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(57) Rezumat:
1

Inventia se referd la medicind, in special 1a
traumatologic  si  ortopedie,  chirurgie
reconstructivd si poate fi utilizatd pentru
restabilirea defectelor oaselor tubulare lungi.

Esenta inventiei consti In aceca c¢id se¢
efectucazd in doud ctape si anume la prima
etapd se efectueaza o incizie la nivelul gambei,
pe partea antero-mediald, de la tuberozitatea
mare a tibiei si pand la 1/3 distald a gambei,
apoi se deperiosteazd osul tibial, se formeaza
un defect osos circular de o lungime de 3,0 cm
in 1/3 medie a gambei, fragmentele osoase se
amplaseazd in pozitie corectd si se fixeaza cu
ajutorul unei plici metalice cu suruburi, iar
cavitatea defectului se suplineste cu un spacer
de ciment cu un antibiotic, dupd care se

2

efectucazd lavajul plagii cu solutii antiseptice
si plaga s¢ suturcazd pe straturi. Peste 2
sdptimini se cfectucazd a doua ctapd, care
include incizia tesuturilor moi 1la acelasi nivel,
se inliturd spacerul de ciment, iar cavitatea
restantd se suplineste cu un transplant osos
cortical tubular demineralizat si apoi plaga se
sutureazd pe straturi, iar local se inoculeazi un
alotransplant ce contine o culturd de celule
stem mezenchimale cu concentratia de 4.5 x
10%/ml, apoi la a 6-a siptimand se efectucazi
incizia la acelasi nivel si se inliturd placa
metalica si suruburile, iar plaga se sutureaza pe
straturi.

Revendicari: 1



(54) Method for restoring long tubular bone defects

(57) Abstract:
1

The invention relates to medicine, in
particular to traumatology and orthopedics,
reconstructive surgery and can be used for
restoring long tubular bone defects.

Summary of the invention consists in that it
is carried out in two stages, namely at the first
stage is made an incision at the level of the
shank, on the anteromedial side, from the
greater tubercle of tibia to the distal 1/3 of the
shank, then is removed the tibial periosteum, is
formed an annular bone defect of a length of
3.0 cm in the middle 1/3 of the shank, the bone
fragments are placed in the correct position
and fixed with a metal plate with screws, and
the defect cavity is filled with a cement spacer
with an antibiotic, afterwards is performed the

2

wound lavage with antiseptic solutions and the
wound is sutured in layers. After 2 weeks, the
second stage is carried out, which includes the
incision of soft tissues at the same level, is
removed the cement spacer, and the remaining
cavity is filled with a tubular cortical
demineralized bone graft and then then the
wound is sutured in layers, and locally is
inoculated an allograft containing culture of
mesenchymal stem cells with a concentration
of 4.5 x 10%ml, then at the 6th week is made
an incision at the same level, are removed the
metal plate and the screws, and the wound is
sutured in layers.

Claims: 1

(54) MeToa BoccTaHOBJIeHUS Ae(peKTOB JJIMHHBIX TPYOUATBIX KOCTEH

(57) Pedepar:
1

H300pereHne OTHOCHTCS K MEIWLUHE, B
YACTHOCTH K TPAaBMATOJIOTHH W OPTOICIHH,
PCKOHCTPYKTHBHOH XHPYPIHH H MOMKET OBITH
HCIIONB30BAHO /I BOCCTAHOBJICHUS JAc(EeKTOB
JUTHHHBIX TPYyO4aThIX KOCTEH.

CymHOCT W300PCTCHUSA COCTOMT B TOM,
YTO BBHIONHIOT B JBA 3Tama, 4 WMCHHO HA
TIEPBOM 3TaIC BBINOIHIIOT Pa3pe3 HA YPOBHE
TOJICHH, HA TIEPeIHE-MEIHAIbHOW CTOPOHE, OT
00pmoro 6yropka 00apmCOCPIOBOH KOCTH H
JO JUCTaNbHOH 1/3 romeHwm, 3aTeM yIAILTIOT
HATKOCTHHULY 60p0IedepIoBOi KOCTH,
(OPMHPYIOT KOJBLCBOH KOCTHBIH JC(PCKT
qmHOM 3,0 cM B cpemmedt 1/3 roseHwm,
KOCTHBIE  ()parMEHTBI  pACIONArarT B
MPABUJIBHOM TIOJOKCHUH M (PUKCHPYIOT C
MOMOINBI0  METAJIIMYECKOX  IUIACTHHBI  C
OIypymaM#, a MOJOCTh Ac(exTa 3amoNHSIOT
MCIHIOMHCKHM ILIEMCHTOM C AHTHOHOTHKOM,

