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Descriere:

Inventia se referd la medicind, si anume la chirurgie, in special, la domeniul ortopediei si traumatologiei, si poate fi folosita
pentru corectia deformatiilor in varus ale colului femural cu geneza variata.

Corectia deformatiilor in cazul displaziei fizare a colului femural la copii este posibili numai pe cale chirurgicala. in literatura
sunt descrise peste 40 de metode de interventii chirurgicale la colul femural, in zonele intertrohanteriana si subtrohanteriana.

Metoda lui 1.Grosin, de asemenea, permite corectia unghiului deformatiei, dar operatia se efectueaza in zona subtrohanteriand si
nu in zona displaziei fizare, din care cauzd nu se realizeaza alungirea colului femural si membrului inferior. Fixarea cu un surub este
insuficienta [1].

Metoda lui Criuc, fiind cea mai apropiatd de metoda propusa, consta in osteotomia unghiulard intertrohanteriand a femurului,
fixarea cu o tija, care este fixata cu ajutorul unui aparat ghipsat [2].

Neajunsul metodei sus-mentionate consta in executarea osteotomiei mai jos de colul femural, lipsa corectiei in zona fizara, lipsa
fixarii fragmentelor supuse osteotomiei, periculozitatea infectiei secundare pe tija fixata in ghips.

Sarcina inventiei este corectia perfectd a unghiului cervicodiafizar al femurului, tindnd cont de zona displaziei fizare, fixarea
stabila a fragmentelor.

Aceasta sarcind poate fi realizata prin aceea ca se efectueaza osteotomia osului femural de la rebordul inferior al colului pana la
mijlocul femurului, mai apoi osteotomia se continua in directia bazei marelui trohanter sub un unghi egal cu unghiul corectiei nece-
sare, osteotomia marelui trohanter este pe rebordul superior al colului, deplasarea fragmentelor, corectia deformatiei si fixarea.

Osteotomia se efectueaza in regiunea intertrohanteriand in zona fizara, incepand nemijlocit cu rebordul inferior al colului si
prelungind pand la mijlocul diametrului femurului. Aceasta permite de a alungi colul femural si membrul inferior, de ameliorat bio-
mecanica articulatiei. Osteotomia marelui trohanter si deplasarea lui ulterioard corecteaza pozitia muschilor fesieri, marind forta lor.
Deplasarea fragmentelor permite corectia unghiului cervicodiafizar, amelioreaza biomecanica, alungeste membrul. Fixarea
fragmentelor se efectueaza cu brose, aceasta fiind mai crutator pentru copii si destul de stabil.

Metoda se realizeaza in urmatorul mod. Printr-o incizie liniard pe rebordul lateral al femurului de la varful trohanterului mare in
jos sunt sectionate tesuturile moi superficiale, subperiostal expun zona intertrohanteriana a colului. De la rebordul inferior al colului
femural in prelungirea lui se face osteotomia femurului cu ferastraul Djili pana la jumatatea grosimii femurului. Osteotomia este
prelungitd spre baza trohanterului mare sub un unghi egal cu unghiul corectiei necesare a deformatiei in varus a colului femural. Cu
ajutorul unei dalti plate se efectueazd osteotomia la baza trohanterului mare in planul prelungirii rebordului superior al colului
femural.

Deplasand fragmentele astfel incat suprafata osteotomiei secundare a fragmentului proximal sa se adapteze la suprafata primei
osteotomii a fragmentului distal, se realizeaza corectia deformatiei. Fragmentele se fixeaza cu brose Kirschner incrucisate, introduse
din zona subtrohanteriana. Trohanterul mare sectionat se adapteaza si se fixeaza, de asemenea, cu brose. Plaga se sutureazd pe
straturi, se aplicd un pansament aseptic si un aparat ghipsat coxofemural.

Exemplu. Copilul O. a.n. 1985, clinica ortopediei pediatrice, operata sub anestezia generala prin incizie liniard de 8 cm pe partea
laterald in zona proximala a femurului de la varful trohanterului mare spre distal au fost sectionate tesuturile moi superficiale.
Subperiostal s-a expus zona intertrohanteriand a femurului. Pe partea inferioard a colului s-a efectuat osteotomia femurului cu
ferastraul Djili pana la mijlocul osului. Osteotomia a fost prelungita spre baza trohanterului mare. Cu ajutorul daltii s-a efectuat
osteotomia la baza trohanterului in plan pe partea superioard a colului. Fragmentele au fost deplasate astfel incat suprafata
osteotomiei secundare a fragmentului central sa coincinda cu suprafata primei osteotomii a fragmentului distal, dupa ce ele au fost
fixate cu 3 brose, introduse din partea subtrohanteriana. Trohanterul mare a fost adaptat si fixat cu 2 brose. Plaga a fost suturata,
aplicand ulterior un pansament aseptic si un aparat ghipsat coxofemural.



