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1. UvVOD

Trohanterni prelomi su prelomi gornjeg okrajka butne kosti,koji nastaju izmedu velikog i malog trohantera.
Spadaju u teske povrede kostanog tkiva i predstavljaju veliki socioekonomski problem. Predstavljaju
ozbiljnu pretnju po zivot pacijenta i ako se adekvatno ne le€i,bitno poremete kvalitet zivota.
Trohanterni prelomi se najesce javljaju kod starijih osoba (preko 60 godina starosti) jer kod njih postoji
veci gubitak konstane mase zbog prisutne osteoporoze (senilna i postmenopauzalna osteoporoza). S
obzirom da su najCesce pacijenti u poodmakloj zivotnoj dobi od kojih vecina boluje od kardio-vaskularnih,
cerebralnih, respiratornih, endokrinih, genitourinarnih i drugih oboljenja, to dodatno komplikuje problem.
Naime, trauma cesto pogorsava i komplikuje ve¢ postojece oboljenje, a s druge strane vec postojece
oboljenje nas moze ograniavati u pogledu izbora metode leCenja nastale traume.

Primena savremenih hirurSkih metoda u le€enju trohanternih preloma znatno je smanjila smrtnost
pacijenata u odnosu na konzervativne metode le¢enja. Savremene metode doprinose i smanjenju
procenata komplikacija u toku i nakon le€enja, a takodje daju i dobre funkcionalne rezultate.

2. ANATOMIJA, VASKULARIZACIJA | BIOMEHANIKA GORNJEG OKRAJKA BUTNE KOSTI

2.1 ANATOMIJA

Butna kost (femur) je najvec¢a kost Covecijeg tela. Na njoj opisujemo : telo (corpus), gornji okrajak
(extremitas proximalis) | donji okrajak (extremitas distalis).

Gornji okrajak butne kosti se sastoji iz: glave butne kosti (caput femoris),vrata (collum femoris), velike



kvrge (trohanter major) | male kvrge (trohanter minor).

Glava butne kosti (caput femoris) je glatko, loptasto ispupcenje koje odgovara dvema trecinama lopte
istog precnika. Okrenuta je navise, napred i unutra. Nesto ispod i njenog pola nalazi se jama (fovea capitis
femoris) u kojoj se pripaja lig.capitis femoris.

Vrat butne kosti (collum femoris) je dug 3,5 — 5 cm. Sa telom butne kosti gradi tup ugao (angulus collo-
diaphyseos) od 120 — 130 °. Prednja strana vrata je malo izdubljena i ograni¢ena spolja
medutrohantericnom linijom (linea intertrochanterica),koja silazi od velikog trohantera put malog ali ne
dopire do njega. Na ovoj liniji se pripaja zglobna kapsula i lig. lliofemorale. Zadnja strana vrata je duza od
prednje i ograni¢ena je spolja medutrohantericnim grebenom (crista intertrochanterica). Na srednjem delu
ovog grebena pripaja se m. quadratus femoris.
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