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Zoklu liizumi.

Prof. K, Barons.

Zoklu ltzumi vairocjas gadu no gada. Sie negadijumi notiek gan
uz satiksmes celiem, gan pie lauku darbiem; sadzives jautadjumu iz-
SkirSanas bLIdI, gan sportu sp&lés, bet vissmagaka veida kara lau-~
k& /att.1,2,3,4,5/. Zoklu lizumi ir dazadi, jo da¥adi ir apstakli,
pie kuriem tie notiek, un da?adas ir traumas Ipa3ibas /sitiens,
liek3ana, spiediens; raufana/; no svara ir ari, vai Zokla pretéja
puse bija atspiesta pret kaut ko, vai traumes virziens bija no
priekSas vai no muguras puses, vai mute bija atveérta, vai n&, vail
bija tuvs vai tals Saviens, vai cietdjs jauns vai vecs, vai Zokli
vesell val né u.t.t. Zoklu lGzumi ver but tieSi Skérsam, ieskibi,
gareniski, viena vai vairakés vietas, viena vai abos Zoklos, vien-
karsie, sare?gitie, pie tam daZada platuma, dziluma, aizpemot 1idz
visu seju, degunu, acis un plasak, Zoklu gaball var bt pilnigi
izrauti, dragati /att.6/.

Ne ikreiz llizums atkarajas no spdka lieluma, t& piem. Zoklis
1lhGzis, tréapits ar gumijas bumbu, tapat Zoklis 1lizis divas vietés
viram no sievas maigés rokas sitiena. Ja apak$Zoklim izsista vi-
dus dala, tad m&le paliek bez priekséja atbalsta un; cietuSam augs-
pédus esam, var slidét uz muguras pusi un aizsprostot balss rikli.
Ja pie tam vél stipra asipofana, tad var notikt, ka cietuSais as-

piré asinis un caur to tuvakaja ndkotnd saslimst ar gritu plausu
kaiti.

Latvijas valsts universitates zobarstniecibas instituta klinika
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Pie katra kaula lhzuma atplé$ periostiju, endoostiju un asins
vadus., SarecéjusSo asins vietda rodas kallus. Pedéjais, kad tas
ir pla8s, var spiest tuvéjus nervus /n.mandibularis/, un sekas no
ta var but anestezija vai neiralgija. No 5I viedokla vien ietei-
cams fragmentus retdk kustinat.

Kas attiecas uz asipcSanu no art.mandibularis, tad jasaka, ka
tad reti kad ir ilgstoSa., Tas ir tadsl, ka arteriju reti parrauj.
tiesi Skérsam, bet pa lielékai dalai ieS3kibi ar saplositam malém.
Tadas robainas malas arterija pati ierauj sevi un tadéjadi pati
sevi alzspundé. Audi te dazids diends saaug un ta pilnigi nodrosi-
na vainu pret asiposSanu.

Lidztekus Zok]u llUzumiem pa lielakai dalai notiek mutes_miksto
audu bojajumi, ko vaina iek]uvusSas siekalas inficsd. Par laiml mutes
audl sp&] infekcijal Joti labi pretoties; bet katrai spéjei ir sa-
vas robezZas, ta ari te.

Luzuma vietd var iek]it vesels zobs; td k& tam ir parrauti pul-
pas asins vadi, tad pulpa ir nomirusl un ki tada atri pariet gan-
grenas stavokli un klist par infekeijas avotu tikko dzistoSiem
audiem. V&l atrzk tas var notikt, kad liizuma vietd iekllist zobs
val sakne ar pulpas gangrenu. LUzuma vietas audus var inficst
vietéja paradentoze un gingivitis. 4
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Zok]lu ltizuma d8] bojata ne tikai tuvaks apkaime, bet traumas
iespaids paradés eri talakos zobos, kur noverota: hyperaemia, in-
flamatio, degeneratio, calcinailo pulpae., Ja pulpa pie tadiem ag
stakliem nomirst, tad pat aseptiska vidé nekrotisko vielu nojauk-
‘8anas produkti var pa for.apic.padi par sevi kalrino%i iespaidot
apkartéjus audus un izsaukt patologiskas paradibas. Saprotama
lieta, aina te blus b&digaka, kad te iekliist infekcija.

Zobu mainas laika Zoklu lfizumi var stipri kaitét pastavigo
zobu attistibal un formal. Infekcija var iek]lUt pie aizmetpa un
izsaukt tur follikularas cistas iekaisumu, kas beidzas ar cistas
un aizmetpu likvidaci ju.

Ir ari novérots, ka t@lit psc traumas da%i zobi paliek valifi,
bet ar laiku tie atkal nosu{gylnaaas, tas nozImé&, ka te notikus

ne tikai reakcijas nomierinéasana, oet ka te notikusi ari vél audu
jaunuzbiives darbiba, kas Luplauigusies ka uz kaulu, ta ari uz cemen-
tu. kas veicina zoba saaugumu ar kaulu.

AsipoSana no mikstiem audiem un no paSa kaula var reizém bt
+oti nopietna.

Beidzot japiezimé, ka visos sareZgitos gadIjumos cietuSam
draud infekcija.

Misu uzdevums ir sadziedét cietuSo ta, ka bltu at jaunota vipa
mutes pilnigd funkcija, ka seja mazdk ciestu kosmetiska zipa un
ka cietuSais atraka laika paliktu darba spéjigs. Sarezgitos ga-
gijumos nepiecieSama ir chirurga un Zobarste koppalidzibas snieg-
Sama .

DIAGNOZE: stajoties pie slimnieka izmeklé&Senas, jaliko no-
skaidrot, ka noticis negadlaums, No cietus$a atbildém var spriest
par dazam komplikacijam, piem. par smadzenu satricindjumiem.

Mums pamatigi jaapraksta visas izzipas par negadijumu cietusa
stdzIbas par sapém un misu nuverogumL par vipa izskatu un par mu-
tes stavokli. Sie apraksti ir dokumenti, kas var noderét atbildem
uz valdibas un tiesas plceprasijumiem. Nav piemirstami Rentgena
uznémumi, kas ripigi glebajami,

Svarigi, vai no ausim tec&juSas asinis, vai ir asins izplidums
orbita un vai pie tam ir redzes traucdjumi /fract.basis cranii,
bet tas var ari nebut/.

Apaks$Zokla lizumi sta;p lingula un for.mentale savienoti ar
nerv.mandibularis pdrrau sanu val saspiesanu vai saplosiéanu. Ta-
d3d gadijuma cietus stdzésies par anesteziju vai par parasteziju
vai ari hiposteziju¢ Tadam 30dzIbam Japlegrlez liela vériba, jo
tas var palidzét uzstadit pareizu diagnozi, it IpasSi tad, kead li-
zums aotiecis starp pédéjo zobu un for.mentale, bet it ipaéi starp
gudribas zobu un for.mandlibulare,

Zok;i jaaptausta no arienec un no mutes ieksSpuses un jaatzimé
visas sapigéds vietas, jo llizumi var blt vairakas vietés, Tomér,
na ikketra sapigé vieta aizreda uz lizumu; jo sapét var arl katra
tasista vieta. Tadse]l alzvien jaievero diferenciala diagnoze.

Apaks8zZok]lu b A T

Kad iespéjams mani: Zoklu dalu kustibas, tad lizuma diagnoze
noteikta, bet, kad kustibas nemana, tad vEl nevar teikt, ka luzuma
nav, jo kaulu dalas var bUt iespraudusas viena otra. Tas gadas,
kad zobs izspiests laukz iz savas ligzdipas un lizums g&jis pa pasdu
ligzdinu.
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Proc,condyl.ltzumu var noteikt, kad pirkstus ieliek abés ausu
ejas un uzdod slimniekam kustinat Zokli: ja viena e}a kustibas sa-
Jutamas vajak, tad frac.proc,condyl. var bt tani puss; daZu reiz
kustibu starpibu nejit, un tomér liGzums ir, Tas ir tad, kad Zoklu
cglajl /mm.tempor., pteryg.inter., masseter/ pacslu¥i slimo Zokla
pusi stipri uz augsu 311Idz ausu ejai; tapat starpibas nesajutis,
kad luzums blis abads pusés. »

Labi izdodas iztaustit proc.coronoid.,bet ta ka tada taustisa=-
na sapiga pat veselam, tad te sliméd& aizradijumi par sapém nav ie-
vérojami. :

Zokla kustIbas var bit s&pigas, bet tas var stavet sakara ar
locitavas sasitumu un audu pietukumu, T& paSa iemesla d&] koSla-
Sana var but vajinata. .Viena no galvenam ltzuma pazimém ir slim-
nieka neparasts sakodiens. Pie apakS8Zok]lu lUzumiem novéro pa lie-
lakai dalai lielakas Zokla dalas glidé&Sanu uz leju un uz slimo pu=-
8i, kad muti vey vald., P&déjai paradibai sekosSs izskaldrojums:
normali mm.mylohyoid. uz genoiohyd. velk apaks8Zokli abas pusé&s uz
leju vienadi. Ta tas ir ari pie llzumiem tieSi vidl, starp abiem
1/1. Bet kad ltizums noticis starp 3 un 7, tad muskulu lIdzsvars
traucéts: viend pusé darbojas vairak, ka viens muskulis, otra ti-
kai muskuia dala. Ta izveidojas dislokacija /att.7-12,4/.

Zobu rindas dislokacija notiek ari, kad noliist_proc,alveolaris,

Abu proc.condyli.lUzumu gadljumd muskuli pace]l distalo Zokla
dalu un atspiez tc pret augséjiem pakaléjiem molariem, k&deé] sako-
diens paliek valéjs /att.7-3/.

Kad liuzis ram,ascendens, bet mm.pteryg.intern, un masseter ir
neaizskarti, ted dislokacijas var ari nebit; cita lieta, kad viens
val abl muskuli bojati.

Liels paligs pareizai diagnozes uzstadisSanai ir Rentgena stari.
Ieverojot daZadu projekciju Ipatnibas un galvas kausa sarezgito
keulu konstrukeiju, daZu labu reizi slimnieku vajag fotografst da-
Zados virzienos, Sapotama lieta, ka jaiemanads lasit sareZgitas
fotografijas einas, Ta piem. tads gadijums: meitene, 9 g.v., sko-
1a kritusi un sasitusi seju. Psc tam jutusi sapes labaja ausi.
Péc negadljuma nedélu vélék vietdja slimnica fotograféta ar Rent-
gena stariem, bet lizumu nekonstaté&ja. Bet ta k& zobarste manija
nepareizu sakodienu, tad vipa slimo atsttija uz institutu, kur iz-
derija vairakus uzpémumus un'atrada:

1/ péc pirma uznémuma proc,.cond.dex,llizis saniski, disloka=-
cijas nav, bet ir f ragmentu starpa trisstiraina Skirba,

attéls 8-1. :
2/ péc otra uzpémuma /Hauberissera metode/ lizumu ar dislo-
kaciju, att.8-3. -

3/ péc tresa uzpémuma laba locitava tukSa, un locitavas gal-
vipa nobidIta uz leju /?/ un uz arpusi, att.8-4.

