti bi o ti ka i an ti e de ma to zne te ra pi je, pre pi-
sa ne i an ti ko a gu lant na te ra pi ja frak sa ri nom, imo-
bi li za ci ja gip sa nim mi de rom i simp to mat ska te ra-
pi ja. Zbog ote ža ne pe ri stal ti ke i op sti pa ci je, kon-
sul to van je ga stro en te ro log. Dru gog da na od ope ra ci-
je, pri li kom ukla wa wa dre na že, pri me ćen je gnoj ni 
sa dr žaj, ko ji je po slat na mi kro bi o lo ški pre gled. 
Sle de ćeg da na do sta vqen je pre li mi nar ni mi kro bi-
o lo ški iz ve štaj ma te ri ja la uze tog to kom ope ra ci-
je iz ža ri šta in fek ci je, a na laz je gla sio: „ste ril-
no”. Ci to lo ški na laz je uka zao na pu ru lent ni pro-
ces. Za tim je za po če ta in ten ziv na re ha bi li ta ci o na 
te ra pi ja kod fi zi o te ra pe u ta.

Za kqu čak hi sto pa to lo škog na la za, ko ji je do sta-
vqen de se tog da na od ope ra ci je i ko ji je pre gle dao 
kon zi li jum od če ti ri pa to lo ga, bio je „spon di li tis 
T6 i T7”, ali naj ve ro vat ni je ne spe ci fič ne pri ro-
de. Ta ko đe, pa to lo zi su bi li de cid ni u tvrd wi da si-
gur no ni je u pi ta wu tu mor, ni ti me ta stat ski pro ces. 
Isto ga da na do sta vqen je i mi kro bi o lo ški na laz, 
či ji ma te ri jal je uzet pri li kom ski da wa dre na, s iz-
ve šta jem da su nađene bak te ri je Kleb si el la i En te ro coc
cus sppe ti es. Od mah su pri me we ni an ti bi ot ski le ko vi 
pre ma an ti bi o gra mu. Vred no sti an ti ge na spe ci fič-
nog za pro sta tu (PSA) bi le su nor mal ne, ali je ipak 
kon sul to van uro log, te je ci sto fiks osta vqen do ko-
nač nog re ša va wa hi per tro fi je pro sta te.

Dva na e stog da na od ope ra ci je do šlo je do de hi-
scen ci je ope ra tiv ne ra ne, uzet je bris sa we, ura đen 
de brid man i za po če to pre vi ja we ra ne dva put dnev-
no. Po sle tri da na no vi mi kro bi o lo ški na laz bri sa 

ra ne po ka zao je da su izolovane Esche ric hia co li i Pse u
do mo nas aeru gi no sa, te je re vi di ra na an ti bi ot ska te-
ra pi ja no vim an ti bi o ti ci ma pre ma an ti bi o gra mu. 
Vred no sti la bo ra to rij skih pa ra me ta ra (iz u zev SE: 
82 mm/h) bi le su u gra ni ca ma nor ma le.

Od go vor bo le sni ka na pre pi sa nu te ra pi ju bio je 
do bar, pa je po sle dva uza stop na ste ril na mi kro bi o-
lo ška na la za bri sa ope ra tiv ne ra ne ura đe no se kun-
dar no za tva ra we ra ne. Bo le snik je za tim pu šten na 
kuć no le če we uz po što va we sle de će te ra pi je: če ti ri 
antitu ber ku lo  ti ka u pr va dva me se ca, a po tom u na-
red nih šest me se ci dva antitu ber ku lo  ti ka (ri fa-
mor i izo ni a zid), an ti bi o tik (ci pro ci nal), mi der, 
an ti ko a gu lant na te ra pi ja (ta ble te fa ri na na osno vu 
vred no sti INR), simp to mat ska te ra pi ja i in ten ziv-
na fi zikalna te ra pi ja u kuć nim uslo vi ma. Tri me-
se ca po sle ope ra ci je spon di li ti sa to ra kal ne kič me 
ura đe na je ade no mek to mi ja pro sta te. Če tvr tog me se-
ca od po čet ka le če wa do šlo je do vi dqi vog po kre ta-
wa sto pa la. De se tog me se ca od po čet ka le če wa bo le-
snik je ho dao po mo ću ho da li ce.

DISKUSIJA

Pejn (Payne) i Jang (Yang) [1] i Vajn stin (We in ste in) 
i Ajz mont (Eismont) [7] u svo jim ra do vi ma na vo de da je 
pre va len ci ja spon di li ti sa kič me nog stu ba naj ve ća 
kod si ro ma šnih qu di, bes kuć ni ka, sta rih qu di, bo-
le sni ka s hro nič nim obo qe wi ma bu bre ga, oso ba ko je 
pa te od še ćer ne bo le sti, bo le sni ka ko ji se le če kor-
ti ko pre pa ra ti ma, oso ba sa kar ci no mom ter mi nal nog 
sta di ju ma, oso ba za ra že nih sa HIV i sl. U na šem ra-
du pri ka zan je slu čaj do bro si tu i ra nog i obra zo va-
nog čo ve ka ko ji je du go go di šwi stra stve ni pu šač i 
le če ni al ko ho li čar.

