PRINCIPII TERAPEUTICE iN FRACTURILE DE CONDIL MANDIBULAR
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Rezumat. Tratamentul fracturilor condiliene reprezinta
un subiect controversat in traumatologia oro-maxilo-faciala.
Majoritatea specialistilor pledeazd in favoarea tratamentului
ortopedic, desi Tn ultimii ani fixarea internd rigida cu placute si
suruburi de osteosintezd a devenit o metoda curenta de terapeutica
in fracturile de mandibula. Obiectivul nostru a fost acela de a
fracturilor de condil, in conformitate cu principiile enuntate de
AO/ASIF, in vederea stabilirii conduitei terapeutice optime.
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INTRODUCERE

Fracturile condiliene reprezintd intre 26 si 36%
dintre fracturile mandibulei, cele unilaterale fiind de cca
3 orimai frecvente decatcele bilaterale.

Etiologia fracturilor condiliene este variabila, in
functie de numerosi factori, cei mai importanti fiind varsta
si statusul social. In mediul urban, principala cauza este

Abstract. Treatment of mandibular condylar fractures
is a controversial topic oro-maxillo-facial traumatology. Most
experts argue in favor of orthopedic treatment, although in recent
years, rigid internal fixation with plates and screws for
osteosinthesis has become a current method of fracture treatment
in the mandible. Our objective was to assess the possibilities of
contemporary treatment of condylar fractures in accordance with
the principles of AO/ASIF, in order to establish optimal
therapeutic conduct.
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agresiunea umand, urmata de accidentele rutiere si in mai
mica proportie de accidentele sportive, iar in mediul rural -
agresiunea umana, urmata de agresiunea animala. La copii,
principala cauza este caderea accidentala de la acelasi nivel
sau de la indltime, urmata de agresiunea animala si in mai
mica masura de accidentele sportive (5).

Majoritatea fracturilor condiliene sunt produse
printr-un mecanism direct, dar pot fi si consecinta actiunii
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