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Εισαγωγή
Η Συγγενής Πάθηση του Ισχίου (ΣΠΙ) είναι μια από τις πιο 
συχνές μυοσκελετικές διαταραχές στα νεογνά. Οι βασικοί 
παράγοντες κινδύνου είναι το θετικό οικογενειακό 
ιστορικό, η ισχιακή προβολή, το γυναικείο φύλο, η 
δίδυμη κύηση και το αριστερό ισχίο

Σκοπός
Μέχρι τη δεκαετία του 1980 η διάγνωση της Συγγενούς 
Πάθησης του Ισχίου βασιζόταν στην κλινική και 
ακτινολογική εξέταση απεικόνιση και συνήθως ήταν αργά 
για τους ασθενείς που χρειάζονταν περίπλοκες 
επεμβάσεις με οστεοτομίες πυέλου ως θεραπεία. Το 1980 
ο καθηγητής Reinhard Graf ανέπτυξε τη δική του 
υπερηχογραφική μέθοδο για την εξέταση της άρθρωσης 
του ισχίου των νεογνών. Η μέθοδος Graf αξιολογεί την 
οστική και τη χόνδρινη κάλυψη της μηριαίας κεφαλής 
από την κοτύλη στην βρεφική άρθρωση με τη μέτρηση  
των γωνιών α και β.

Αποτελέσματα
Η εγκυρότητα και η χρησιμότητα της μεθόδου Graf
έγκειται στο ότι  ανάλογα με τις μετρήσεις των γωνιών 
α και β, τα ισχία των νεογνών ταξινομούνται 
σύμφωνα με την ταξινόμηση Graf (Τύποι I-IV) και 
ανάλογα με τον κάθε τύπο, ο θεράπων ιατρός 
εφαρμόζει το κατάλληλη θεραπευτική προσέγγιση. 
Κατά καιρούς, διαφορετικές μέθοδοι 
υπερηχογραφικής εξέτασης για το νεογνικό ισχίο 
έχουν αναπτυχθεί, αλλά η μέθοδος Graf έχει 
κυριαρχήσει ως η πλέον χρήσιμη τεχνική για την 
αξιολόγηση της άρθρωσης του ισχίου και τη διάγνωση 
της Συγγενούς Πάθησης του Ισχίου.

Συμπεράσματα
Η μέθοδος Graf αποτελεί την εξέταση εκλογής για την 
αξιολόγηση του νεογνικού ισχίου σε πολλές 
ευρωπαϊκές χώρες και έχει συμβάλλει στη μείωση 
των παραμελημένων περιστατικών Συγγενούς 
Πάθησης του Ισχίου, μειώνοντας  τον αριθμό των 
επεμβάσεων αποκατάστασης. Είναι σημαντικό να 
καθιερωθεί ως υποχρεωτικός έλεγχος για κάθε 
νεογνό κατά τις πρώτες εβδομάδες της ζωής στο 
Εθνικό Σύστημα Υγείας.


