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NEUROGENNA DEFORMACJA STAWU BIODROWEGO

Celem opracowania begdzie przedstawienie wilasnych, wieloosrodkowych doswiadczen autorow
w zakresie postgpowania w poszczegolnych fazach tzw. ,neurogennej choroby stawu biodrowego”
w przebiegu takich zespotow jak: mozgowego porazenia dziecigcego, przepukliny oponowo — rdzeniowe;,
artrogrypozy, dystrofii migsniowych oraz innych rzadszych, np. stanach po urazach rdzenia badz mozgu.

Wymienione zagadnienia budza szeroka dyskusje dotyczaca zaréwno mozliwosci profilaktyki,
leczenia zachowawczego, jak i operacyjnego. Niespojnos¢ pogladow wymaga przedyskutowania i podjecia
proby usystematyzowania postgpowania w tych trudnych przypadkach. Potrzeba ujednolicenia naszych
stanowisk sktania do udostgpnienia tamow OTR dla dyskusji nad tym zagadnieniem.

Zapraszamy do przedstawienia wilasnych doswiadczen w zakresie obserwacji klinicznych, prob
klinicznych, prac do§wiadczalnych, raportoéw kazuistycznych oraz raportdow serii przypadkow.

W zeszycie ukaza si¢ tradycyjnie artykuly przygotowane przez zaproszonych ekspertdw (zaproszenie
przyjeli m. in.: Sigfrid Stotz, Hank Chambers, Luciano Dias) oraz oryginalne doniesienia kliniczne
z krajowych o$rodkow ortopedycznych. Oczekujemy zwlaszcza prac badajacych nowe kierunki
i metody majace zastosowanie w diagnostyce, leczeniu i rehabilitacji. Preferowane beda prace opracowane
zgodnie z nizej podana lista tematow i kryteriow w zakresie podanych wyzej jednostek chorobowych.

1) Leczenie
a) zachowawcze — czy istniejq takie mozliwosci?; granice leczenia zachowawczego; rola toksyny
botulinowej i innych metod leczenia spazmolitycznego
b) operacyjne — wskazania do leczenia operacyjnego, metody leczenia, warto$¢ kliniczna
zastosowanych metod leczenia operacyjnego
¢) powiklania leczenia i konsekwencje jego zaniechania
d) leczenie paliatywne

2) Zagadnienia inne
oczekujemy prac méwiacych o rzadkich problemach stawu biodrowego i jego okolicy
wystepujacych u chorych z zespotami porazen, np. skostnienia okotostawowe, przykurcze
konczyny w stawie biodrowym; prac doswiadczalnych, biomechanicznych.

Zwracamy jednocze$nie uwage, ze rzetelnos¢ i wiarygodno$¢ naukowa zgtoszonych prac musi opieraé
si¢ na zasadach szczegotowej analizy statystycznej dotyczacej zardwno doboru materiatu, jak i opracowania
wynikow. W tym celu nalezy przedstawi¢ metody doboru materialu badawczego, metodyke pomiarow
i metodyke oceny wynikéw/obserwacji oraz zastosowane metody oceny statystyczne;.

Uzyskane wyniki nalezy ocenia¢ wylacznie wg powszechnie przyjetych aktualnie na $wiecie skal
ocen.
Proponujemy:

1. Ocene stabilnosci stawu biodrowego przy pomocy tzw. wspotczynnika migracji glowy kosci
udowej wg Reimersa (Wiktora Degi Ortopedia i Rehabilitacja T2. PZWL 2003: 369)

2. Ocene stropu panewki stawu biodrowego przy pomocy kaqta nachylenia stropu panewki wg
Hilgenreinera (tzw. wskaznik panewkowy)

3. Ocene zaburzen odzywczych blizszego konca kosci udowej wg Kruczynskiego (Wiktora Degi
Ortopedia i Rehabilitacja T1. PZWL 2003: 189 — 193)
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