-4/ péc ceturtsd uzpémuma /péc Wassmunda ieteikuma/proc,.condyl.
dextr.parliizis un izmeZgits uz iekSu un uz augsu, att,.9-6,.

T& ilzdevas noskaidrot llzumu ar izmeZgijumu., Tre3S& uzpémumé
proc.cond.novirziSands uz leju ir savadas projekcijas dg&}.

Vieglakos gadljumos tUlipn péc negadijuma notikSanas muti var
svabadl pavert vald. Alveciria mubté@ var saskatit, kaéds 1r mutes

AB-100
1941.g.maija.

L Uiy



el g

otadas un duntu sfavoklis, val zobu kronisi ir veseli vai bo-

at z0b1 valIgl, val i. paradentoze vai ng, Cik zobu trukst

no ag;aklem laikiem, cik izs::%1 pie negz adl,]umao

Smagdkos gadijumos jéatziIm® vainas plaSums un izskets, asipo-
éana, visparigals stavoklis, val slimnieks var svabadi elpot,
vai n&, val aspiré asinis, vai né, vai vipam var tilip uzlikt
vaJadngo aparaturu, jeb palid"Tbas sniegSanas sdkums atliekams
‘uz daZam dien&m, kad slimnieks jutIsies sps8cigaks. Sakuma, ti-
-11p péc negadijuma Zokli kustas brivi, bet p&c da¥am dienam, it
Ipad8i pie lizumiem apakSZokla nnrlzontala dala lielsaks vai ma-
z8ks mutes stiIvums. -

; Kioip s 8 21 L k'a g 5.3
metodiski izmekléjot negadijuma sekas, jaievéro:

1/ cietu¥a izskats,

2/ siekalo$ana,

3/ %okla kustibas, muti atverot,
4/ riSana,

5/ runéSana,

6/ adas zilumi,

7/ adas ievainojumi,

8/ centralids nervu sistemas stavoklis,
9/ sapigés vietas,

10/ mutes glotadipas ievainojumi,
11/ #oklu deformacija,
12/ atsev1ggu %cklu dalu valigums,
13/ kaulu krepitacija,
14/ pietTkumi,
15/ sirdsdarbiba,

PROGNOZE: Zoklu liizumi var saaugt pa3l no sevis labi un }Joti
slikti,att.10-6, Kad kompiicétos liizumos iekluvusi infekeija,
tad var attistities osteomyelitis,; sekvestri un t.pr.. Laiké
atzita un laika pareizl kopte vaina sadziIst atri un pa liela-

kai dalai gandriz anatomiski pereizi 4-5 neddlas. Luzuma sa=»
dziSanu kavé: visparigais vdjums,smaga nsgadijuma deél, vajs ba-
rojums, nervu slimibas, infekcijas slimibas, vecums, alkoholisms,
zokla kaula slimibas u,t.pr. Tapat sadziSanu kavé kaula asle
gali un asfs malas, kas izsauc s@pes, Sapju d&l cietusSie sarga-
jas kustinat muti. Kustibu trikums savukart mazina asins pieplt+
Banu vajadzigd daudzumd@ siimajas audu dalas, kas tade} vajl baro-
Jas un vaji regenerejas.

TERAPIJA. Zoklu lGizumus C e 1 s i u s esot apkopis, sasienot
zobus ar zirgu astrniem, Hi p po krat s ar zelta stiepuli,
amerikapi 19.-ta& gadu simteni sakhEi no lauztiem Zokliem pemt
nospiedumus un psc tiem gatavojusi attiecigus aparatus.

S auers pag.gadu simtepa septipdesmitajos gados leteica
stiepu}u lubipas, ko v&l 1idz Sim laikam lietojam.

Tagad lizumu terapija ir daz&da etkaribd no vainas Ipasibam,
un, var teikt, ari no apstakliem, kédosg cietuSais nokluvis 1idz
paereizai apkopsanai Vieglaki gadijumi arstédjami ambulatoriski,
bet gritakie tikai slimnic&s, kur blakus chirurgam pieejams ari
zobarsts, kas attiecigi papildinzjies tada veida cietuSam sniegt
palidzibu,
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Terapijas vzdevums ir restaurst Zoklu anatomisko formu un kos-
la3anas funkeiju, bez tam g3dzt, ka gimis maZ3kjiciestu kosmetiska
zipd un ka Zokli blUtu nostaditi ta; k& tie bija savas attiecIbas
priek8 negadijuma., Tada] stipri kompiic&dtos gadijumos nepiecie3la-
ma chirurga un zobarsta kopiga palidzibas snieg$ana, Ideali, ja
par abiem Siem uzdevumiem var szkt gadat tUlin péc negadijuma.

Bet var rasties tadi apstak]i un tadas kxomplikacijas, kes piespieZ
vainas apkopSanu iekartot citadi. Ta piem. nav vienalga, vai vai-
na svaiga, vai jau sastrutojusi, vai Zokle lizumi vienkar$i, vai

B e e————

komplicéti, un vai tie savienoti lIdztekus ar traumam citas mie-

sas dalas, vai cietuSais jauns, vai vecs., vai stiprs vai vesels,
val slimigs, cik tam zobu muté, vai To nemaz nav u.t.t.

LIdnggs gadi%umos autoritates ieteic daZadu terapiju un panak
izdziedinaSanu. TIsi teikt: "uz Romu ved daudz celu”, arstem ja-
noteic izdevigakais. :

Visas autoritetes vienos pratos, ka pirmaés 12 stundas, daZu
reiz pat péc 2 x 24 stundam iespéjama vainas apkopSana péc Fried-
rich’a metodes. Tapat vienos pratos visi, ka cietu¥ie jaatst:d]
pllnig; mierda, kad tiem konstatéts: commotio, contusio, compresio
cerebri, Ifract. basis cranii; fract. costarum, fract.pelvii etec.,
kad tiem loti vaja sirdsdabiva vai kollaps, Soks, gibonis.

Ibona s}mptoni ir: akuta smadzepu anemija vasomotoru traucé-
juma 487, pa;ums, vajsS un atrs pulss, pavirSa un nekartiga elpo-
Sana, plati redzokli%i, kas nereagsd uz gaismu, samapas zaudé&Sana,:

. Soka simpton@:léns pulss, pavirSa elpoSana, auksta ada, auksti
sviedri, samapa ir, bet slimnicks izturas Ppilnigi vienaldzigi pret
apkartni,

Kollspsa simptoni: piepeZs sp3ke zudums, sirds vajums, citas
pazimes tadas pat. k& pie Soka, vikal pastiprinata veida.

° Slimniekam var palidzsi, ja tam pataisa valigl drédbes pie kak-
la un jostas vietd, nosver golvu uz leju, bet kajas uz augsu
/autotransfuzija/, saspiez ar saiteém kéjas un rokas uz 2 stundam
/ne ilgsk?’/. dod paostit ammcnium caustioum, dod 25 pilienus t-rae
valerianae acthereae. kairina seju ar auvkstu deni, izdara maksli-
go elphindsanu, Derigi iesliircinilb fiziologisko sals Skidrumu, kas
atkartojams i« pa 2 stundam, Cer arl kampara un kardiasola ieS}lir-
cindjumi; derigi wvar b@it ari asins transfuzija, arl siltas séls-
Udens klizma ir deriga.

Visi vienbalsIgi ieteic slimaiekus sargat no infekeijas, tadel
vipu mutes tiramas, vainas apkopj#émaz, pasSl slimniekil apkopjami
ta, ka to prasa vigu organisms un k& vispirigi piepemts. Pats
par sevi saprotams, ka katra godIjumd bez kaveSanas jaaptur asipo-
Sana /ar vainas saspie$anu, asins vadu saspieSanu, apsiesanu, ap-
3USanu, vai ar kaulu druskam, aizsitot kaula asins vadus, reizém
japarsien arterijas talu nost no ievainojuma /art,lingualis, art.
facialis/. Slimnieks daZu reizi janovieto gédus vai uz sa@niem, lai
tTas nevarstu aspirst asipis: tuliteja palidziba jasniedz, kad
smakra dubulta lfizuma d81 méle spieZ uc balseni un cietuSam aiz-
spieZ dvaSu. Komplicdtos gadIjumos vieni ieteic pa prieksSu gadat
par kaulu fragmentu pareizu novietoSanu un p&c tam par miksto
audu apkopSanu, citi turpretim apmierinds ar to, ka llizuma frags
mentus nostada daudz maz pareizd stavokli, bet galveno véribu sa-
kuma piegrieZz mikstiem audien.
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Agrakos laikos keulu lfizumus Arstdja tikai ar/immobilizacilg;
Bet Jau pag.gedu simteps p&ddjcs desmit gados-bija novérots,ka
atraku kaulu saaugfanu var sagaidit, kad kaulu fragmentiem ne-
dod absolutu mieru, bet Jauj muskuliem tos viegld formad iespal- .

dot: Zobarstnieciba piemérc;as katrreizéjam medicinas virzie-
nam un- 1iko tam sekot. :

- Ta egraki Zoklu lfizumu fragmentus immobiliz&ja, piecementdjot .
zobiem kauduka vai metala vakus uz 4-6 neds)lam. Tadi vaki stipri
Traucéja sakodienu un pasi par sevi bija griti tirami, kads] no-
pemot tos, bija smekas d8] j&b&g vai no istabas lauka.

Tagad ar ortodontijas attiIstibu tados gadijumos lieto attiecI-
gus "aparatus%, kas maz traucé artikulaciju, kas lauj muti labi
tirit un ko var viegli regulét paSé &rstdSanas gaitd. Pie reizes
ldko izmantot muskulu darbibas labo iespaidu uz ltzume dziSanu.

- ArI jeunlaiku negadijumu vainu arsté&Sanas papémien® péc
Friedrich’a 1liko pielietot komplicsto Zoklu lizumu gadijumos,
tikal ar daZiem modulacijas veidiem, ievérojot, ka gimi no svara
kKatrs vesels audu milimsetrs.

