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ЛЕЧЕНИЕ ПЕРЕЛОМОВ ПРОКСИМАЛЬНОГО ОТДЕЛА БЕДРЕННОЙ КОСТИ
Исаков Р. С.
Харьковский национальный медицинский университет Научный руководитель: асе. Истомин Д. А.
До настоящего времени одной из актуальных проблем травматологии остается лечение переломов проксимального отдела бедренной кости (ЛППОБК). Ежегодно во всем мире увеличивается число случаев переломов этой локализации. В 2000 г. около 2 миллионов случаев переломов проксимального отдела бедра зарегистрировано во всем мире, по мнению экспертов, эта цифра к 2025 году приблизится к 3.3 миллионам. Причем пострадавшими в основном являются лица пожилого и старческого возраста, среди которых преобладают женщины. В связи с этими актуальным является поиск наиболее эффективных методов лечения переломов проксимального отдела бедренной кости
Цель - оценка и поиск наиболее эффективной тактики лечения переломов проксимального отдела бедренной кости.
Задачей исследования стало изучение методов лечения переломов проксимального отдела бедренной кости.
Материалы и методы. Мы наблюдали 58 пациентов с переломами проксимального отдела бедренной кости, лечившихся в условиях травматологического стационара Харьковской городской клинической больницы скорой и неотложной медицинской помощи № 4 им. проф. А. И. Мещанинова за 2014 год. Из них 34 больных лечилось экстензионной методикой, 23 пациентам было выполнено оперативное лечение в виде накостного остеосинтеза, I пациент был направлен в специализированное отделение с целью протезирования тазобедренного сустава.
Результаты и их обсуждение. При оперативной методике у наблюдаемой нами группы пациентов снижался риск осложнений, связанных с длительной иммобилизацией, таких как формирование пролежней. ТЭЛА, гиподинамические пневмонии и т.д. Так же, значительно уменьшался срок пребывания в стационаре , и реабилитационный период. При ретроспективном анализе установлено, что при консервативной методике ЛППОБК достаточно высоким остается процент неудовлетворительных исходов лечения переломов проксимального отдела бедра. Это обусловлено несращением (7-33%), вторичным смещением (до 10%), развитием последующего аваскулярного некроза головки бедра (8-35%) ложных суставов (10-20%). Полученные осложнения ведут к необходимости оперативного вмешательства, в большинстве случаев - тотальному эндолротезированию тазобедренного сустава.
Выводы. Анализируя предоставленные методики, пришли к выводу, что хирургический метод лечения является более эффективным с точки зрения успешности сращения, уменьшения процента осложнений и сроков реабилитации.
