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484   |  REUMATOLOGIJOS, ORTOPEDIJOS-TRAUMATOLOGIJOS IR REKONSTRUKCINĖS CHIRURGIJOS KLINIKA

POLITR AUMA SU KAIRĖS KEPENŲ ARTERIJOS  
PA ŽEIDIMU IR SUDĖTINGU SUBTROCHANTERINIU 
ŠL AUNIKAULIO LŪŽIU: KLINIKINIS AT VEJIS IR  
LITER ATŪROS APŽVALGA

Darbo autoriai. Elvin Francišek BOGDZEVIČ, IV kursas; Rafal SINKEVIČ, IV kursas.

Darbo vadovas. Dokt. Povilas MASIONIS, VU MF Klinikinės medicinos institutas, 
Reumatologijos, ortopedijos  – traumatologijos ir rekonstrukcinės chirurgijos 
klinika.

Darbo tikslas. Remiantis mokslinės literatūros apžvalga pristatyti politraumos 
diagnostikos ir gydymo aspektus bei aprašyti klinikinį atvejį. Aptarti problemas, ku-
rios turi įtakos aktyvaus vidinio kraujavimo, susijusio su sudėtingu subtrochanteriniu 
šlaunikaulio lūžiu, valdymui.

Darbo metodika. Gavus paciento sutikimą ir ligoninės leidimą atlikta klinikinio 
atvejo analizė ir mokslinės literatūros apžvalga. Buvo panaudoti nuasmeninti paciento 
klinikiniai duomenys ir vaizdai, esantys Respublikinėje Vilniaus universiteto ligoninėje. 

Nors politrauma yra plačiai nagrinėjama tema medicinos literatūroje, vis dar 
nepakanka tyrimų apie aktyvų arterinį kraujavimą, susijusį su sudėtingais kaulų lū-
žiais. Vidinis kraujavimas dėl patirtų sužalojimų yra viena iš pagrindinių mirtingumo 
priežasčių politraumos atveju. 

Atvejo aprašymas. 30 m. vyras pristatytas į skubios pagalbos skyrių dėl patirtos 
politraumos autoįvykio metu. Pacientas buvo praradęs sąmonę ir hemodinamiškai 
nestabilus. Po klinikinio ištyrimo, atsižvelgiant į vietinį politraumos protokolą buvo at-
likta kompiuterinės tomografijos angiografija. Tyrimas parodė abipusį pneumotoraksą, 
kairės pusės IX–XII šonkaulių ir L1–L4 slankstelių skersinių ataugų lūžius, girnelės lūžį, 
atvirą subtrochanterinį šlaunikaulio lūžį (3A tipo, pagal Gustilo-Anderson klasifikaciją) 
ir aktyvų vidinį kraujavimą iš kairės kepenų arterijos. Pacientui nedelsiant buvo atlikta 
transkateterinė arterinė embolizacija, kurios metu dvi spiralės buvo įvestos į kairę kepenų 
arteriją. Vėliau atliktas mechaninis kairiosios šlaunies žaizdos sutvarkymas, kairysis šlau-
nikaulis fiksuotas išoriniu fiksacijos aparatu, o girnelė – Zuggurtung vieline aštuoniuke 
remiantis AO rekomendacijomis. Trečią parą po traumos, išorinės fiksacijos aparatas 
buvo pašalintas, pakartotas mechaninis žaizdos sutvarkymas, atlikta atvira repozicija ir 
vidinė fiksacija naudojant intramedulinę vinį. Praėjus dviems mėnesiams po autoįvykio 
atlikta kairiojo šlaunikaulio spongioplastika dėl nepilnai susiformavusio kaulinio audinio.

Išvados. Ankstyvas sužalojimo nustatymas, tinkamai ir laiku suteikta kvalifikuo-
ta pagalba yra kertiniai aspektai gydant politrauminius pacientus. Transkateterinė 
arterinė embolizacija yra veiksmingas aktyvaus vidinio kraujavimo valdymo būdas 
politrauminiams pacientams.

Raktažodžiai. Politrauma; Hemoraginis šokas; Kairiosios kepenų arterijos 
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