Sejas vainas apkopfanai péc Friedrich’a ir lielas prieksro-
cibas, kad to var pielietot pirmas 12 stundas no negsf juma sdku-
ma, lai gan daZiem ir izdevies glt labus pandkumus pat péc
"2 X 24 stundam. Ar So papémienu:

1/ atsvabina vainu kartas no nedziviem un infic&tiem audiem,
no svesiem kermepiem un no svabadam kaulu lauskéam;

2/ saspiesta vai plasta vaina sa&k lidzinaties grieztai
valnal un aiztaupa organismam pililes atsvabindties no
nekrotiskam audu vielam un no infekcijas, bet t& ka

3/ ar vainas apgraizifanu nevar pilnigi atsvabinaties no
inficeétam dalam, it IpaSi tas sakams par dzilam kabatam,
tad sejas valnu drikst aizslit tikeli 3-4 mm platés joslas,
lai starpas varétu drenét un lsi retas neblitu parsgk pla=-
tas,

4/ tuvina vainas malas gan ar situacijas Suvém. gan ar leiko~-
plastu un gdda par labakiem apstaékliem nékamal eVentualai
plastiksi, Jasargajas t&das vainas pilnigi aizstat, Jo
tad attIstas abscess un infekcija izplatas dziluma. Vie-
nigais, ko drikst pilnigi aiz3Ut, ir mutes glotadipa.

Ar tadu Suvi siekalam aizsprosto celu uz arieni pa pa3u
vainu un aizkavé infekciju.

- Suvumiem dziluma catgut nav ieteicams, bet gan metala stie~
" pule ar plaksnitém /Wassmund/; ari nav ietelcams Zokla kaula frag-
mentus Z0t, jo novérojumi rada, ka to Sis kauls pa liel&@kal da-
-Jai aecied un sekvestrejas, kads] rodas kaula defekti, kas labo-
jami ar osteoplastiku vai labdkid gadIjuma, kad vel atlicks dzives
sp@jigs periostijs, aizvietojaml ar jaunkaulu. - / )
Tagad pacelas jautajums, kada kartiba . Zokla kaula lizumi un
mIksto audu valnes apkopjamas, .
1/ Pichlers /Ving/ ieteic péc iespéjas katra gadljumad.izda-
“Tit muté nospiedumus, péc modeliem pagatavot luzuma im=-

mobilizacijas attiecigus "aparatus™, lai psc to pielik
Sanas vainu apkoptu, pa dalai aizstUtu un drengtu. '

AB-~100
194l.g.maija.




g

2/ Axhausen’s /Berling/ ieteic steigties paprieksu apkopt vai-
nu, tad Ielikt pé&c mutes modela pagatavotu aparaturu un ti-
kai psc tam vainu pa dajai aizSut, pa da}ai drenst.

3/ M. Wassmund’s /Berliné/ atrod par labaku vispapriek3Zu no
Wbrivas rokas" uzlikt uz zobiem immobilizacijai:

a/ vieglakos gadijumos jau pirma seansé& galIgu apara-
turu,

b/ grﬁtakos gadljumos, kad stavoklis to pie}auj, ta-
dus lokus, kas liizuma fragmentus divu ned&lu laika
saturétu gpméram pareiz8 pozicija un pé&c tam bez
kavésSanas apkopt vainu, Péc $Im divam nedélam ar
ortodontijas papémieniem Zoklis janoregulé parei-
za .artikulacija, kas pie jauna callus izdodas vieg-
1i. Sevisku veribu vipS piegrieZ lUpaém, lipu kak-
tipiem, deguna sparniem,un acu plakstipiem. Lal
rétas nebltu platas, .vips uzliek vainal situacijas
Suvas, vai vainu savelk ar leikoplastu., Atliku-
Sas valéjas dalas vip3 drené ar jodoforma marliju
vai ar gumijas cauruli. Kad nepatikama jodoforma
smaka, tad varot lietot vioformu., Tira marlija &atri
pieslicas ar vainas atdalijumiem un tad paliek apkart-
nei nepanesama smakas dé&].

No brivas rokas provizoriskais aparats uzliekams stundas laika.
Seviski nepiecieSami tas darams, kad ir smakre dubults ldzums, vai
gad 1Gzums ir abos angulus mand., jo tad ir apdraudé&ta briva elpo-

ana ,

Té& tad vieni lielaku véribu piegrieZ pasSam lizumam, otrie vai-
nas apkopSanai; pirmie ieteic pagatavot mutes modelus un p&c tam
regatavol pilnigu "aparaturu”, otrie no brivas rokas uzliek pro-
vizorisku aparaturu, lai pielagotu galigi fragmentus, kad mikstas
dalas jau sadzijusas. Pie valejas mutes no brivas rokas uzlikta
aparatura nevar but pilnigi korekta un dara pé&ri ko3]&aSanai.

. Pirmie ar prof.Pichleru priekZgals saka, ka pé&c vainas un tas
apkdrtnes anestezijaes nav gruti dabut mutes nospiedumu un pasgata-
vot péc tiem veidulus. Veidu}us 1llzuma vietds saz&dgé un sastada
pareizé sakodiena, vadoties no zobu noberzéjumiem. Tad laborato-
rija modeliem pieldgo vajadzigo aparaturu platites veida, Pie
tédda darba sadaliSanas kabineté un laboratorija nemoka slimnieku
ar 10-kartigu aparaturas pielégosSanu siekalojoS& un asipojo3$a mu-
té, ka tas ir, kad lokus pieladgo no "brivas rokas"™. Bez tam pla-
tite iznak korekti pagatavota, pat drosi var teikt, ka ta ir pa-
reizéke neka loki, kas pielociti no "brivas rokas", ko dara pie
tam pie val@jas mutes, ta tad pie pavisam citadiem apstakliem ne-
ka ple koS]lasSanas. No "brivas rokas" pagatavotas aparaturas var
pilnigl izregulét zobus, ja tés pilnigi nepiegul] pie zobiem, vail
tos spieZ. T& k& atseviskiean lizuma fragmentiem tendence parvie-
toties un liekties uz mutes iekSpusi, tad ari te platite deriga-
ka, nek& loks no &rpuses, jo ta atbalsta zobus no iekSpuses. Bez
tam pie platites var viegli pievienot vajadzibas gadijuma akisus,
8kibo plaksni, maksligus zobus u.t.pr. Platites turas bez pie-
stiprin&Sanas pie zobiem, bet vipas var ari piesiet pie zobiem,
izurbjot attiecigas platites vietas caurumipus, kur izvért stie-
puli, Platites varot labi tirit, ka lokus.
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Otrie ar prof, Wassmundu priekSgala saka, ka:

1/ mutes nospieduma pem¥ana, kad veineas svaigas; nepa-
tIkama k& cletulam, ta arl zobarstam, jo te aizvien
gariéanas ar slimnieka_sap®m, ar siekalam un asipo-

anu; : : %

2/ neaiztikta vai apgraizita vaina 1nfioéjas dzilak pa
to laiku, kemdr gatavo aparaturu, t.i., 8-12 stundas,
Jo sigkalas apskalo vainu. ;

Ta piem., ja seko Axhausen’am, tad iznak, ka viena diend slim-
- nieku traucé 4 reizes: :

a/ kad vainu apgraiza

b/ kead piilas gar nospiedumu,

¢/ kad uzliek un pieladgo aparaturu,
4/ kad vainu vietam sasuj,

- Bez tam Wassmunds aizrada, ke sterp pirmo un p&d&jo aktu pa-
iet apm.1l2 stundas, kads] Sini leika atsvaidzinata vaine no jau-
na padota infekcijai. Gruti ticet, ka tadé]l Suves tursés:

3/ ne visur zobarstam pie rokas atri un labi stradajosa
zobu techniska laboratorija, kas péc modela pagatavo-
tu vajadzigo aparaturu; s ;

4/ ja turpretim pa¥u llzumu apkopj no "brivas rokas", il-
gékais vienas. stundes laik& un péc tam apkopj pasu vai-
nu, tad jacer, ka p&c 2 neddlam miksto audu vaina bis
sadzIjusi, bet Zokla callus blis tik padevigs, ka v8l
labi padosies regulacijai;

5/ atra vainas apkopSane pasargd periostiju.un kaulu
lauskas no ieii¥anas, kads]l kaula restauracija iz-

- devigadka, Pretéja gadijumd apZuvis periostijs sek-
vestrés kaulu, un Zokli radisies lieldks val maziks
defekts. Tadel, 1lik, ieteicams saplositus audus ap-
graizit, tuvinat vipu maias un sastt virs saSkaidl-
tiem kauliem, ja, tik tas iespdjams un indicéts. Isi
sakot, kaula lauskas pie tam bis apsegtas ar siltiem
un mitriem audiem un pasargétas ne tikai no ieZliSanas,
bet ari stiprinatas cipéd ar infekeiju. AT visu to pa-.
nakama atraka un labaka kaula sadziSana. i

SprieZot ps&c daZu kliniku liela osteoplastikas skaita, jadoma,
ka v&las vainas segSanas d8] radusies sexvestrl un Zok)u defekti.
Vainai jadod miers, bet pletiti var iztirit, tikai pemot no mutes

lauk@ vaeirak reizes diena, kas laikam gan kavé kaula un mIksto
audu dzisanu. ' o )

MOsu zobarstniecibas instituta klinika pielieto gan vienu, gan
arl otru metodi, ka tas kuru rcecizi izdevigak, ta piem. platitl pa-
gatavo, kad nav attiecigo zobu, pie kuriem piesiet f ragmentus, vail
kad Zok]li 1ltzu3i bérniem zobu maipas laika, kad piena zobiem sak-
nes rezorbétas un kad pastavigiem zobiem saknes v&l nav attistiju-
S&s.

Liela vériba piegr}eéama infekcijas iesp&jamibai, kad gatavo
plastikas operaciju. "t seviSki jlitiga 8ini zipa ir osteOplasti-
ka., Tads] atsvabina vainu no sveSiem kermepiem un nedziviem au-
diem, bet ta Ka sejd un muté& nedrikst plas8i izdarit apcirpumus,
tad pllnigi izgrieZ un nogludina nepieciesaméko 3-4 mm plasés
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Jjoslas, sasSuj to un atlikuSo dalu dren&, lai inficétie audi varétu
pasSu spékiem iztirities.

Visvieglak un labadk tas izdarams drizi péc negadijuma, kad
,audi nav pietiiku3i un mute vé&l nav stivae. Stipri plasi saplositam
vainam uzliek situacijas Buvas un tikai péc daZiem méneSiem /3-4/
izdara plastiku, kad infekecijas perek]i biis iznikusi.

