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Reumatologijos, ortopedijos-trauma-

tologijos ir rekonstrukcinés chirurgijos
___ klinika

ORTOPEDIJOS IR TRAUMATOLOGIJOS GRUPE

NETRAUMINES KILMES ABIPUSIS GIRNELES SAVOJO
RAISCIO PLYSIMAS: KLINIKINIS ATVEJIS IR LITERA-
TUROS APZVALGA

Autorius. Gustas JONAITIS, VI kursas.

Vadovas. Gyd. Giedrius PETRYLA, VU MF Klinikinés medicinos institutas, Reu-
matologijos, ortopedijos-traumatologijos ir rekonstrukcinés chirurgijos klinika.

Tikslas. Pristatyti retg netrauminés kilmés abipusio girnelés savojo raiscio plySimo
klinikinj atvejj, apzvelgti Sios patologijos diagnostikos ypatumus, chirurginio gydymo
principus bei aptarti pooperacinés reabilitacijos eiga.

Atvejo aprasymas. Straipsnyje pristatoma 50 mety pacienté, serganti sistemine
raudonagja vilklige ir periodiSkai vartojanti gliukokortikoidus, kuri kreipési dél abiejy
keliy sgnariy nestabilumo. Klinikinio iStyrimo metu nustatytas abiejy keliy tiesiamojo
mechanizmo sutrikimas ir auksta girneliy padétis (patella alta). Atlikus rentgeno
tyrimg diagnozeé patvirtinta apskaiciavus Insall-Salvati indeksa: desiniojo kelio — 2,11,
kairiojo — 1,94. Magnetinio rezonanso tomografijos tyrime stebétas abipusis didelio
laipsnio dalinis girnelés raisciy plySimas. Esant indikacijoms chirurginiam gydymui,
atliktas desiniojo kelio girnelés savojo raiscio pirminis susiuvimas kartu su augmenta-
cija, naudojant vidinio tvirtinimo metodika. Operacijos metu pasiekta stabili fiksacija.
Ankstyvuoju pooperaciniu laikotarpiu (po 1 mén.) stebéta komplikacija — lateralinio
inkaro migracija, taciau tiesiamojo mechanizmo funkcija iSliko nesutrikusi.

Rezultatai. Abipusis girnelés savojo raiscio plySimas yra itin reta trauma. Vienos
pusés girnelés savojo rais¢io plySimas diagnozuojamas maziau nei 0,5 % bendrosios
populiacijos, o abipusio plySimo aprasomi tik pavieniai atvejai literatiroje.38 % paci-
enty, patyrusiems abiejy girneliy savyjy raisciy plysimg, i$ pradziy nustatoma klaidinga
diagnozé. Girnelés savasis raistis chirurgiskai atstatomas tiesiogiai susiuvant arba
atliekant raiscio rekonstrukcijg, o esant poreikiui papildomai taikoma augmentacija.
Po operacijos rekomenduojama anksti pradéti reabilitacija.

ISvados. Abipusis girnelés savojo raiscio plySimas turéty bati jtariamas paci-
entams, besiskundziantiems kelio tiesiamojo mechanizmo sutrikimu. Si trauma dia-
gnozuojama atliekant Sonine kelio sgnario rentgenograma (30° fleksijos), o siekiant
patikslinti pazeidimo laipsnj atliekama magnetinio rezonanso tomografija. Pilniir didelio
laipsnio daliniai plySimai turéty bati gydomi chirurginiu badu. Optimali pooperaciné
reabilitacija reikalauja tolesniy tyrimuy.

RaktaZodziai. Abipusis girnelés savojo raiscio plySimas; kelio tiesiamasis mecha-
nizmas; vidinis tvirtinimas.
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