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Instrumentarium do bezgipsowego leczenia złamań trzonów kości
udowych

Przedmiotem wynalazku jest instrumentarium do
bezgipsowego leczenia złamań trzonów kości udo¬
wych, zestawione z gwoździa Kuntschera, oraz urzą¬
dzenia umożliwiającego jego całkowite unierucho¬
mienie we wszystkich płaszczyznach względem
trzonu kości udowej.

Dotychczas do leczenia złamań trzonów kości
udowych stosowano wprowadzony śródszpikowo
gwóźdź Kuntschera ustalający, dzięki szynizacji
wewnętrznej, wzajemne położenie odłamów kost¬
nych.

Sam gwóźdź nie zabezpieczał jednak przed ru¬
chami osiowo-skrętnymi odłamów, jak również,
w związku z szerszymi kanałami szpikowymi przy
nasadowych końcach kości, nie wykluczał także
ruchów zginających odłamów trzonu kości. Dążąc
do dodatkowego zabezpieczenia przed niepożąda¬
nymi ruchami odłamów kostnych zakładano opa¬
trunki gipsowe — bardzo uciążliwe dla pacjenta ze
względu na swoje duże rozmiary.

Celem wynalazku jest usunięcie tych niedogod¬
ności, polegające na całkowitym i pewnym zespo¬
leniu odłamów kostnych uniemożliwiającym jakie¬
kolwiek ich ruchy we wszystkich płaszczyznach
oraz eliminującym opatrunki gipsowe.

Zgodnie z wytyczonym zadaniem, unieruchomie¬
nie odłamów kostnych uzyskuje się według wyna¬
lazku dzięki zastosowaniu głowicy kompresyjnej
dociskanej wzdłuż osi gwoździa poprzez nakładkę
ustalającą do okolic krętarza wielkiego kości udo-
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wej. Natomiast sam gwóźdź unieruchomiony jest
względem trzonu kości udowej wkrętami mocują¬
cymi wprowadzonymi w wykonane w tym celu
otwory w gwoździu Kuntschera. Zabezpieczenie
przed ruchami osiowo-skrętnymi stanowi nakład¬
ka ustalająca posiadająca trzy kolce unieruchomia-
jące umieszczone na jej obwodzie. Prawidłowe unie¬
ruchomienie gwoździa względem trzonu kości uzy¬
skuje się za pomocą wkrętów i głowicy ustalają¬
cej połączonej rozdzielnie z gwoździem. Głowica ta
łączona jest również z listwą, w której znajdują się
tulejki. Otwory tulejek są współosiowe z otworami
gwoździa, co umożliwia wprowadzenie wiertła,
a następnie wkrętu.

Dzięki zastosowaniu głowicy kompresyjnej uzy¬
skujemy nie tylko całkowite unieruchomienie odła¬
mów kostnych, ale możemy uzyskać dodatkowo
kompresję między odłamami kostnymi, co ułatwia
i skraca proces leczenia. Również możliwość zre¬
zygnowania z zakładania biodrowych opatrunków
gipsowych jest korzystna nie tylko dla pacjenta
ze względu na jego wygodę, ale również dla leka¬
rza, który nie dokonuje dodatkowego zabiegu tech¬
nicznego.

Instrumentarium według wynalazku jest dokład¬
nie wyjaśnione na podstawie jego przykładu wy¬
konania. Przedmiot wynalazku jest uwidoczniony
w przykładzie wykonania na rysunku, na którym
fig. 1 przedstawia instrumentarium w zestawie
podczas zabiegu operacyjnego, a fig. 2 po zabiegu,
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przy czym dla lepszego zrozumienia zasady naszki¬
cowano dodatkowo unieruchomiony już trzon kości
udowej.

Jak uwidoczniono na fig. 1 gwóźdź Kuntschera 1
połączony jest z głowicą ustalającą 2 klinem 3. Za¬
kończenie głowicy wykonane jest w formie ostro¬
słupa ściętego o podstawie kwadratowej co ułatwia
połączenie głowicy 2 z ramieniem 5 poprzez tu¬
leję ramienia 4. Nakrętka 6 umożliwia pewne unie:
ruchomienie wykluczające jakiekolwiek przemiesz¬
czenia głowicy 2 względem ramienia 5. Ramię to
połączone jest z listwą 7 posiadającą szereg tule¬
jek 8. Na fig. 2 gwóźdź Kuntschera 1 połączony
jest z głowicą kompresyjną 11 za pomocą zapadki
12. Nakładka 13 posiadająca kolce unieruchomia-
jące 14 dociskana jest nakrętką 15.

W czasie zabiegu chirurgicznego gwóźdź 1 zo¬
staje wprowadzony śródszpikowo do trzonu kości
udowej, a następnie poprzez głowicę ustalającą 2
połączony z listwą 7 posiadającą tulejki 8. Poprzez
otwory w tych tulejkach wierci się w kości otwo¬
ry wiertłem 9. Aby zapewnić absolutną pewność
trafienia w otwory gwoździa, a zarazem zmniej¬
szyć istniejącą sprężystość konstrukcyjną instru¬
mentarium, w wywiercony pierwszy otwór wpro¬
wadza się zatyczkę 10 po czym wierci się następny
otwór, w który wkręca się już wkręt 16. Po wkrę¬
ceniu odpowiedniej liczby wkrętów odłącza się od
gwoździa listwę 7 oraz głowicę ustalającą 2 nato¬
miast zakłada się, jak to przedstawiono na fig. 2

' głowicę kompresyjną 11, a następnie nakładkę usta¬
lającą 13. Nakrętką 15 wywierany jest nacisk na
nakładkę, która swymi kolcami 14 wbija się w kość
w okolicy krętarza wielkiego wywołując potrzebną

5 kompresję między odłamami kości oraz całkowicie
ją unieruchomiąjąc.

Zastrzeżenia patentowe
•10

1. Instrumentarium do bezgipsowego leczenia zła¬
mań trzonów kości udowych posiadające profilo¬
wany gwóźdź wprowadzony śródszpikowo do koś¬
ci, znamienne tym, że składa się z głowicy kom¬

is presyjnej (11) dociskanej wzdłuż osi gwoździa (1)
poprzez nakładkę ustalającą'(13) do okolicy "krę¬
tarza wielkiego kości udowej; przy czym głowica
ustalająca (2) jest rozdzielnie łączona z gwoź¬
dziem (1).

20 2. Instrumentarium według zastrz. 1, znamienne
tym, że gwóźdź (1) posiada szereg otworów roz¬
mieszczonych wzdłuż osi symetrii.

3. Instrumentarium według zastrz. 1 i 2, znamien¬
ne tym, że nakładka ustalająca (13) posiada kolce

25 unieruchomiające (14).
4. Instrumentarium według zastrz. 1—3, zna¬

mienne tym, że głowica ustalająca (2) połączona
jest ramieniem (5) z listwą (7), w której umiesz¬
czone są tulejki (8), których otwory są współosio-

30 we z otworami gwoździa (1).
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