Wassmund’s ieteic gadat vispirms par liipu kaktipiem, pasé&m
ltpam, deguna sparniem un acu plakstipiem., Lai gan mutes audi ne-
padodas viegli infekecijai, tad tomér vipas vainas nedrikst pilnigi
aizsat, izpemot glotaddipu. Péc 10~-14 diendm var staties pie kaula
galigas apkop3anas.

No"brivas rokas™ manipulacijas izdaramas sekoSi:

uzliek saskriivéjamus ripkus vislabaki uz_6 zobiem katra
pusé, péc tam katra fragmentad ap vienu, vai labaki ap
diviem zobiem apsien stiepules un uzdod asistentam aiz
tam vilkt, 1Idz ko fragmenti nostaditi pareizi. Kamér
asistents to dara, pieldgo un piesien loku, ja tas nepie-
ti&k , tad piestiprina Skibo plaksni vai slidplaksni.

Ja mums jaapkaro infekeija, tad mums j&zin, no kuras puses ta
draud, Jautdjums noskaidrojams viegli, ja tik iedoma@jamies infek-
cijas iesp&jas seko3os gadijumos:

1/ negadijuma vietas,

2/ pie komplicétiem lfizumiem, kad siekalas un baribas vie-
las nak seskaros ar vainu resp. luzumiem,

3/ kad luzuma vietd ir gangrenozs zobs, kas vainu apgala
ar infekcijas materialu,

4/ ked liuzuma vieta veselam zobam parrauti asins vadi pie
apex radicis, jo ¥ad zoba pulpa nomirst un palié& gan-
grenoza.

5/ kad zobam lGzuma vietad ir "kabatas", zobakmens un kad
tam ir apkart gingivitis,

Pie tadiem apstakliem vainas infekcija neizb&gama, kadée]l aiz-
kavéjas kaula dziSana, vainas apkartné rodas pietikumi, stiva mute,
strutoSana, sekvestri. Literatura atzimeti gadIjumi, kad Zok]la
ltzuma 48] osteomyelitis procesi turpinajusies 1-2 gadi un pat il-
gaki, Tade] ieteicams aizvien gadat par mutes san&Sanu., Vispirms
te celas jautajums, ko darit ar zobu, kas ir llzuma vieta un kam
trikst alveolas dsj]as. :

- Literatura par to var lasit daudz pret&jus uzskatus. Gandriz
visi leteic gangrenozos zobus,sekvestrus, zobu lauskas izpemt, bet
piem. Jonas ieteic gaidit, kamér vaina no tam iztirisies, gadajot
tikai par kartigu drenaZu. _Reichenbachs ieteic vitalus viensakpu
zobus devitalizeét, plomb&t un atstat, bet zobus ar vairakam sakném
izpemt lauké, Steinhards taisni pretéjos uzskatos, t.i. pé&c vipa
doma&m izpemami ir viensakpu zobj bet varbiit vél molari atstajami
ltzuma vietas. Axhausen’s ieteic atstat noverofanal tZdus zobus
uz 2 nedé&lam, ja tos var izlieta ka atbalstu aparaturai, vai ka
pelotu. Greve Sini jautadjumd lhkojis dablt skaidribu, eksperimen-
téjot pie supiem. Vip3¥ pieradija, ka zobi ar parrautiem asins
vadiem luzuma vietd nedzivi un tadi traucé dziSanu, bez tam perio-
dontijs visas dalés akuti iekaisis. Alveolas siend redzami nojauks
Sanas procesi /slikta krasu uzpem$ana, milzu  inipas, lakunara re-
zorpeija/. Ari zobu saknes cements nekrotizéjas.
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No sacita izriet, ka arpus luzuma vietas pameZgiti vai izmeZ-
giti zobi trepansdjami, plombaiami un nostiprinami savad vieta. Kad
zobiem nolauzti kropnis&i, tad trukstosas dalas aizvietojamas ar plom-
bam, inlay, kropiem. Ja lizums saknes vidll, tad zobs un saknes iz-
pemami, bet ja noluzis tikai saknes gals, tad var iztikt ar saknes
gala rezekei ju. 5

Bet lizuma vietd zobi, val&jie sekvestri, zobu lauskas izpemamas
~un vaina drenejama.

Katrai vainai vajag dot mieru. Pie Zok]lu lizumiem kaulu frag-
menti mums bez tam janovieto ta, ka galu gala iznaktu pareiza kod-
laSana, Apak3Zokla lizuma dalas més fiksé&jam pie aug3Zokla, bet
augsZokla llzumus fiks&jam pie galvas pareizas attiecibas ar apeks-
Zokli. PaSal fikséSanai lieto gan kauduka platites, gan metala
lokus, gan kapites /att.1l0a/, gan slipas un slidplaksnes /att.25,
26/. Immobilizacija var blt pilniga un pa dalai. Pilnigu immobi-
lizaciju var panakt, kad Zok]lus sasien ar stiepuli, bet kad lieto
gumi jas ripkus, tad immobilizacija iznak gandriz pilniga. Pacelas
jJautajums, kas labaks: pilna vai nepilna immo izacija. Normali
ple veselien Zddiem Zokli miera stavokli viens otru gandriz nemaz
neskar un muskuli nemaz nedarbojas. Ja tas ir ta, tad var pielaist,

ka pilniga immobilizacija slikti atsauksies uz paradentiju, ka to
ievérojam pie kludaini pagatavotém prot&zém. Svarigi vél ir tas
apstaklis, ka stiepules nav vienadi savilktas, kade] vienam, otram
zobam var iznakt parslodze. Ja tas tad, tad pilniga immobilizacija
no S3I viedokla nav deriga visparigi, bet pielaiZama tikai pie né-
paklausigiem slimniekiem., T& k& pavisam mazas kustibas labi ab-
saucas uz lUzume dziSanu, tad pilnigu immobilizaciju un stipru
elastigu immobilizaciju pielieto tikai 5-6 dienas, bet v&lak mazina
gumi jas ripku skaitu.

Kopsavilkums. AugSZoklu lizumu dalas pirmas divas nedélas fiksé
tikal ple galvas, tad 5-6 dienas fiksé abus Zoklus pareiza sako-
dumé& un péc tam pakapeniski atvieglo saites, Ja no paSa sdkuma
pilnigi fikseétu abus Zoklus, tad apakSzokla nemieribas d&] callus
nedablitu parkalkoties. Lai sasietu abus Zoklus pie abiem zocbu
lokiem, japiesien neriisé joSus mikstus metala lokus spa}lus vai pus-
apalus 0,1-1,0 mm resnus. PiesieSanai lieto nertséjosu 0,3-0,4 mm
resnu mikstu stiepuli. Pie lokiem pielodé akiSus, slipas plaks-
nes, k& tas kuru reiz vajadzigs, lai attiecibas loku starpa bitu
pareizes. Steinmann’s bridina karinat papilas ar ligaturam, ta-
de] vips ietelc tas 11kt cik maz vien var, Vip3 dod priek&Zroku
labialiem un lingualiem lokiem, jo tie labak fiksé fragmentus.

P&c pabeigtas loku piesie3anas parbauda séjuma stiprumu. Parasti
to izdara ar knaiblém, bet Hauptmeyers ar zabaku aki.

Ta k& lielakam Zok}u fragmentam ir tendence pie kustibam no-
Skobities uz slimo pusi, tad tada gadijuma lieto gan Skibo plaksni,
~gan slidplaksni, Pédejal ta slikta ipasiba, ka ta pielauj kusti-
“bas tikai viena sagitala vierziena /att.14,15,25,26/. -

Metala lokus pielagse pé&c daziadam mstodém:

1/ péc Sauera: uz veidula pielagoto stiepules loku piesien
ple zobiem /att.10/, :

2/ kauluka loks /att.10/,

3/ péc Schroder’a: meolariem uzliek stiprus ssskrivéjamus
ripkus, pa3as skriives ir caurules, kuras izbaZ apalus
loku galus. DaZiem lokiem ir vitnes un uzgrieZi /att.12/.
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Ja fragments javelk uz priekSu, vai tam nav jalauj slidét dis-
tali, uzgrieZpi novieto saurulecs pricksSgala, bet ja fragments

jaattur no slidsSanas uz prickSu, tad uzgriezni nov’ 3%c skri-

ves distala gala aiz caurules /att.13/.

4, Schlamp’s ieteic pie llizumiem neriséjoSa térauda "profila™ lu-
bipas mikstas un cictas. Sis lubipas ir U-veidigas. Ar
Waldachea maiglém tani var izspiest caurumipus ligeturas izver-
Sanai, to var da%adi izlocit, vienkars$i sakniebt vai salocit
par cauruli, ta& sakniebt, ka pagarinajumi iztiek bez lodé&Sanas;
izkniebtos caurumos var nostiprinat akus &tri, bez lod&Sanas
un no brivas rokas. Schlampp’s profil-lubipas ieteic:

a/ ja pieradijies, lUzuma dalu robainibas d&], ir pretes-
tiba repozieijai,

b/ pie lielam dislokacijam, kad 2-3 dalas noslidésju3as uz
pilnigi pirma papémiend nav sakartojamas,

¢/ kad konstatéjami zobu trikumi, vai kad ir defektu llzu-
mi. Ligaturas galus ieloca lubipas iedob um3.

Profila lubina pagatavota no 2mm platas nertséjosa
térauda plaksnites. Vipai malas ir 0,6 mm biezas. S3is
malas uzlocitas, pie kam vidus da}a ir 0,8 mm plata un
0,3 mm bieza, Térauds ir trijadi ciets: miksts, videji
miksts un ciets, Miksto lieto.lokian, vid.cieto vien-
karSiem un ekstenzijas lokiem, cieto gariem ekstraora-
liem lokiem. ZLubipu sieS8anai pem neris&joSa teérauda
stiepuli “ganz weich" 0,5-0.6 mm @.

5. Wassmunds ieteic vieglakus ripkus un pusapalus lokus; daZi
gan saka, ka pusapalus lokus grutak tirit, neka apalus, bet
pie labas gribas to var izdarit tikpat labi /att.11,12/.

