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- Simdrom Klinefelter 1a biaietii cu atrofie festiculara
- yseudohipertrofia grasoasa la obezi

-pusee mamare 12 pubertate



- -— . - — . - — . - — . - — .

T e N — T e O — T e O — T e O — p T S e

odificari ormonale sTinfectii mamare:

T ——— ———— ——  ——— o e —_——— e —— — T —

e — e e — e e —

— —  —Japgpll  —  —

T — — - — - - | — - — - - - — | — - — - - | — - — p—
= T T = T T = T T = T T = e i - T T—
. — . . SE—— . . —— . - —— . - —— . - —— .
z . T . N - . T . N - . T . N - . T . N - . T . N - . T et O
e = el e 8 — — el e 8 — — el e 8 — — el e 8 — — el e 8 — — il Y b

T et e o e A T T . el N o e b A T T . el N o e A T T . el e o e b A T T % el N o e A T T il i

: ,;‘-‘“__ — e T B e T e T B
- - - - -~-.—
A — ———
———— ﬂ. ﬂllSBEIf,' Illﬂllm ﬁ Ilﬁmm lﬂfllﬂﬁllllﬂléf =
T — — -—— - - — — -—— - - — — -—— - | — -—— - - — — -—— - - — — - — -
~ T ~ T ~ T ~ T ~ T ~ e —

- .'a-- . - - - .—«-- . .—«-- . - .—«-- .

T T e A — e e T T ————
e e e R i e I — s~ e e A — et~
S ———— mm, ggsgmﬂa a i g a—
e i e ".-M,..- = s T e A = —

— S s, A~ i ————— T —— e ————— T —— e ————— T —— e ————— T —— - -—

o — — —— o — — —— o — — —— o — — —— o — — ——

o —~— - o —~— - - o —~— - -
- T - T - e T—

- .—a- . - .—a- . - .—a- . - .—«-- . - .—«- . - .—«- .

B B = T e N S - T e N L T e N L = T e N L - — T . N——
e e e R i e I e e S — it T e e S — it T e e S — it T e e S — it T e e A — et~

e — i — i — i — i —
S S S — S — S —
T — — - — - - — — - — - - — — - — - T — - — - - — — - — - - — — - — -
= T T = T T = T T = T T = e i - T T—
. —— . . —— . . —— . - —— . - —— . - — .
- T . N —— e = T . N —— e = T . N —— e = T . N —— e = T . N —— e = — e . N —ai
e = el e 8 — — el e 8 — — el e 8 — — el e 8 — — el e 8 — — il Y b

e T . el N o e A T T el e o e b i T T . el N o s e T T . el e o e b i T T . el W o s b e T T el Wi




Witch’s Milk










Allomaii costale numerice

Allomalii costale e conformatie

Allomai costaie compiexe
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TYEORII ETIOPATOGENICE

ligament fiaros sterno-veriehral
sHIpolazia siatrofiafigrelormusculare sterno-gialragmalice.

“discondroplazie costala - alungirea exagerataacartilajelor
cositale deplasarea strenuiu posterior



INVESTICATII PARACLINICE:
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Tehnica Nuss de
corecitare a toracelii
excavar
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1ennica Nuss ue
coreciare a toraceiui
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Wi\ toracelui excavat
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JToraceleincarena

- Pectus carinatum -

+Proiectia anterioara a sternului
singustarea laterala a toracelui






“Defecte congenitale ale peretelii
alidominal

OV FAECCSE (GASTROSEHIZAS



CELOSOMN

~Defecte de perete -

Superioara ~ #3
(ectopia cordis) #°% Mediani
: i~ (omfalocel +

laparoschizis)

Inferioara
(extrofia de vezica) §



OMFALOCELUL

- Anse exteriorzate din cavitatea abdominala acoperite
de gelatina Wharton -




ONFALOGEL
CIASIEICAREAATTHKEN.

Grhp 1
defect abdominal = =
<8cm . __ o

; Grup 2 ;

defect _abdomina_l
>8 cm




OMFPALOCELUL GRUPT

- Inchidere primara fara a exista viscul unei presiuni
Intraabdominale excesive -




OMFPALOCELUL GRUP NI

- Inchidere primara duce la viscul unei presiuni
Intraabdominale excesive -

Compresie diafragmatica !!!

Deces



OMFPALOCELUL GRUP NI

- Tratament conservaror-intr-o prima faza-

Aplicarea de solutii sicative care sa
produca epitelizarea progresiva

Transformarea omfalocelului Tintr-o
Yhernie ombilicala’” volumminoasa
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OMFALOCELUL CRUP NI

- rezectia serviata a excesului de tegument nou creat cu
reinserarea progesiva, fara tensiune a viscerelor in
abdomen -













LAPAROSCHIZISUL

—=Anse exteriorzate din cavitatea abdominala expuse
— direct mediului inconjurdator - —

3 i







URGEN YA CHIRURCICALA

- Inchidere pmmam 1 posibila doar in primele ore=

Inspectarea organelor
exteriorizate si sutura

plagii

Largirea
defectului

FADAM.




YOLUM MARE DE ANSE+
INTARZIERE

- Inchidere primara duce la riscul unei presiuni
Intraabdominale excesive -

Tratament conservator

Inchidere secundara



Ansele protejate de invelisul de silicon se vor integra in
cavitatea abdominala progresiv sub actiunea gravitatiei




Tn tot acest timp copilul este sedat, curarizat, ventilat

mecanic si nutrit parenteral

Ziua 5

Ziua 6




Inchidere secundara dupa cateva zile, atunci cand ansele se

integreaza complet, fara presiune excesiva
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omifalocel— Gastroschizis

Embriotegie Defect de migrare Defect de partea
| ‘ - sideinchidere dreapta a ombilicului
— = Fara ombilic normal =
Anhatomie Defect situat pe Defect situat-la
linia mediana, cu dreapta ombiliculut,
sac-- - fara sac
Malformatii — — — Foarte, foarte rare — —
asocilate
Fratament Nu este o urgenta Foarte urgent, primar
chirurgical ' ‘ ~ [secundar
Alimentare - Precoce - Foarteincet, TPN -
(Total Parenteral
Nutrition)
Prognestic pe Prost (malformatii | Bun

termendung —— aseciate) — —