Vots (Watts) i Li fe so (Li fe so) [5] i Ke rix (Car ra
ge) [8] u svo jim ra do vi ma na vo de da je di fe ren ci jal-
na di jag no za iz me đu tu ber ku lo znog spon di li ti sa i 
pu ru lent nog spon di li ti sa te ška, da di jag no sti ko-
va we spon di li ti sa kič me nog stu ba tre ba za sni va ti 

SLIKA 6. Radiogram grudnog koša.
FIGURE 6. Chest X-ray.

SLIKA 7. Hemilaminektomija T7.
FIGURE 7. Hemilaminectomy T7.
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na de taq noj anam ne zi, scin ti gra fi ji ske le ta, kom-
pju te ri zo va noj to mo gra fi ji, mag net noj re zo nan ci ji 
i hi sto pa to lo gi ji. Ke rix [8] ta ko đe na vo di da je od 
ukup no 111 bol nič ki le če nih i is pi ta nih bo le sni-
ka kod 13 do ka za no, a da se kod 21 is pi ta ni ka sum wa lo 
da je raz log spon di li ti sa bio u di se mi na ci ji urin-
ske in fek ci je. Kod na šeg bo le sni ka di jag no sti ko va-
na je hi per tro fič na pro sta ta, ko ja je ka sni je hi rur-
ški od stra we na.

Vots i Li fe so [5] ta ko đe na vo de da, čak i ako tu-
ber ku lo zni spon di li tis ni je do ka zan, a sum wa se da 
po sto ji, to kom hi rur škog za hva ta kao me ru pre ven-
ci je tre ba da ti an ti tu ber ku lo ti ke, ka ko bi se spre-
či la di se mi na ci ja pro ce sa. Kod na šeg is pi ta ni ka 
ni je do ka zan tu ber ku lo zni spon di li tis, ali su, zbog 
iz ra že ne de struk ci je ko sti i pa ra spi nal ne de tri tu-
sne ma se oko T6 i T7, kao i na la za ka ze o zne ma se eva ku-
i sa ne to kom ope ra ci je, ko ja ni je svoj stve na pi o ge nim 
spon di li ti si ma, pri me we ni an ti tu ber ku lo ti ci.

Vots i Li fe so [5] i Frej zer (Fra zi er) i sa rad ni ci 
[6] u svo jim ra do vi ma na vo de ko sto tran sver sek to mi-
ju kao mo gu ći iz bor pri stu pa ža ri štu in fek ci je ka-
ko bi se eva ku i sao gnoj i de kom pre si ju kičmene mož-
dine he mi la mi nek to mi jom. Kod na šeg bo le sni ka su 
upra vo pri me we ne ko sto tran sver sek to mi ja i he mi-
la mi nek to mi ja T7, dok je kič me ni stub sta bi li zo van 
gip sa nim mi de rom.

Na osno vu slu ča ja bo le sni ka ko ji je pri ka zan mo že 
se za kqu či ti da su pot pu na anam ne za i de ta qan kli-
nič ki pre gled bo le sni ka po stu lat po sta vqa wa rad-
ne di jag no ze, na osno vu ko je se ona ka sni je, po mo ću do-
stup nih di jag no stič kih po stu pa ka, do ka zu je, a bo le-
snik ade kvat no le či. Di jag no sti ko va we spon di li ti-
sa kič me nog stu ba mo ra bi ti pra vo vre me no, ka ko bi 
se spre či li mo gu ći ne u ro lo ški is pa di, bu du ći da 
hi rur ško le če we ne ga ran tu je brz i pot pun uspeh.
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INTRODUCTION  Spondylitis is a rare bone and joint infec-
tion. It is a disease with long clinical history. Often, it is diffi-
cult to recognise symptoms at a proper time, and, due to the 
complex clinical outcome of spondylitis, a clinician may think 
about other problems in the body.
CASE OUTLINE  A case report of a 59-year-old male patient 
with thoracic spine spondylitis is presented, formerly 
treated as pulmonary thromboembolism with pericardi-
tis. Only after neurological disorder such as paraplegia and 
orthopaedic consultative examination, real diagnosis was 
established. After that, the patient was hospitalized and 
operated on.

CONCLUSION  A therapeutic approach to spondylitis is based 
on surgery, antibiotic drugs and symptomatic therapy. Due 
to the frequent occurrence of neurologic disorders, therapy 
could be prolonged and uncertain.
Key words: spondylitis of thoracic spine; paraplegia; treat-
ment
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