6. Kalvels ieteic zoba lokam pielagot plakanu stripipu, atloecit
vipu ap pakaléjiem z biem un piesiet.

7. Hauptmeiers ar vienu pasSu mikstd neriséjoSa térauda 0,3-0.4
mm biezu stiepuli apsien visus zobus. Pa3u apsiefanu izda-
ra seko8i: stiepuli saloca vidl un aplie& ap pakaléjo zobu,
iekS&jo dalu izvelk pa zobu starpu un aptin ap arejo., péc
tam izver atpaka] un aptin ap nakoso zobu un t.pr. pie tam
katru mazu cilpu piegrieZ ar kurpju aki, ko ta sagrieZ. ka
iznak maza apala cilpa, ko var ielocit gropa, vaitz izlocit,
ka varétu piekabinat ripjyus., So metodi var pielidot ari pie
daZu zobu trukumiem un Zoklu defektiem, sagrieZot stiepules

~vajadzigd garumd. Vajadzibas gadijumd sagriestés stiepules
daju varV-®.7% izlocit. Iztaisnojot tadu loku, kaula galus
attdlina un otradi- tuvina. Ja piem.Zokla lizuma vieta izsis-
ti zobi, tad vesclie, abpus vainas stavoSie. zobi ar laiku
salieksies uz vainas pusi un traucé&s pareizi novietot maksli-
gos zobus. Lai tas nenotiktu, tad sagriesto stiepuli lieto
ka stuti,; bet daZureiz ta varetu regulét jau saliekusSos zo-
bus, Ja lizums tieSi vidus 1inija, tad limeniski zobu rinds
abas pusés stav vicnadi, tikai daZureiz priek®zobi drusku
at8kiras. Terapija te loti vienkarSa: proti, pietiek, ka lc-
ku piesien katra pusé pie 2-3 zobiem, vai satin ar stiepuli
péc Holcmeiera metodes.

Citadi izskatas aina, kad luzuma vieta ir 8rpus vidus
lini jas, un tomér zobu rajond. Tad lielakais gabals sasko-
Was uz iekSu un uz leju. Ir gaiZIjumi, kad saSkobjums viegli
iespieZams piendcIga vieta un fikséjams pie aug$éja Zokla.
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Bet kad gabali viegli nepadodas noregulé3anai, tad japielieto
pakdpeniksd repczicija ar intremaksilariem gumijas ripkiem
/att.23,24/. Aparaturas var pagatavot péc veidula un ari no
"brivas rokas®, Lai nostaditu fragmentus pareiza vieta, pie
paris stipriem zobiem katra fragmentda piesien stiepulu cilpas,
aiz kuram aslistents attiecigi velk.

Pie lUzumiem yvairakas viitas apaksSZockla llzuma fragmenti
saSkobas lcti de¥adi. Ja dalas svebadas, tad repozicija izdo-
das viegli. Vipu nostiprinasanu panakam ar pusimmobilizaeci ju.

Ja dalas rada pretestibu pareizai novietoSanai, tad vipas
japievelk pakapeniski.

Seviska vériba japiegrieZ smakra dalas dubultam lizumam.
Ta lUzuma abas virsmas atSkiras uz arpusi, tad smakra dala var
iz=1748t uz &ru un uz leju fatt.7-4/, be* kad llizuma dalu virs-
ma atSkiras uz iekSpusi, tad vidus dala s1id uz leju un uz iek-
Su., Tada slidéSema notiek, pateicoties attiecigu muskulu darbi-
bai. Uz iekSu slidéjusi dala var spiest uz balss rikli un ap-
gritinat elpu., Tada gadijuma piendkas tlilip nelaimes vieta ga-
dat par 8is dalas izvilkSanu uz aru; to var darit pats cietusais,
kad ap priekSzobiem apsien diegu un pats pievelk, CietuSais pie
tam nav gaZams augSpédus, bet gan uz saniem ar galvu uz leju un
uz priekSu., Te derigi uzlikt uz smakra kapi un to pievilkt uz
augSu. Ja kapes nav pie rokas, un ja to nav iespéjams pagatavot,
tad jaizdara apséjums, kads zIméts att.21. ok

Ja smakra dalas kauls sadragats, tad brivas lauskas izpema-
mas, bet tas, kam vel ir periostijs, jaatstaj uz vietas un jasar-
gad no infekcijas. Tade]l vaina iztirama, drenéjama un tikai vie-
tam aizsSujema, lai kaula lauskas un periostijs nedabti inficéties
un iezZut, jo citadi tie nekrotizésies un sekvestrés., Ja palidzi-
ba aizkavéta, tad izveseloSanos var sagaidit péc Joti ilga laika.

Ja Z0kli p&c negadijuma radies Zokla defekts, kas pa liela-
kai dalai notiek no $aviena un vé&lak no strutojosSiem procesiem,
tad jagada vispirms par lielaka fragmenta pareizu nostadiSanu.

Te jalai? darba slidplaksnes /att.14,15/, kas atstajamas vairsk
ménesus, kamér dabil kerties pie rsteoplastikas un kamér jauniesta-
ditais kauls ieaugs. Tas notiks apm.3-4 méneSos.

Gadijuma, ja smakra dislokacija Joti liela, jakeras ple naglu
ekstenzijas pé&c Lindemapa, Schrodera vai péc Wasmunda ieteiktas
metodes /att.30/. Visai izdevigi tas nav, jo te bieZi gadas kau-
la nekrotizacija.

Ram.ascend.mandit. ltzumi notiek diezgan bieZi, gan viena,
gan abas pusés, un tie ir:

1/ fract.anguli mandibulae,

)y S rami mandibulae,
3/ " processus coronoidei,
4/ i " condylfidei sine et cum !

i oy S o : % S S : ., .luxatione
Visiem Siem lGzumiem janodroS$ina miers, t.i. pilniga immo-
bilizacija nedélas leika un péc tam, pusimmobilizacija uz divam °
1idz trim nedelam /att.l6/.

Garu kaulu slégtus ltzumus chirurgi dziedina operativi un
sasniedz labus rezultatus, sasienot kaula galus ar sudraba vail
neris@jio$a térauda stiepuli, vai sanaglojot tos, Pé&déjal opera-
cijai pielieto metala pléksniti ar 4 caurumipiem: pa Siem
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caurumipiem izbaZ naglas un iesit kaula, iepriek3 ieurbjot kaula
eelu. Plaksnitei jatur keuld pareizs virziens. Kaula galu tuvums:
un nelislais spiediens veicina chondrala kallusa attlstifanos,—bez
k& tas ietu pladuma. Plasi attistitais kalluss var pie gadijuma
spiest uz vienu otru nervu un izseukt aepatikamas sekas. Ja Buve
tikel netalus savelk kaula galus, tad to konzolidaciju sagaidlt ir
griti, ka to rade ainas /att.16/. 8is gedijums ari rada, ka nepa-
reizi saaugufus itzumus var izlabot., Tapat var izlabot pseidartro-
zus. Operativa palidziba Zoklu lizumu gadijumos toms&r laga neie-
vie3as, jo liels ir neizdcZanas %. Wassmund’s 1934.g. publicsjis
labu tiesu laimigi opersto slégto fract.proc.condyl, cum luxatione.

Visparigi jasaka, ka kauli un locitavas jlitigdkl pret infekeci-
jam; nek& peritoneum. Tadé] osteoplastiku pie Zokliem var taisit
tikeil tad, kad visa operacijas laukuma apkartne pilnigi apmierina-
Jusies un droSa no infekecijas perekliem, t.i. apm.,3-4 mé&neSi péc
inficétas vainas ailzaugSansas.

No otras puses labl mums pazistema mutes liela pretestibas spé-
Ja infekcijai. Ta piem.pie zobu ekstrakcijam, zobu izkalSanam un
citam Zoklu operacijam tadu kauls paliek nesegts, un tom&r vainas
dzIst labi, ja tikal gadats par labu drenaZu. Beidzot jasaka, ka
Zoklu osteoplastika izdodas labi, ja vaina nav_savienota ar mutes
iekSpusi un kad vainas tuvum@ nav gangrenozo zobu saknes. No misu
institita detriem slimnisziem Tikail vienam vajadzéja atsvaidzinat
kaula pgriferijas galus, Kosmetiskéas operacijas izdodas diezgan
labi, L

IzmeZgitus Zoklu lGzumus arsté& operativi un konzervativi.
Wassmunds 1934.g.publicéja lebi daudz izdevigl operétus gadljumus.
Tomér izradiljas, ka ari bez operacijas sadziSana sasniedzama ar
diezgan labiem funkeijas rezultatiem, pat tad uz to var cerét, kad
p&c neizdevusas operacijas proc.condyl.sekvestréjies., Tade]l iz-
mezZgitus proc.condyl.llizumus apkop]j, gadadj;t par parcizu sakodienu
arpusimmcbilizacijas palidzibu., Pie Siem dzilajiem llzumiem se-
visku veribu vajaga piegriezt miksto audu ievainojumiem, lai tur
neattistitos strutojumi. J

Lielakus gritumus Zoklu immobilizacijai rada zobu trikums
/att.,17/. Ja trikst zobi vidus dala, tad llizuma galus loki spéj
vel saturst vajadzigas pozicijés; tet ja zobi trikst viena pusé,
tad jaiztiek ar vienas puses immobilizaciju. Apaks8Zokla 1llizumi,
kad muté trikst visi zobi, jaimmobilizsé ar kauluka protezi, kura
atstéts caurums baribas doSanai /att.18,19/.

. Kauduka protezi izdevigaki pagatavot péc jau lietstas. Ja no-
domé&tas rikot divas platites, tad valniSus netaisa vis limeniski,
bet ar nogézi uz &rieni, lai nenotiktu noSkobiSanas sanis. Bez tam
Japielago smakra kape, pie galvas saites piestiprina ar gumijas
saiteém, Pa3u kapi pé&c modela izlej no alvas.

Reichenbach’s tados apstdklos pagatavojis augsejas protezes
arpus mutes sniedzoSiem lckiem, ko er gumijas saitém pievilka pie
galvas saites. Ari vipS min, ka bezzobu Zoklu liizumus nev ietei-
cams sa8lt.

Ple dubultlizumiem smakra dalé, kad izsisti ari zobi, luzuma
dala immobilizéjama un izvelkema ar iedurtas atsperes palidzibu.
Pati atspere piestiprinata pie pieres gipsa saites.

Lindemans, Schroders un Wassmunds katrs pa kartai ieteikusi
savas "naglu" konstrukcijes smakra ckstenzijam /att.22/.
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Augsé#oklu l1odzumi.

