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Inventia se referd la medicind, in particular la portiunii fibulei si ea se sectioneaza prin orificiile
ortopedie, si anume la tratamentul defectelor obtinute. Dupad aceasta plaga se sutureaza.
diafizare la copii. 5 Revendicari: 1

Esenta inventiei constd in aceea cd incizia
tesuturilor moi ale gambei se executd pe partea
laterald a ei, apoi se efectueaza mobilizarea fibulei,
se executd orificii prin tot stratul cortical in jurul
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Descriere:

Inventia se referd la medicind, in particular la ortopedie, si anume la tratamentul defectelor diafizare la
copii.

Pentru plastia defectelor mari (mai mult de 5 cm) diafizare la copii in prezent se foloseste autoplastia
cu transplante din tibia, din coasta, din fibula (ultimele doua fiind segmentare), din acelasi os dupa metoda
llizarov, sau aloplastia cu transplante conservate [1].

Este cunoscutd metoda de preparare a autotransplantului, conform cireia pe membrul sanitos se
efectueaza incizia pe partea anterioard a tibiei pand la tuberozitate. Se mobilizeaza partea anterioard a
osului tibia. Prin sectiuni transversale efectuate cu dalta se margineste lungimea transplantului, mai apoi se
sectioneaza longitudinal osul pe toata grosimea corticald. Fragmentul osos este gata pentru plastie [2].

Dezavantajul metodelor cunoscute consta in aceea ca prepararea transplantelor din tibia sau segmentare
din fibula provoaca unele defecte la membrele sanitoase.

Problema pe care o rezolva inventia propusa consta in prepararea unui autotransplant destul de lung si
lat, fara a deregla functia segmentelor sanitoase, de unde se prepara autotransplantul.

Ca material pentru autoplastie se foloseste fibula care, fiind os tubular, prezinta toate avantajele osteo-
plastiei si, fiind separat in mod deosebit, nu influenteaza negativ asupra functiei, pe care o pastreaza tibia.

Esenta inventiei consta in aceea cd incizia tesuturilor moi ale gambei se executd pe partea laterald a ei,
apoi se efectueazd mobilizarea fibulei, se executd orificii transosoase prin tot stratul cortical in jurul
portiunii fibulei si se sectioneaza prin orificiile obtinute. Dupa aceasta plaga se sutureaza.

Se prepard autotransplantul de lungimea, grosimea si latimea necesard, care contine toate straturile
osului tubular diafizar, iar osul donator isi pastreaza in intregime functia lui, inclusiv si sprijinul la statica.

Prepararea autotransplantului conform inventiei permite de a obtine material suficient de voluminos si
pe de altd parte de a pastra integritatea osului donator, ceea Ce are 0 mare importanta.

Rezultatul inventiei constd in autoplastia osoasd a defectului diafizar de dimensiuni mari cu cele mai
mari potente de regenerare.

Metoda se efectueazd in mod chirurgical sub anestezie generald si garou in regiunea distald a coapsei
cu incizia liniara pe partea laterala a gambei, incepand de la treimea superioard si distal la lungimea
necesara (8-15 cm), se sectioneaza tesuturile mai superficiale, muschii se distanteaza in parti, subperiostal
se mobilizeaza osul pe parcursul unei lungimi necesare de transplant. Cu brose de tip Ilizarov si masina de
gaurit electrica prin mijlocul suprafetei laterale a fibulei se efectueaza gauri transosoase prin tot stratul
cortical pe tot parcursul lungimii necesare a transplantului. Gaurile sunt efectuate la o distantd de 2 cm una
de alta. De la marginea proximald si cea distald a transplantului se efectueaza inca cite o gaurd
suplimentara spre partea posterioara a fibulei.

Cu clestele de tip Liston sectionam osul prin gaurile suplimentare la capete.

Mai apoi se sectioneaza osul prin gaurile primare cu ajutorul ferastraului electric in forma de disc si
se efectuecaza dezlipirea transplantului cu o daltd de dimensiuni mici, cu lovituri fine si atente, fara a
despica osul in alta directie.

Exemplu: Bolnavul Veaceslav, 10 ani, cu defect de tibie segmentar dupa rezectia tumorii. Pentru
plastia defectului s-a efectuat operatia de preparare a autotransplantului din fibuld prin metoda descrisa
mai sus.

Autotransplantul obtinut este gata pentru efectuarea autoplastiei osoase a defectului diafizar la orice
segment. Locul donator este suturat pe straturi: periost, mugchi, fascia subcutanata si pielea. Nu este
necesara imobilizarea. Sprijinul pe picior este posibil din prima zi dupa operatie.
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(57) Revendicare:

Metoda de preparare a autotransplantului din os ce include incizia tesuturilor moi ale gambei,
mobilizarea i sectionarea osului, suturarea plagii, caracterizata prin aceea ci incizia tesuturilor moi ale
gambei se executd pe partea laterala a ei, apoi se efectueazd mobilizarea fibulei, se executd orificii prin
tot stratul cortical in jurul portiunii fibulei si ea se sectioneaza prin orificiile obtinute.
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