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BEMIOLCET, AVARATULUI LOCOXOTOR L& COPII,

Lin ec2uza fcselor localizivyi 1=z copil pe apzratul loco-
motoxr,a Holllior,semiolopia seestui wparat este de 0 1mpbrtan-
18 doosebitie -

Aparstul locomotor este compus din mugchi,oase gi art-
fculaiil.

Zugenl.turo. -

e va intcress stures de desvol$8re eit gl stores de to-
mis, Ponte 1 sl=b reprezentati in wihitism,turburirlle ero-
nice nutritive,adicozitate.foarte desvoltatd la copii ecu
- paniculul 2dipos redus,

Atrofiez,. -

Fugenlard eate prezenta in paraliziile in specisl cele

periferice,amiotrofia Comiliard odt gi in amiotrofia coplilor

i mari.Atrofia este foosrte accentuatd in afeciiunile



-
agrticulare,0s0a8e,00xalgla tbe. rehitism,reum- t1sm.
Ipertrofia mugchilor.

In afeciiunile cerebrale congenitsle,in miopatia atrofic

fuseulatura poate fi ipettonics ,ipotonicd gi atonics,
IPERTONTIASLS,

Starea de tonus se determinid prin rezistente l2 migcé-
rilepasive 1in pozitiia verticald ou espul in jos,l= copil.

Avem 0 ipertonie fiziologicid in primele luni in special
1a grupul flexorilor,

Ivertonia generalizata este frecventsd in sfeciiunile
cerebrale,le nevropaiji,ls prematuri se intalneste des iper-
tonia musculaturii cefeil,in boli ale plelii,tetanosul celor
nou rfscuti,sifilis ereditar g1 Dboli cronics.

IPOTONIA s1 ATONTIA,

Iusculstura ipotonicd gi atonicd se intdlnegte frecvent

in =tdrile de =labiciune generald,rahitism,afectiuni cere-
brale,difterle,coree,acrodinie gi misatonis congenitalé.l
AL OkE
Spaesmuxri permanente sau contracturi.-

Spasmurile permanente se dlferentiaszd de 1pertonia -

j fiziologlci in primele luni dupd observatiuni prelungite.
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Este datoritd deilscengei unui ssu mei multor srcuri

- vertebrale din regiunea sacro-lombard cu meningocel sesu

mielomeningocel. -

Insotitd uneori de paralizii vezicale sau rectale,
convulsili,sau paralizll dle membrelor.-

Printre alte leziuni congenitale sunt lipsurile de
substantd osoas, la nivelul craniului,uneori-extinse a-
supre unuor oase Intregi cum ar fi occipitalul,insotite
de spina bifilda,

isemenesa lipsurl se pot intdlni in defetele congenitale
de osificsjie,mongolicm,condrodistrofie,-

RABITISMKHUIL,

F.gte una dintre cele mal dese boli ale copllulul oare se
manifestd prin leziuni la nivelul sistemului osos, _

In gona de osifioare tensiunea de CO2 f£iind redusa,
sirurile do Ca,disolvate in singe se precipitd,lucrand la
osifiocare, In rahitism osificatla este impledecati de
acidozé(plus de CO2)gl minus de fosfati.

Monifestirile osoase ale rzhitismului se intilnese la

‘nivelul capului ,eplfizele g1 diafizele oaselor lungi si

Xa unirea coastelor cu cartilagiile costale.-~



. R
Rahiticmol este moi Precvent in prime copilirie éii
112 tnce@tul virstel nrogcolare,dupi 25 ani gi oa rahit}-
sm tardiviin pubertate si adolescentyi) }
lste deazemenea o boal’ tipled sozonieri,apure "
toamaa 31 L2yna eu intensitste cresedinii vani primdvara, -
tienitestirile rahitlce la onp.-

Rormal font-nels scado treptetsEa estc foarte pe-
dusd 12 6-6 luni g8 =me Inchide complet 1ls 18 luni, budares
el proeoce Sc intflneste In deosebi 1ln mloro cefall,

“uduyes lntirsleti da 2-% ani o piglm ls rohitlci,
Inmwereca novgamentifeomni a osulnl ocelipital 1n reglunes
foutinoled mict sl a suturel lasbloldlene incici incenutul
rechitisunlng,

Cronlotabesul s-u oraniomalacia se explorsag cu
mi inils egesate vlan pe golo dondl laturi ale cranivlui
fixfndu-1 ou tenarele la thmple gl palnfnd cu degeiele
- axititorye gi nljiocll sutura lambdoldi,.Prin aphisare ugoars
grn dupd trobuingd ,fbird temeri,enerplod se pot doplsts
locurilo mal pucin rezlutente ,de conalstonia enrtonnlng
sou a perg.mentuliul eare tyec treptst in parclile osomse