AugsSZzoklu luzumi_ ir loti daZadi, tomér Le Fort vipus dadala
tris galvenos-tipos: 1/ tips - lGzuml zem sug$Zokla dobuma, 2/ tips
lazuma linija skay orbitu un deguna kaulus, 3/ tips pie 2.tipa
linijas pievienojas v&l vaiga kaulu l4zumi u.t.t. /att.23,24/.
Seit 1tzumi ver but viend gabala un ari lauskumaini. Xomplika-
cijas katra tipa robeZas ir lJoti daZadas, bet ar daudz 1lidzigiem
simptomiem: haimoragijas zem acim, pie acu &boliem, vaigos, mutes
glotada, asipcoSana pa degunu, muti, ausim, pazsmitdta val pavisam
zaudéta juSana, rcdzam¢ lauzte dalu lieldka vai mazaka dislokaci-
ja un veligums, Bet valigums var ari trikt, pienldidotajem kri-
tot, Zoklis var atsisties pret stiri un lespiesties augsZokli dzi-
18k kaulos.

Aug&Zoklu ltGzumi var bt pa dalai un ariI pilnigi., Zobi tada
gadIjuna nav valigi, bet sakodiens ir neparcizs, visa atliizusa
dele ir valiga. Crutakos gedijumos pievienojas redzes traucéjumi
un eri cerebralie simptomi. Ta k3 duntes ari var bit ievainwutas,
ted dota infckecijal icspgéja attistities. :

Diagnozci noder nupat mindtie simptomi un bez tam Rentgena uze
pémuni, bet ta ka gelves kauso kaulu énas loti sareZgites, tad
griti sckot luzuma 1inijai.

Prognozc laba, ja nav grito ccrebralo simptomu.

Tcrapil ja: vispirms scviSka veriba japiegrieZ asipo-
Sanes apturssanai, Icteicams kaulu lauskas péc icsp&jas atstat
micra, jc plsSot tas lauka, var atvért vienu vai otru jau ar trom~
bu slégtu asins vadu, kas nav viegli epsicnams, !

Valigo augsSZokla pilnigo vei dalaes llzumu vajag novietot pa-
rciza victa un fiks&t saskapé ar apaksZokli.

So uzdsvumu var voikt, kad no nug¥Zokla nogem nospiedumu, pa-
gatavo veiduli, péc vceidula izlej zobu metala kapes, kuram pieclo-
de lokus, kas pa 1lipu kakticm snicgtos no mutcs un ko picliktu pie
vaigiecm., Pic Sicm lokicm piclod& vairakus &kiISus, kas noderétu
saisu piestiprinasSssnai. Tada aparatura izskatéds k& brieZu regi.
Sos"ragus” piccecmcnté pic augszobicm un pisvelk pic galvas saitem.
/att.85,26,8%/.

Driz péc ncgedijume lauzto dalu rcpozicija izdodas vicgli.
Turprctim nokavétic gadijumi rcpozicijal turas prcti, Tados gadl-
jumos repozicije jaizdara becz varmaciges speéka piclictoSanes,
lai neizceltos asipoSana., Recpozicija daZu rcizi ncizdodas, noskaw-
toties uz ilgaém pilém. B r © s ¢ atradis, ka vainigs trisstiu-
rainais kaula gabzals ple sutura zygematico-maxillaris, un ka tikail
operacija te var 1idzét. ,

Godus &ctrus atpaka]l zobarstnicelbes institite klinika icecstajas
zcmturis, kem zirgs bija icspéris pr scju. No 3I spéricna vipam
bija iclauzts dcguns un augsZckla luzums, apm.p&c Lc Fort. Galva
vipem bije licliski uzttkusi, zilumu licls pulks. Vipem pierikoja
aparsturu, ka to rada att. ...... Péc paris mé&ncSicm vips bija pilni-
gi izvesclojics, eri ko%lassna bija parciza /att.29/.

1940.g.pavasari institun klinika icstajos jauns spé&cigs lat-
galictis, kem Daugavpili esot uzbrukuSi ncpazistami cilvéki un ie-
situdi pa scju. Izmckldjot vipms vesclibaes stavokli, atrests: lo-
leruzts deguns, sugs-un aprkSZokle vidus dalas sadragatas gabalu.
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gabalos, un aug$Zokla abas sanu danlas atlauztas, Visillﬁzumi
komplic&ti, Kustigds dalas scfas. P&c uzbrukuma guléjis bez
samapas un aspiréjis asinis. /

81n1 gadTjuma griti bija saskapot augsdjos zobus af apakss-
jiem, bot tomsr tas izdevas.

Vainas tika apkoptas, licls pulks sekvestra izpemts, uzgriez-
ti vairaki ebscesi, u.t.t. Zoklu un mutes stavoklis saméra atri
labojas un jau vasaras sakumi vainas sadzija, lGzumi saauga un koS-

g3ana at jaunojas, Tikal ar plaufam gaja griti: aspirdtas asinis

eve plausés divas victés abscesus., Institlta klinika vipsS smakas
dé}] nebija turams, t&dé)l Vipn parveda uz Rigas pils,.I slimnicu,
kur to apm.divus m&ne3us tursja Ipa%a istabd., Beidzot tempcratura
kjuva normala un vipu izrakstija., T&ds griuts slimnicks izvesclo-

Jas, tikai patcicoties vipa organisma spékam. :

Kadam citem cieté&jam, lidotajem, ple katestrofas smakrs bija
atsitlies pret stiri un lauztais Zoklis iespicdies dzi}i kaulos,
Sini gadijuma vajadzéja iespraudulus kaulu vilkt lauka; tes ari
izdevas. : :

No aprakstitiem picmériem rcdzams, ka gat Joti plasi augs-
¥oklu lUGzumi saasug diczgen &tri un ari koS)lasSanas zipa dod labus
rezultatus.

Ple paSas 8o luizumu apkopSanas kartibas jaaizrada, ka uzlie-
kot "aparatu", jaltuko zobus nostadit parciza artikulacija, bect to-
mdr divas nedélas nedrikst lizumu sasiet er apdSZokli /rupja klio-
dal/, jo padéjais saves kustibas dé] treuc®d dzi¥anas procesu. Péc
pirmém divam ncecdélam pa puscli immobilizéd apaksZokli un ar to gali-
gl noregulé sakodicnu, jo kellus 3ini leik& vél laebi padodas. Ja
tomér rastos k&dl grutumi 8inI zipa, varblit varétu izlidzéties ar
8kibo plaksni.

~ Wustrow’s tulitejai sgkodiena noregulé&Sanai ietcica paSa kon-
strustés v"Skeres" att.28. So Zkdru spali savelkami ar gumiju, ka-
@8] tas bez partraukuma piespiez llizuma dalas ple galvas kausa.

" Pielikums I.

- _Atsauksmes sastadiSana.

Katram arstam un zob&rstam, kam gadisies sniegt palidzibu
negadijumes cictusSicm, picnaksies dot atsauksmes par cietu$o vainu,
slimibas gaitu un darba .un pelpas spé&jam, Tada atsauksme ir doku-
ments, kas sastaédams objektivi un liectderigi. Tadel pati atsauks-
mes doSana ir nopietni pomama. No tas pareizas sastadiSanas at-
kerajas parciza atlidziba cietuSam, Xaut kadas "draudzibas" at-
sauksmes ir noveduSaes arstus, zobarstus un pasus cietuSos 1idz
liel&m nepatik$anam un zaud&jumiem, Iectecicams atsauksmes sasta-
dIt p&c noteciktas Semas, lai tanis nepietriiktu vejadzigo zigu, un
izsniegt tikai uz oficialo iestaZu rakstisk:pieprasijumu.

Katra tada atsauksmé jaatzIimé& seckojoSais:
1/ kas pieprasa atsauksmi un kadam nolfiikam,

2/ kad@ un kur sastada @itsauksmi,

3/ izmekléjamés personas uzvards, vArds un vecums, no-
darboSanas un dzives vieta,

4/ izmekldjemds personas paskaidrojumi par savu vesclibas
stavokli /stdzibas/,
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5/ atsauksmes devéje epskates un izmekldjumu rezultati,
8/ atsauksmes devéja zinatniskais sladziens par negalju-
ma sekam,

Atsauksmes devéja riciba jablut:

3./ att}e;lg}em dokumentiem par negall jumu
akts/, : :
2/ slimibas véstursm /p&dsjam jablt pareizi un
kodolligi sastaditam/,
3/ vajadzibas gadIjumé Rentgena uzpémumiem.,

Atsauksmes jaraksta ta, ka taés varstu saprast arl namedikiQ

Atsauksmé jéizékir Jédzieni: darba hespéja no visparigas no-
darboSanas nespéjas,

Par darba nespdjigu skxitas ta persona, kas nesps8j turpinat
no palidzibas sniegSenas sa@kuma izpildIito aroda darbu.

Te nav no svara, vai cietulais varstu izpildit kadu savem
arodam talu stavosu darbu, kas varblit atbilstu vipa spékam, zin&-
Sanai un veikliIbai.

Turpretim ar vardu - visparigé nodarboSanas nespéja ir sapro-
tams tads cietu3a stavoklis, kad tas savu vajo miesas un gera spéku
d&] nav derigs ncvienam kaut jel kadam darbam un kad tas tada zipa
nav spéjigs nopelnit ne tikai 1idz8in&jo algu, bet ari ne tas daju.,

100% darba nespéja jaskaita 1idz tem laikam, kad lizums bdbils
pilnigi kliniski saaudzis, caurméra péc Smucigera /citéts psc Rei-
chenbacha/ statistikas, tas bltu €5 dienas, ja nav komplikaciju.

Sikaki ir seko$ie caurméra skaitli par darba nespéjas laiku:

no tiem 50
gadijumos dar-
ba nespdja vEl.

ltzuma linijas pie 100% darba ne-
spéjas slimibas ilgums.

I. Vienkarsie ltuzumi
apaksZokl1l

a/ frontes dala 48 dicnas 40% 25 4.
b/ horizont.dala BALE I 42,5 d.
¢/ Zokla stiri un

ramus ascend., 45 " 50% 17 4.
d/ locitavas atza-

rojuma ~ 24,6 '™ 50% 22 d.

ITI. Dubulti luzumi
apak$Zokli.

a/ frontes dala un

vertikala zokla

atzarojuma 50,6 " ' 33% 13 4.
b/ horiz.dald un

Zokla stiri vai

vertikala noza-

rojuma ~ A R 14,3% 19 4.
¢/ frontes dala un lo-
citava i 409, 8,5 4.

d/ horizont.dald vei
Zoklu stiri un
locitava 28,5 " 50% 26 4.
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1llzuma 1linijas pie 100% darba no tiem 50%
‘ , nespéjas sli- gadi jumos darba
mibas ilgums. nespéja.
III Vairski liuzumi 40 dienas 25% 10 4.
IV Augs$Zokla luzumi
a/ pec Le Fo AT 8" 504 16,6 4.
b/ péc Le Fort II 2L e T 83,8% 22 d.

