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Εισαγωγή: Προηγούµενες µελέτες έχουν καταδείξει υψηλά ποσοστά επιπλοκών µετά από λήψη οστικών
µοσχευµάτων από την πρόσθια και οπίσθια λαγόνια ακρολοφία. Η παρούσα µελέτη έγινε για την σύγκριση
της νοσηρότητας η οποία σχετίζεται µε την λήψη οστικών µοσχευµάτων από την πρόσθια λαγόνια
άκρολοφία προς τη νοσηρότητα της λήψης από την οπίσθια και τον καθορισµό διαφορών ως προς το
λειτουργικό αποτέλεσµα.

Μέθοδοι: Εγινε αναδροµική µελέτη του ιστορικού ογδόντα οκτώ (88) ασθενών οι οποίοι υποβλήθηκαν σε
ένα σύνολο 108 επεµβάσεων λήψης οστικών µοσχευµάτων από τις λαγόνιες ακρολοφίες, προς
αντιµετώπιση χρόνιας οστεοµυελίτιδας από το 1991 εως το 1998. Μελετήθηκαν τα επιδηµιολογικά
χαρακτηριστικά, η θέση λήψης όπως και ο όγκος του λαµβανοµµένου µοσχεύµατος, η υπολογιζόµενη
απώλεια αίµατος  και οι µετεγχειρητικές επιπλοκές. Πενήντα οκτώ ασθενείς απάντησαν σε
ερωτηµατολόγιο σχετικά µε την ύπαρξη άµεσα µετεγχειρητικού και υπολειπόµµενου άλγους, αισθητικών
διαταραχών, λειτουργικών περιορισµών,  ποιότητας αισθητικού αποτελέσµατος και καθόρισαν το επίπεδο
ικανοποίησης µετά την επέµβαση λήψης οστικού µοσχεύµατος.

Αποτελέσµατα:  Μελετήθηκαν εξήντα έξι λήψεις οστικού µοσχεύµατος από την πρόσθια λαγόνια
ακρολοφία και σαράντα δύο από την οπίσθια, µε ελάχιστο χρονικό διάστηµα παρακολούθησης δύο ετών
µετά την επέµβαση. Υπαρξη µείζονος επιπλοκής διαπιστώθηκε σε 8 % (πέντε) των λήψεων  οστικού
µοσχεύµατος από την πρόσθια λαγόνια ακρολοφία και σε 2 % (µία) των λήψεων από την οπίσθια.
Ελλάσων επιπλοκή διαπιστώθηκε σε ποσοστό 15 % (δέκα) και 0 % αντίστοιχα. Στο σύνολο των
επεµβάσεων λήψης οστικού µοσχεύµατος καταγράφηκαν δέκα ελάσσονες (9 %) και έξι (6 %) µείζονες
επιπλοκές. Τα ποσοστά αµφοτέρων των ελασσόνων επιπλοκών (p=0.006) και του συνόλου των επιπλοκών
(p=0.004) µετά τη λήψη µοσχεύµατος από την πρόσθια λαγόνια ακρολοφία ήταν σηµαντικά υψηλότερα σε
σχέση µε τα αντίστοιχα µετά τη λήψη από την οπίσθια. Το µετεγχειρητικό άλγος στην δότρια περιοχή ήταν
µεγαλύτερης έντασης (p=0.0016) καθώς και µεγαλύτερης διάρκειας (p=0.0017) µετά τη λήψη από την
πρόσθια λαγόνια ακρολοφία. Κανείς ασθενής δεν ανέφερε οποιασδήποτε µορφής λειτουργικό περιορισµό
κατά την τελευταία κλινική εκτίµηση.

Συµπεράσµατα: Το ποσοστό των επιπλοκών στην παρούσα µελέτη ήταν χαµηλότερο από τα µέχρι τώρα
αναφερόµενα από άλλους ερευνητές. Η λήψη οστικού µοσχεύµατος από την οπίσθια λαγόνια ακρολοφία
παρουσίασε σηµαντικά χαµηλότερο κίνδυνο εµφάνισης µετεγχειρητικών επιπλοκών. Με βάση τα
αποτελέσµατα της παρούσας µελέτης, συνιστούµε η λήψη οστικού µοσχεύµατος να γίνεται από την
οπίσθια λαγόνια ακρολοφία οποτεδήποτε αυτό είναι δυνατό.
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