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Βιβλιογραφικές αναφορές
Ακτινολογικός έλεγχος. Αξονική τομογραφία.

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ

Μετεγχειρητικός ακτινολογικός έλεγχος.

ΑΠΟΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΚΑΤΑΓΜΑΤΟΣ ΕΓΓΥΣ ΜΕΤΑΦΥΣΗΣ ΚΝΗΜΗΣ ΣΕ ΕΔΑΦΟΣ ΜΗ ΟΣΤΕΟΠΟΙΟΥ ΙΝΩΜΑΤΟΣ ΣΕ 14 ΧΡΟΝΟ ΑΣΘΕΝΗ 

Ασθενής ετών 14 άρρεν προσήλθε στο 
νοσκομείο μας κατόπιν αιφνίδιου άλγους κατά 
την βάδιση που ακολούθησε με πτώση και 
αδυναμίας φόρτισης αρ κάτω μέλους . Από τον 
απεικονιστικό έλεγχο διεπιστώθη παθολογικό 
κάταγμα εγγύς μετάφυσης κνήμης σε έδαφος 
κυστικής αλλοίωσηςμε σαφή και σκληρυντικά 
όρια και εικόνα χαρακτηριστική μη οστεοποιού 
ινώματος. Ακολούθησε ανοική ανάταξη 
εσωτερική του παθολογικού κατάγματος με 
πλάκα -βίδες και πραγματοποιήθηκε απόξεση . 
Τοποθετήθηκε μηροκνημοποδικός νάρθηκας με 
οδηγίες βαδισης με βακτηρίες.

Στις περισσότερες των περιπτώσεων το μη 
οστεοποιό ίνωμα δε χρειάζεται χειρουργική 
αποκατάσταση . Μάλιστα επειδή δεν προκαλεί 
άλγος εντοπίζεται τυχαία στον απεικονιστικό 
έλεγχο. Σε ασθενείς όπου το ίνωμα εντοπίζεται 
ως αρκετά εκτεταμένη βλάβη και δύναται να 
προκαλέσει ή έχει ήδη προκαλέσει παθολογικό 
κάταγμα η χειρουργική αποκατάσταση με 
απόξεση με ή χωρίς οστικά μοσχεύμτα είναι η 
ενδεδειγμένη λύση.

To μη οστεοποιό ίνωμα έιναι ένας αρκετά 
συχνός καλοήθης όγκος σε παιδική ηλικία 

μεκαλή πρόγνωση. Είναι πολλές φορές η αιτία 
εντόπισης παθολογικών καταγμάτων σε μακρά 
οστά των κάτω μελών και όχι απαραίτητα υπό 

καθεστώς τραυματισμού υψηλής ενέργειας. Τα 
κατάγματα αυτά κρίνεται απαραίτητο συχνά να 

αποκατασταθούν χειρουργικά.

Παράλληλα με τη πόρωση του κατάγματος 
αποκαταστάθηκε και το μη οστεοποιό ίνωμα. Ο 
ασθενής κατέστη ικανός πλήρους φόρτισης 
χωρίς βακτηρίες χωρίς κανένα περιοριορισμό 
στην κίνηση της αρθρώσης του πάσχοντος 
γόνατος
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