Zoklu liuzumi sadzist pa lielakai dalaivlabi un neatstaj ne-
k&dus traucdjumus, Tomér cietuSo vienai dajai paliek ilgstosi
sgkroplojumi, kuru d8] tiem jasapem pabalsti.

Pa lielakai dalai cietu8ie stidzas par ko§la§aﬁas traucé jumiem
un par kosmetiskiem bojadjumiem. Sliktas sckas celas galvenam kar-
tam no sug¥Zokla luzumiel 26%, no apak3¥okla lizumiem - 6%.

Svarigakie kroplojumi ir: .artikulacijas traucéjumi, stiva mute,
arthritis, lielas rétas, dubulta redze, ptosis, nepietieko3Za.acu
miegSana, asaras, asaru maisipa strutojums, vaja dzirde, aneste-
zija, traucéta elposSana pa degunu, negadIjumu histerija, asipu
aspiré3anas sekas /plaudu abscess/.

éguoigers seko$i aprekina darba nesp&ju, kad ir:
1/ ilggadigi ko$la3anas traucéjumi

a/ dislokacijas d&l 5 - 40%
b/ stivuma ds] 5 - 40
¢/ pseudarthrosis ds}l 5 - 75%
2/ viena Zokla vai lielakas da}as zudums 30%
3/ auksleju zudums 20%
4/ vairaku zobu zudums 1idz to aizvieto-
Sanai ar maksligiem =zobiem 0 - 20%
5/ traucéta elpo¥ana pa degunu 1 - 33%
6/ kosmetiskie kroplojumi, 4 - 16%
bet kad tie stipri atbaidosSi 20 - 50%
7/ acu abolu dislokaecija . 1idz 25%
8/ ptosis 10 - 20%
9/ asarodana, esaru maisipa strutosana,
vienpusiga 1lidz 20%
10/ anosmija 5%
11/ neuralgia n.trigemini 15-30%
12/ negadijuma histerijas gadijuma
pabalsts izsniedzams
3 ménesus 50%
R 33, 5%
4 " 25%
3 0 15%

Redzes spéjas novértéjumus jauztic specialistam acuarstam.

Svarstibas, kuram padots zaudé&jums, procents etkarajas no darba
IpeSibam, nodarboSanas spé&jam, no vecuma, kartas un bcidzot no
tad laika, kad negadIjums sakts kartigi arsteét.

Seviski uzmanigi jaspricZ par negadijuma seckam pie bé&rniem, jo
ticm, atkariba no negal juma, var attIiIstities zobu un Zok}lu anoma=
lijes, kas prasis ortodontisk: arsté&Sanu.

AB-100
1941.g.mai ja.




o TR

Sakard ar pabalstiem peacel~ns jeutajums par maksligo zobu apgada-
Sanu cietuSam, vienalga, vai zobi zaudzti negadijuma vai izpemti
dziedinaSanas d&}. Aizvietojami ari citi iztrikstolie zcbi, kad
to prasa techniskie apstakli. :

Visparigi sakot, visi defckti muté un arpus mutes, kem sakars
ar negadiljumu, izlaﬁojami péc patreizéjam zinibas prasibam,

Tiesail svarigi noteikt:

1/ negadijuma smagumu,

2/ trukumus, kas atliku3i negadijuma d&},

3/ cik iecspdjams atvietot radusos tritkumus,
ievérojot cietusa mutes stavokli, tas
kop3anu, arodu, kartu /virie3u vei sievie3u/,
socialo stavokli.

Pielikums 2.

e e v e

Materiall un instrumenti, kas turami gatavibaApalIdzi-
‘bas snicgsanal pile zoklu luzumiem.

1/ sterilais matcrials,

2/ asas skalpeles, asas dzirkles, asi un neasi aki ar 1-3 zariem,
pincetes chirurgiskés un anatomiskas, asas kapotes trijos lie-
lumos, kaulu knaibles, kalti, veseris, raspatorijs, tdens 3lirece,
tamponu nescjs, adatas, Isas un garas, taisnas un likas, adatu
turétajs, kniebli 4 gab.

3/ Recorda $lirce 2ccm ar 6 isam /4,2 otm/ un 6 garam /7ctm./ ga-
T8m neridsoSam adatam terminalai un novadu anestezijal, ampulas
ar novokainu c.adrenalinu, vai corbasilu, tad pantoponu, cam-
paru, eucadalu un skopolaminu, tra valerianae aetherea, sols
rivanoli, "jodoformium, jodoforma marlija 10%.

4/ caurulripki ar kanilém linguala pusé Nr.28-36; aluminija bron-
zes pusapala stiepule 2 mm@vai apala 2 mm § -2,5 mm @# , Skiba
un slipa plaksne, aki$i 1,0-1,5 mm, bronzas stiepule 0,3 mmf,
Randolfa blekis slipai plaksnei divkarsi salikts 0,25 mm miksta
un cieta lode, timols, gumijas ripki 5 un 10.

5/ maigles: 2 stipras plakanas,
1l smaila un plakana,
1 stiepulu knaibles,; amalgamas blivétajs, stiprs,
plakana vile loku galu apviléSanail, spogulis, zobu
pincetes ...... 3 gab. zobu maigles, sterclizators
instrumentu varisSanai.

Lauzto kaulu dzISanas gaita.

T T T ST S EEEE =_===

Kauls attistas trijos veidos: 3

1/ no iepriek¥eja skrim3la, t.i.chondralais,

2/ no icpriek$éjiem sai¥ku audiem, t.i. desmalais,

3/ bez icpriekZejiem audiem, tie$i no asins vedu /mezen-
chimas/ aréjam $tnipam, t.i.angiogenais.

Mikroslopiskus preperatus gatavo divejadi: dekalecinéjot kaulus,
vei taisot slipéjumus.
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Skrimslis ir kaulam priek#stadija. Skrimslis pé&c Krumpachera
perédas pie tadas augo3a keula virsmes, kas padota spiedienam.
_8krim8]a 3lnipas tadas vietas sastopamas lielska skaita. Tas aug
uz paSa skrimSla rékina. P&c izskata vipas ir pietikuSas, Blakus
8Iim Ztnipam ir StGnipas, kas labi uzpem krasas un kupam pieSkir
cshondroklastu funkcijas, Pirmas skrim3]a epifizu galos sarindojas
stabipos, sairdiné@ paSu skrimsli un dod iesp&ju vipa iespiesties
kepilaru tiklem. /att. ...../. BSo Sfinipu viena dale iect boja, bet
vipu dobumos iespieZds kapilaru atvases. Minsdtam kapilaru atvasém
8rpusd atrodas daudz indiferencéto mezenchimas derivatu, kurpu
uzdevums ir palikt par kaulu Sunipam un par kaulu smadzeném., Tas
notiek ta, ka Stnipas, kas tiesi pieslicnas Kapilera atvasei, ple-
dalas pie kaulu smadzenu uzbiives un attalakas pie skrimSla stabi-
piem. Kad 5Is Stinipas s8&k producét kaulu, vipas nosauc par osteo-
blasticm, Ostcoblasti pieglau¥ss pic skrim3}u 3unipu atstato bed-
Tisu sicnam. Sakuma vipas ir gludas-apolaras, bet, kad vipas sak
producét kaulu vielas, vipam rodas atvases, kads] vipas sauc par
multipolariem. Ar S$Im atvasém katra 5Gnipa paliek kontakta ar sa-
va izejas vietu. Cik pieaug kaulu karta, tik atvases paliek garpa-
kas, Gayas atvases sapinas ar kaimipu atvasam. Sini stadija vipam
dots nosaukums-osteociti, Attels 29 rada Sematiski osteoblastu
attistibas gaitu.

Dr. Stefan>Krompecher. Die Knochenbildung 1937.

j Péc pirmas osteocitu rindns rodas otra un vél viena vai divas
Jett,11/; melnie - ostcoblasti, baltie-ostsociti.

Attela 29,I. redzems pirmatnéjs skrimslis. Tas parpem sava Ar8ja.
virsmd spiedienu. Skrimslis veidojas stabipos. SkrimSla liela
dala paliek ka atbalsti, SkrimS}a S@inigu nojaukSasnas d&] etklajas
alzvien jaunas stabu dalas. -

- II. NojaukSanas un augsanas lauks, Spiediena vidutajibu
starp I un III kartu. Ar to atsvabina II k&rtu no spiediena un
Jauj notikt uzblves procesam,

a/ ieprick$&jo audu nojauk3ana. Kapilaru atvases nojauc
skrimS]a Stnipas 'un starpsienipas.

b/ mezenchimas $tnipas, kam uzdevums palikt par osteocitiem,
novictojas stabu bedrités. :

¢/ kaula auglanas karta. Ostcoblasti, kas novictoju3ies
ap stabiem, paliek par osteocitiem.

‘Kaula karta, kas appem stabu; aug talak.

III. Kaula audi. Tie appem stabu un uzpem spiedienu. Sis
kauls homogens, bet vipa vida ir skrim$}a atliekas, Ar polariza-
cijas mikroskopa palidzibu var noteikt robeZu starp kaulu un skrims-
1i. Osteociti producé kaula vielu, kas parkalkota, t.i.osteidu
vielu.  Gatavic kaulu balkisi sava starpé savienojas k& sp&res un
attista spagiozo keulu,

Att. 18, Sematiska aina, Desmald kaula attistibesaine /...f
periostija nedifercncéta dala, attistits desmalais kauls.

Att.19, desmala kaula attistiba. SliIpéjums, Krasots pés.
Ruprichta, osteoblasti, citeosteoni labi
atSkirami no kolageniem Skiedru kusSkiem, 37 cm gara-
cilvaka augla fibula. 440 reizes palielinata.
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Att.30.I. Kolagenie 3Zkiedru kusgi, So kuSku vidl ir kapilari
un mezenchimas rezervu Stnipas, Kolagenas 3kiedras
reparmainés.

IT, AugSanas karta, StiepSana notiek starp I un III kar-
tas 8kiedru kuSkiem. II karta caur to ir izslégta no
mechaniska darba un paklauta tikai vielas raZoSanai.

