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Wieloetapowe leczenie ztamania
otwartego Il stopnia wedtug Gustillo-
Andersona korca dalszego kosci
podudzia typu ,,pilon” - analiza
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zastosowanych metod
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ortopedy - wybrane aspekty
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Niesteroidowe leki przeciwzapalne
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i bezpieczenstwo etofenamatu
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Trudno gojace sie rany pooperacyjne.
Jak pomac pacjentowi?
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Prawidtowe funkcjonowanie
miesni
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OPENCAST - rewolucja
w dziedzinie ortopedii

dr n. med. Pawel Eegosz,
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Podstawowe zasady postepowania
w leczeniu zachowawczym urazéw
zwigzanych z rekreacyjnym
uprawianiem sportu

Leczenie ztaman otwartych nasady dalszej piszczeli typu ,pilon” jest trudnym
wieloetapowym procesem, stawiajgcym wysokie wymagania przed zespotem
leczacym. Istniejg algorytmy postepowania w ztamaniach otwartych,

ktorych stosowanie niewatpliwie pomaga w podejmowaniu waznych decyzji
terapeutycznych. Wielokrotnie jednak pojawiajace sie trudnosci lub powiktania
zmuszajg do modyfikacji planow leczenia i szukania niestandardowych rozwigzan.

Choroba zwyrodnieniowa stawéw (ChZS) jest istotng przyczyng niepetnosprawnosci
w populacji Swiatowej. W zaleznosci od stopnia choroby, lokalizacji zmian

i czynnikdw zwigzanych z pacjentem dostepnych jest wiele metod leczenia.
Wrtasciwie na kazdym etapie choroby kluczowe jest zwalczanie dolegliwosci
boélowych. W tym celu stosowany jest arsenat lekow — od paracetamolu

i niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych (NLPZ), po silne i stabe leki opioidowe.
Czesto pozwalajg one na osiggniecie satysfakcjonujacych efektéw klinicznych

w postaci zmniejszenia bolu, poprawy jakosci zycia pacjentow i funkcjonalnosci.

Ortopedzi w zwigzku z wykonywanym zawodem podlegajg réznym rodzajom
odpowiedzialnosci prawnej, w tym odpowiedzialnosci cywilnej. Odpowiedzialnos¢
cywilna to obowigzek przewidziany przez przepisy prawne ponoszenia konsekwencji
za swoje czyny i naprawienia wyrzgdzonej szkody. Celem artykutu jest przedstawienie
wybranych aspektéw ponoszenia odpowiedzialnosci cywilnej przez ortopedow.

Choroba zwyrodnieniowa stawoéw nalezy do najczesciej wystepujacych chorob
przewlektych, a w populacji oséb starszych jest gtéwng przyczyng niepetnosprawnosci.
Celem leczenia jest zmniejszenie dolegliwosci bélowych i poprawa funkcjonowania
pacjentéw. Wazne jest rownoczesne stosowanie metod niefarmakologicznych

i farmakologicznych, ze szczegélnym uwzglednieniem wtasciwej edukacji chorego,
redukcji masy ciata, oraz indywidualne dobranych ¢wiczen.

Trudno gojace sie rany pooperacyjne stanowig istotny problem kliniczny zaréwno
dla pacjenta, jak i lekarza. Wigza sie przede wszystkim z obnizeniem jakosci zycia
chorego. Moga takze skutkowa¢ powiktaniami ogélnoustrojowymi groznymi dla
zycia pacjenta. Do najczestszych powiktan zwigzanych z ranami pooperacyjnymi
zalicza sie: infekcje ran, rozejscie sie brzegéw rany oraz powstanie nieprawidtowej
tkanki bliznowatej.

W ostatnich latach tkanka miesniowa, uktad miesniowy, fizjologia i biomechanika
pracy miesni, schorzenia i dysfunkcje aparatu miesniowego, sposoby wspomagania
pracy miesni zaczety ponownie by¢ w centrum zainteresowania specjalistow od
aparatu ruchu, jak sie wydaje z dwéch gtéwnych powodow:

pierwszy z nich — zdecydowanie wzrastajaca liczba oséb a wiec rowniez pacjentéw,
ktorzy decyduja sie na podejmowanie aktywnosci fizycznej w réznym wymiarze,
amatorsko i ,dla zdrowia” ale tez w formie ekstremalnej i tzw ,zawodowego
amatorstwa”.

drugi — to coraz bardziej aktualny a nawet mozna by powiedzie¢ naglacy temat
starzenia sie spoteczenstwa, postrzegany rowniez w wymiarze mozliwosci
ruchowych, aktywnosci fizycznej, juz nie tylko sportowo-rekreacyjnej (cho¢ sledzac
mocho rozwijajacy sie w wielu konkurencjach sportowych ruch i system zawodow
Masters, takze) ale aktywnosci pacjentéw geriatrycznych na polu samodzielnosci,
samoobstugi, lokomocji, bycia niezaleznym od oséb trzecich.

Lata badan specjalistow w dziedzinie ortopedii i chirurgii urazowej z Korei
Potudniowej zaowocowaty stworzeniem OPENCASTU — produktu, ktéry zmienia
oblicze procesu rekonwalescencji urazéw ortopedycznych. OPENCAST

przeszedt pomyslnie badania klinicznie i obecnie z powodzeniem stosowany

jest w krajach Europy Zachodniej, a takze w Korei Potudniowej, Japonii, Singapurze
i Zjednoczonych Emiratach Arabskich.

Systematyczna aktywnos¢ fizyczna jest istotnym czynnikiem zmniejszajgcym smiertelnosé
spowodowang chorobami uktadu krazenia i $miertelnos¢ ogoélng w populacji swiatowej.
W ostatnich latach coraz wiekszy odsetek ludzi stara sie prowadzi¢ zdrowy tryb zycia

i uprawiac¢ sport przynajmniej w formie rekreacyjnej. Jest to pozytywne zjawisko.

Niestety, cze$¢ oséb nie dostosowuje swojej kondycji i umiejetnosci do podejmowanych
aktywnosci fizycznych. Brak racjonalnego dostosowania aktywnosci i podejmowanie
czynnosci przekraczajgcych mozliwosci kompensacyjne i przygotowanie organizmu
prowadzi do urazéw zwigzanych ze sportem.



