Inventia se refera la stomatologie si este destinatd pentru determinarea dinamicii
de consolidare a fracturii mandibulei.

Este cunoscuta metoda destinatd pentru determinarea dinamicii de consolidare a
fracturii mandibulei prin masurarea gradului de deplasare a fragmentelor mandibulei
la fracturi in limitele arcadei dentare [1]. Metoda cunoscutd include masurarea la
bolnavi 1n zilele 1, 7, 14, 21, 25 si 32 a gradului de mobilitate a fragmentelor osoase.
Totodata in prima zi asupra fragmentului osos periferic se aplica o sarcind de 200 g,
iar in zilele ulterioare de 400 g. Dupa gradul de deplasare a fragmentelor mandibulei
unul in raport cu altul se determind gradul de consolidare a lor.

Dezavantajul metodei cunoscute este posibilitatea de deteriorare a consolidarii
fragmentelor osoase, de traumatizare a tesuturilor moi in regiunea liniei fracturii,
precum si aparitia unei dureri acute in timpul efectudrii investigatiilor datorita
aplicarii unei sarcini fixe asupra fragmentului osos.

Problema pe care o rezolva inventia este evitarea deteriorarii consolidarii
fragmentelor osoase s§i a traumatizarii tesuturilor moi in regiunea liniei fracturii,
precum si a aparitiei senzatiilor subiective neplacute in timpul efectuarii
investigatiilor.

Esenta inventiei consta in aceea ca in zilele 1, 7, 14, 21 se exercita o presiune
dozatd asupra fragmentului osos central pana la aparitia sensibilitdtii dolore n
regiunea traumei.

Metoda solicitatad poate fi utilizata pentru orice tipuri de fracturi ale mandibulei.
La aplicarea ei se evitd suprasolicitarea fragmentului osos si prin aceasta se
preintampina traumatizarea in timpul efectudrii investigatiilor. Investigatiile clinice si
radiologice efectuate au demonstrat cd aparitia sensibilititii dolore este un indice
obiectiv, ce caracterizeaza gradul de consolidare a fracturii. Metodica de masurare
este simpla si permite de a controla dinamica de consolidare a fracturii, calitatea
imobilizarii fragmentelor, de a argumenta termenele de prescriere a sarcinilor
functionale precoce si de scoatere a atelei, ceea ce are o mare importanta pentru
reabilitarea precoce a bolnavului.

Inventia se explica cu ajutorul figurii, care reprezintd aspectul general al

dispozitivului cu ajutorul caruia se efectueaza metoda solicitata.



Metoda revendicatd se efectueazd prin dispozitivului care contine suprafata de
reazem 1, unitd printr-o tijd 2 cu dinamometrului 3. Totodata suprafata de reazem
poate fi executatd in forma de capad pe mandibula pe 4...6 dinti.

Metoda se realizeaza in modul urmator.

Masurarile se efectueaza la bolnavi cu fractura mandibulei. Pe mandibula in
limitele fragmentului central se instaleazd suprafata de reazem 1 a dispozitivuluit.

Dupa aceasta medicul exercitd o presiune dozatd asupra fragmentului central prin

.....

despre dinamica de consolidare a fracturii mandibulei.

Cu ajutorul metodei propuse au fost examinati 79 bolnavi.

Exemplul 1

Bolnavul N., 21 ani, fisa de observatie s-a inceput la spital pe 18.02.2001, cu
acuze la dureri si o asimetrie a fetei pe stinga. Ingreutitirea procesului de masticatie
si glutitie. Trauma este primitd prin agresiune cu 8 ore in urma, cunostinta n-a
pierdut, greturi, voma neaga.

Local: Se determina o asimetrie a fetei pe stanga din cauza unui edem
pronuntat, pielea deasupra nu este schimbata la culoare. Limitarea deschiderii gurii la
1,8 cm. La palpare se determind senzatia de durere in regiunea angulard. Mucoasa in
regiunea data este de culoare obignuita, dintele I'8 este erupt, intact, in arcada dentara,
mobilitatea dintelui nu se determind. Din spatiul periodontal distal al dintelui '8 se
determind o hemoragie lentd. La examinarea bimaxilara apar dureri in regiunea
unghiului pe stdnga. Simptomul de suprasarcind pozitiv pe stanga.

Pe cliseul radiologic se determina linia de fracturd ce trece prin periodontiul
dintelui I'8 distal.

Diagnosticul: Fractura mandibulei pe dintele I'8 fara deplasare.
dispozitivului dat la internare, ce constituie 0,3 kg; la a 7-a zi 0,45 kg; la a 14-a zi
0,75kgsilaa2l-azi1,85kg.

Exemplul 2

Bolnavul P., 26 ani, fisa de observare nr. 1762, transportat pe 22.09.2001 la

Spitalul de Urgentd al mun. Chisindu in Sectia de Internare de catre ambulantd, in



stare de ebrietate medie, cu acuze la dureri in regiunea mandibulei pe dreapta, edem.
A fost agresat cu o ord §i jumatate in urma, cunostinta n-a pierdut, greturi, voma
neaga.

Local: asimetria fetei pe dreapta din cauza edemului tesuturilor moi in regiunea
mandibulei. La palpare se determina edem si durere locala, crepitarea fragmentelor in
regiunea unghiului pe dreapta. Se determind hipestenzia buzei inferioare si pielii in
regiunea mentonierd. Gura se deschide numai la 1,3 cm. Mucoasa in regiunea dintilor
7 8¢ lezata, imbibata cu sange, dintii 7 8;, intacti. La palpare bimanuala se determina
mobilitatea patologica intre dintii 7 8;, . Pe cliseul radiologic a mandibulei (in fos) si
(pe dreapta) se determinad dereglarea integritatii tesutului osos iIntre dintii 7 8¢ .
Diastaza intre fragmente de 1,5 mm.

Diagnosticul: Fractura mandibulei cu deplasare moderata la nivelul dintilor 7 8,
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kg, laa 7-azi 0,35 kg, laa 14-azi 0,5 kg silaa2l-azi0,9kg.