Sl S
Desmala kaula attiIstiba,

Desmalam ksulam priekStecis ir kollagenie saistu Skiedru
ku$ki., Sie kuZki var blit resni un tievi, lidztekus novietoti,
vai sapiti; vipi skaldas teivakos kuSkos. Skiedru starpas no-
vietotas rezervju Stnipas,; kurpu uzdevums ir parvérsties par osteo-
blastiem un tad par osteocitiem un vél vélak par ocitoosteoniem.
Ta tad kaule attistiba loti 1lidzindjas chondrala kaula attisti-
bai, bet, ievérojot, ka $is process norit nevis zem spiediena
iespaida, bet zem vilkSanas iespaida, tad osteoblasti ir iegem-
renas formas. Vinu atvases vilkSanas virziena gardkas neka
spiediena virzienam prctéja pusé, att,.18 un 36. :

s wn T e o W e o w———— -~ - - — -~ - -~

Angiogenais kauls attistas bez iepriekSéjiem pilnigi nobrie-
duSiem audiem tieS3i no smalkako asins vadu areéjas kartas mezen-
chimas Stnipam., Seit Sis Stnipas tapat k& pie diviem jau aprak-
gtitiem veidiem, parvérSams par osteobalstiem, tad par osteoci-
tiem, beidzot par citoosteoniem. . Ja pie chondrala kaula attis-
tibas darbigais faktors ir spiediens, tad pie desmala veida ir
stiepSana, ted angiogeneis veids paradas tur, kur nav nekada
mechaniska iespaida, ka piem.pie galvas kauliem.

Att.37.1. Attistibas lauvkums. Xapilaru tikls, Asins vadl
aréjas kartas mezenchimas Stnipas, kas parvérSas par osteoblas-
tiem. Asins vadu tikls atvelkas /uz augfu/ un osteoblasti, pro-
ducgjot pemata vielas, parvérsas par osteocitiem un pali&k pa-
88 kaula, Te nav skrimstalu stabu, kam jaiztur spiediens, ne
ari saistu audu Skiedru ku3ku, kam jaiztur stiepSana; nav neKa-
du nobriedusu wudu. -

ITI. Xaulu audi., Sastav vienigi no citoosteoniem.
Tur nav nekadu citu audu, izpemot barojosSa asins tikla.

Pirmatnéja kaulu konstrukeija nav galiga, jo kaula
funkcijas mainas; tade]l pielagojoties vajadzibam, kauld notiek
no vienas puses nojauksanas process; no otras puses jaunuzbiive,
ka tas kuru reizi vajadzigs, spiediena vai stiepSanas virzienam
mainoties, :

DaZos kaulos var atrast blakus visus tris galigi kon-
struetos kaulu veidus. Ta tas ir piem.jaunpiedzimuSa ciskas
kaula /femur/.

Att,32, Redzes aplokd visi tris kaulu veidi., Jaunpie-
dzimusa femur. Pa kreisi: chondralais kauls ar skrimstalas at-
liekam, Vidu: primarais kauls angiogenais homogenais, pa labi:
desmalais kauls saistu audu daudzums, blakus -periostijs. Palie-
lindjums 77 rcizes.
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Att,33, Cilveka embrija mebatarsus epifiza linija robeZa
starp chondralec un desmalo robeZu.

Att,41, Spéku virzienu Sema, jaund gayps kaula.

Kaulu lizumu dziSanas process.

Kaulu lfizumus nakas dziedinat Joti bieZi. Mums no svara zinat,
k& notiek pati dziSana. Pie 31 jautadjuma stradats Joti dsudz un
tomér vél pietiek diezgan ko pétit, Sekojot Krompecher’am, jasaka,
ka kaulu dzIiSanas procesd mé& sastopam to pasu paradibu, ko nové-
rojem Kaulu attistibas gaita.

M&ginajuml izdariti pie supien., Tiem lauzti kauli; vieni frag-
menti sastaditi zem spiediena, otrie zem stiepSanas iespalda. Ja-
paredz, ka pirma gadijuma bdbls chondralais dziSanas veids, otra
desmalais., Un patiesi .tas ta arl ir. Att.34. Chondralais kauls,
palielin.60 recizes. Att.35. Kauls sadziedinats zem spiediena.
Chondrala kaula skrimSla atlickas /mclnas/ mikrofot.palielinajums
80 reizes. Zem stiepSanas iespaida lizuma fragmentu starpd rodas
desmalalis kaula kallus, kura saredzama vescla virkne saistu audu
Skiedru. Tads kallus nav spongiozs, bet gan gandriz viengabalains,
Att.36, Liuzuma fragmenti nostdditi zem stiepSanas lespaida; pa
labi: prcfomativie saistaudi, pa kreisi: kauls, vida: desmala
kaula augSana, mikrfot,palielinat.34 reizes. Att.37. Desmeala
kaula attistiba sakara ar eksperimentali izsauktu saistaudu kal-
lusa' -a-~- saistaudu kallus ar rezervu Slnipam, -b- rczervu Slni-
gﬁs paliek par citoostconiem, desmala kaula kallusa kollagenie

8k1 1zirdinati. Mikrofot.paliel,320 rcizes,

Chondepala kaula attistiba.

R e e T

s s skrimslis --—eplylza gals. ¥
B © [
A/ pamata viela B/ skriméla SGnipas C/ chondroklasti
a; sarindojas stagipos, /uzpem krasas/
b/ sairdina skrimsSla vielu, - =
c/ dod iespé&ju tur 1espies— §u skeyi lary ax

pusé ir indefe-
céti mezenchi-
mas derivati,
kuyu uzdevums
ir palikt par
kaulu Stnipam,
paprieks$ par
osteoblastiem
/8ie pieglauZas
skrimslim "nisas”
un sakuma ir
apolaras, tad
multipolaras;
. no 8is stadijas
. ¥vipas sauc par
ostescitiem un
* kopa ar kaula
. masu, ko vipi
« producéjusi par
citoosteonu.

ties kapilariem,,,,,,,,,;
d/ skrimS}u %ln.iet boja, kads}’
pamata viela paliek "niéas"

/ 1/

“w W -

L . L ] - . L]

Kaula audi ap saviem skrim3la atbalstiem redzami co

3 daudz 4 kartas. Ka ta atbalsta serdé ir skrim3]la atliekas, tam
apkart ir kaula apvalks; atscviSku atbalstu starpa ir sakanas kau-
lu smadzenes, Atbalsti sava starpad saistas.
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Lizuma vieta rodas asins izpliidums, Ja llizums noslégts /vienkarss/,
'tad asins sarec, vipas fibrinas tikla ieaug granulacijas. Granu-

lacijas audi rodas no tiem audiem, kuros noticis luzums, t.i.

no kaulu smadzeném, nc 3pongiczas, no kompaktas, no periostija,

no apkartéjiem muskuliecm un no lieliem un maziem smalkiem asins

vadiem.

Granulacijas audu uzdevums ir nojaukt asins sarccéjumu, var-
blit ari fibrina tiklu, sagadat savam Stunipam celu izplatiSanai.
S5is %Unipas kada reizé izaug par hialina skrimsli, cita reizé par
saist-audu 3kiedram. -Miers vajadzigs, lai granulacijas Stnipas
netraucéti varétu izplatities, bez laika neckas nenotiek, un tas
prasa 3-4 dienas. Ka jau teikts, chondralais veids attistas zem
spiediena iespaida, desmalais zem sticpSanas iespaida un neitra-
lais veids—-angiogenais, kad luzuma ir lauskas, Pirma gadijuma
skrim$] a kallusam japarcie$ nojaukSanas process., Chondralais kauls
nav kompakts, bet vipa ir skrim3]a .atliekas, Otra gadiIjuma saist-
audu kallus parverSas desmalada kaula kallusd, Osteociti aptver
ar kaulu smalkas Skiedras; paSas Skiedras netiek nojauktas, bet
vipas parkalkojas un negaliek par kaulu.

Tadi novérojumi no svara lizumu dziedinaSanas papémienu iz-
v&l&é: viena gadIjuma, kad Ztzusi.tadi kauli, kam janes svars, ja-
gada chondralais kauls; otra, kur kauliem piestiprinati musku}i- -
vilceéji, desmalo kaulu, Tada cela kauliem varésim atdot vipu
funkecijas spéjas.

Ja ltzumu dziedinasanai pielietotie papémicni neattiecigie,
tad var sagaidit pseimrtrozi, kallusa augganu plasumaé, ta saaug-
Sanu er blakus kauliem, apaugSanu ap nerviem, asins vadiem, ci-
tiem vardiem sagadat slimiem kustibas traucéjumus un sapes. No
ta var secinat, ka jacenSas kaula fregmentus salikt pé&c iespéjas
tuvak, lai kallus biitu plangks,

Pielikums 4.

-—— - —————— - ———— - _— - - 1 o > T o g —— - ———— - e > = A — - ——— —p——

Slimniekus ar vienkarsisn apak$Zoklu lizumiem, kad tiem pie-
sictas attiecigas lubipas, var barot ar parasto &dienu, tikal
ne visai cietu, Turpretim slimnicki ar komplicétiem liuzumiem
gruta stavokll jabaro scviski uzmenigi. Nav ieteicams tos
bayot ar pipiti vai no pudelites, jo perforacijas gadiIjuma Ski-
drumi pa caurumiem tek laukd, sas-méré xvclu un gultas piede~-

- rumus; bez tam vieniga Skidra bariba palick pretiga, rada tuk-
Suma sajutu, un beidzot cictusSie sak baidities no bada naves.

Baribai jabut putras veida, jabaro ar kapoti. Tads &diens
cietuSam dod sajitu, ka tas paedis., Vajaga gadat, ka putra ne-
Iistu lauka, Tade] tadiem slimiem janoriko specials personals.

Keki jaiegada galas maSinas, sicti, berzes un katll siltam
fidenim, kur &dienu turét siltu.

Rdienu saraksts:

gala otc-ou:oecmao«ol75g0
A8TZEIL civsansessasl00 =:150,0 faivad pupas/
kartupell c:6cc000050140,9

piedevas: risi, mieZu putraimi, kertupelu putra.
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augli /cepti aboli/

auglu sula,

maizes zupa ar cgaém un ar labi daudz kartupelu miltiem,
saberstiem abcliem, bumbicriem,

Ga}u vajaga samalt, darzajus sabé&rst, tad pieliet drusku udens
un labi samaisit, pielikt nedaudz gardas vielu /pipari, majorans,
timians, kimenes, sipoli, petersili, selderini ...../. Pie risa,
auzu tumes, mieZu putras un t.l1. japieliek cukurs vai ievarijums.

No ritiem kafijas vieta var dot saldinatu pienu, Vekaros -
meizes zupu, griku vai mieZu putru.

NevarguSiem, mazasinigiem jadod olas, spinatu zupa, sustrinaju
sula.

Mutes tiriSana jauztic masai. Pats slimnicks nekad labi neiz-
tira sev muti., Tecementétus lokus, kroniSus un zobu starpas -’
feteicams mazgat ar H 02, pemot paliga irgatoru vai atomizieru.
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