2

MOCJIE  YEero  BBHITONHMIOT  IIABAK  PaHbI
AHTHCENTHYECKUMH  PACTBOPAMH H  PaHy
VHOIMBAWOT mociaoiHo. UYepes 2  Hemenm
MPOBOJAT BTOPOM 3Tam, KOTOPBIA BIIIOYAECT
paspe3 MATKHX TKAHEH HAa TOM JKE YPOBHE,
VAQIIOT ~ LEMEHTHYIO TIPOKJIAJKY, a
OCTABIIYIOCS IOJOCTh 3AMOIHSIIOT TPYOUaThIM
KOPTHKAJIbHBIM JACMHHCPATTU30BAHHBIM
KOCTHBIM TPAHCIUIAHTAaTOM M 3aT€M paHy
VIIMBAIOT MOCTIOHHO, 3 MECTHO MHOKYIJIHUPYIOT
aUNIOTPACIUIAHTAT  COACPIKAINMHA  KYIBTYPY
MC3CHXHMAJIBHBIX CTBOJIOBBIX KJICTOK C
KOHOeHTpamued 4,5 x 10%mm, sarem ma 6-i
HEJene [ENaroT pa3pe3 Ha TOM JKE YPOBHE
VAQIMIOT ~ METAJUIMYMECKYED — IUIACTHHY |
IOYPYIIBL, a PAHy YITUBAKOT MOCIOHHO.

I1. popmymsr: 1
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Descriere:

Inventia se referd la medicind, in special la traumatologic si ortopedie, chirurgie
reconstructiva si poate fi utilizatd pentru restabilirea defectelor oaselor tubulare lungi.

Este cunoscutd metoda de tratament chirurgical al defectelor osoase tubulare lungi
prin metoda membranei induse si plastia cavititii restante osoase cu 0s Spongios
mursecat [1].

Dezavantajele constau in aceea ci osul in aceastd grefd nu este demineralizat, nu are
o structurd morfologicd asemenea unui os tubular precum si nu asigurd pitrunderca
bund a celulelor gazdei si vaselor sangvine in grefid. Aceasta in final se soldeazd cu
integrarea §i organizarca morfo-functionald mult mai intirziati a grefei in zona de
plastie.

Un alt tip de grefa utilizat cu acelasi scop este tesutul osteocondral demineralizat [2].
Dezavantajele constau in aceea, ¢i cartilajul in aceastd grefd nu este decelularizat, in el
se pastreazi celule care pot fi vizualizate 1la o eventuald scanare microelectronici sau
examen histologic. Astfel, in aceast transplant mai este prezent material genetic alo- sau
xenogen care poate duce la rejetul transplantului si fibrozarea acestuia.

Problema pe care o rezolvd inventia constd in extinderea arsenalului de metode
utilizate pentru tratamentul defectelor oaselor tubulare lungi, in obtinerea unui
transplant osos alo- sau xenogen, demineralizat, decelularizat pe toatd lungimea, care
permite o integrare mai bund a tesutului in organismul gazdd, fird risc de rejet al
transplantului. De asemenea, datoriti formei tubulare creste posibilitatea de imbogétire
mai uniforma a transplantului cu celule osteoprogenitoare, totodatd prezintd o suprafata
de contact mai mare pentru celulele gazda si vasele sangvine, aceasta in final asigurd o
integrare mai rapidd a transplantului §i organizare morfofunctionald (ca lungime si
diametru, cortical si miduva osoasd).

Esenta inventiei constd in aceea ¢i se efectucazid in doud etape si anume la prima
etapd se efectueazd o incizie la nivelul gambei, pe partea antero-mediald, de la
tuberozitatea mare a tibiei si pand la 1/3 distald a gambei, apoi se deperiosteaza osul
tibial, se formeazad un defect osos circular de o lungime de 3,0 cm in 1/3 medie a
gambei, fragmentele osoase se amplaseazi in pozitic corectd si se fixeazd cu ajutorul
unei plici metalice cu suruburi, iar cavitatea defectului se suplineste cu un spacer de
ciment cu un antibiotic, dupd care se efectucaza lavajul plagii cu solutii antiseptice si
plaga se¢ sutureazd pe straturi. Peste 2 sdptdmani se efectucazd a doua ctapd, care
include incizia tesuturilor moi la acelasi nivel, se inliturd spacerul de ciment, iar
cavitatea restantd se¢ suplineste cu un transplant osos cortical tubular demineralizat i
apoi plaga se sutureaza pe straturi, iar local se inoculeaza un alotransplant ce contine o
culturd de celule stem mezenchimale cu concentratia de 4,5 x 10%ml, apoi la a 6-a
sdptimand s¢ efectucazd incizia la acelasi nivel si se Inldturd placa metalicd si
suruburile, iar plaga se suturcaza pe straturi.

