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9. Epifizioliza glave bedrene kosti

9.1 Sto je to?

Stanje je karakterizirano posklizom glave bedrene kosti u podrucju
ploCe rasta. Nepoznatog je uzroka. PloCa rasta je Snita hrskavice izmedu
kosti u podrucju glave femura. To je najslabije mjesto u podrucju kosti
gdje kost raste. Jednom kada se to mjesto mineralizira, rast je zavrsen.

9.2 Koliko je to cesto? )
To je rijetka bolest koja zahvada 3-10 djece na 100,000. Cesca je u
adolescenata i u djeCaka. Pretilost je predisponirajuci cCimbenik.

9.3 Koji je glavni simptomi?

Sepanje i bol u kuku sa smanjenom pokretljivo$¢u su glavni simptomi.
Bol se moze osjetiti u gornjem (dvije trecine) i donjem dijelu
natkoljenice (jedna trecina) i povecava se s fiziCckom aktivnos¢u. U 15%
djece, bolest zahvaca oba kuka.

9.4. Kako se dijagnosticira?

Fizikalni pregled je karakteriziran smanjenom pokretljivos¢u kuka.
Dijagnoza se potvrduje rendgenskom snimkom, posebice u aksijalnoj
projekciji (pozicija poput zabe).

9.5. Kako se lijeci?
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Ovo stanje se smatra hitnim stanjem u ortopediji i zahtijeva operativno
lijeCenje (stabilizacija glave femura cavliom).

9.6. Kakva je prognoza?

Ovisi o tome koliko je dugo poskliz femoralne glave trajao prije nego sto
je postavljena dijagnoza i te o stupnju poskliza. Razlikuje se od djeteta
do djeteta.
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