Avantajele metodei revendicate constau in aceea ci cavitatea restantd a membranei
induse poate fi mangonat cu un transplant alo- sau xenogen, ce are capacitate rapida de
integrare in tesutul gazda si risc minim de rejet, datoritd tesutului osos decelularizat, iar
in asociere cu celulele osteoprogenitoare - asigurd o suprafatd de contact mai mare cu
celulele gazdei si o pitrundere mai buni a vaselor sangvine.

Rezultatul constd in aceea cd metoda revendicati este eficientd, sigurd, calitativa si
economi, permite obtinerea unei regenerdri osoase depline morfo-functionale, in
repararea defectului de tesut osos masiv - atat in lungime, cét si in diametru.

Metoda se realizeaza in modul urmadtor.

Metoda se efectucaza in doud etape si anume la prima etapd se efectueazd o incizie
la nivelul gambei, pe partea antero-mediald, de la tuberozitatea mare a tibiei si pand la
1/3 distald a gambei, apoi se deperiosteazi osul tibial, se formeaza un defect osos
circular de o lungime de 3,0 cm in 1/3 medie a gambei, fragmentele osoase se
amplaseazi in pozitic corectd si se fixeazad cu ajutorul unei plici metalice cu suruburi,
iar cavitatea defectului se suplneste cu un spacer de ciment cu un antibiotic (Aminofix),
dupi care se efectueazi lavajul pligii cu solutii antiseptice i plaga se sutureaza pe
straturi. Peste 2 siptdmani se efectueaza a doua etapd, care include incizia tesuturilor
moi la acelasi nivel, se inlaturd spacerul de ciment, iar cavitatea restantd se suplineste
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cu un transplant osos cortical tubular demineralizat si apoi plaga se sutureaza pe straturi,
iar local se inoculeazd un alotransplant ce contine o culturd de celule stem
mezenchimale cu concentratia de 4,5 x 10%/ml. Cultura de celule stem mezenchimale
este izolatd si cultivatd in cadrul Laboratorului de Ingenerie Tisulard, perioada 20 zile,
din maduva osoasd extrasi din osul iliac. Apoi la a 6-a sdptimani se efectucaza incizia
la acelasi nivel si se inldturd placa metalicd si suruburile, iar plaga se suturcazi pe
straturi. Dupd fiecare ctapd se efectucazi radiografia de control, iar tomografia
computerizatd dupd 8 saptimini.

Acecastd metodd a fost utilizatd in Laboratorul de Inginerie Tisulard si Culturi
Celulare pentru tratarea defectelor oaselor tubulare lungi pe modele animale cu rezultate
mai bune comparativ cu lotul martor, unde a fost utilizat metoda membranei induse si
plastia cavitatii restante osoase cu 0s spongios mursecat.

(56) Referinte bibliografice citate in descriere:

1. Masquelet A.C., Fitoussi F., Begue T., Muller G.P. Reconstruction des os longs par
membrane induite et autogreffe spongieuse. 2000, Jun., no. 45(3), p.346-353
2. US 2007/0276506 A1 2007.11.29

(57) Revendicari;

Metoda de restabilire a defectelor oaselor tubulare lungi, care constd in aceea ci se
efectucazd in doudl etape si anume la prima etapd se¢ efectucazd o incizie la nivelul
gambei, pe partea antero-mediald, de la tuberozitatea mare a tibiei si pand la 1/3 distald
a gambei, apoi se deperiosteazi osul tibial, se formeazi un defect osos circular de o
lungime de 3,0 cm in 1/3 medie a gambei, fragmentele osoase se¢ amplaseazd in pozitie
corectd i se fixeaza cu ajutorul unei placi metalice cu suruburi, iar cavitatea defectului
se suplineste cu un spacer de ciment cu un antibiotic, dupd care se efectucaza lavajul
pligii cu solutii antiseptice si plaga se sutureazd pe straturi, apoi peste 2 sdptdmani se
efectucazd a doua etapi, care include incizia tesuturilor moi la acelasi nivel, se inliturd
spacerul de ciment, iar cavitatea restanti se suplineste cu un transplant osos cortical
tubular demineralizat si apoi plaga se suturcazi pe straturi, iar local se inoculeazi un
alotransplant ce contine o culturd de celule stem mezenchimale cu concentratia de 4,5 x
10%/ml, apoi la a 6-a siptimani se efectueazi incizia la acelasi nivel si se inldturd placa
metalica si suruburile, iar plaga se sutureazi pe straturi.

Agentia de Stat pentru Proprietatea Intelectuala
str. Andrei Doga, nr. 24, bloc 1, MD-2024, Chisinau, Republica Moldova
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