303idue In mod znelog se palnensi fi vlte partl ale cxeniulu:



-6
fontanele gi celelalte suturi, -

Se poate confunda ou aga zisul oraniu mosle congem-
ital sau moliciuvnea cregtetului,prin lipsd de osifiosre
dor oare dispare pani la 4 luni gi nu este de origine
rahiticd. |

In rahitism marginile suturilor sunt moi,in vindecaxs

sunt tari gi dau ridiecaturi in formd de valuri,
Manifestirile rshitioe 12 oasele lungi,-

Influeniele petologice ating in primul rand pariile
interesate in crsegtere adicid limite dintre csrtilsjul
epifizer gi diafizsr,Fpifizele ozselor lungi sunt inter-
' esate ingrogori in special deasupra articulatiei miinei
agae numitele bratéri.

Manifestirile rahitice la diafitele oeselor lungi
sunt exprimete prin devieri,curburi cu deosebire la
membrele inferioare care iau forma de X ssu genu valgum
sad de O,genu varum. -

Aceste menifestiri rahitice se pot trensforma mai tar.
Qiﬁ in coxa vara cu mers gchiopidtat,de raid,leginat.

Manifestirile rahitice la nivelul unirii coastelor



-
ou Ourtilegiliz coztale se exprimi prin o zerie de tumefaeyi!
rotunde 'mEtanile”

Aceste tumefoet¢ll ryotunde e intilnesc rar in osteosclern-
za congenitals precum gi in scondroplazle, -

Toate aceste monifestirl rschitice ls membre,inpreunsd ou
cele ale toracelui gi capulul percisti timp indelunget,anti
gan chiar decenil dupi vindocarea rachitiemului,-

Disgnocticul diferential 21 rachiticmulul se foce frié de
sifilisul eredltar care este menifest decla nergtore, S1£111isul
tardiv in care ovem ingrogarea tibiilox cu convexltntes
incinte tesel de soble,istagan gi cuprafsi2 0sossi rugoasd
pe c2nd in rachitism svem o suprafati meteld cu convexttates
in2inte gi in =fars,Disgnosticul difercniizal cu scorbutul:
in core svem hemoragil fine,2avem semnul lui Rumncl Teedc
gi R.Boznonoff,oxamgn rgdilolozic cu zond subeplfizari trons-
versslh intensi,merginl neregulote yumbri merginali largd
d4in osuzs hemorngiilox periostale,stern infundet inpreuni
cu cartilsgille costale,in intregime,dureri si tumefieri
progresive ale soapsel gl gombelsracturile obignuite ou
orcpita:iuni,dureri locallzate gi calus nedureros,

Osteita fibrochistlic2 in core avem osteoporoszd generald,
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fracturl spontane la fenur gi umeral.Osteomielita in oare

avem febrd mere,dureri,intereseazi deobicein femurul,tibla

| gl este frecventd dupi 3 ani,

Din punct de vedere & semiologieil aparatului locomotor

disgnosticul precoce gl constatarea graiului de vindeeare
al rachitismului se face prin examenul rad;ologic-forma
neregulatd apoi de cupi a limiel eplfizare,iar la vindecare
dreapti,Tdris tiblei-flexibili in rachitismul florid gi
rigidd in cel vindecat,impune in disgnosticul precoce al

rachitismului,

ARTICULATITI,

1)Tumefactiz ascuti,s mal multor articulatii,febrild,simultani
sau suocesivi,este un semn care se intdlnegte mai des in -
reunatismul articulsr acut,la fel gi in inflamsgiile sept-
icemice,Reumatismul articular acut este extrem de rsrxr in
primii 4-5 ant.Ls fel gi leucemiile pot si inceapi eu
dureri gi tumefieri osteo articulare,posibile sunt gi in-
grogerile periostale ale oaselor lungi.

- Diagnosticul difereniial,

- Se face faid de stdrile reumatoide,reumatismul scarla-

tinos care se ivegte in specisl la sfirgitul séptéminei I



O n

gi intereseasi articulailile mari de erenplu ale miinii,
Torma aceastn este una dintre formele de importanii minord
fatl de artrita supurati scarlatinoasii care apare mei térziu,

2)Inflamatie supurati acutd s articulaiiilor survine in
infectie,Se intslnegte mai des in primii ani in puncte de ple
core dlforite.Atet pneumonia septicemiile,febrs tifoldé,me-
ningita,osteomelita,blenorsgia,sunt puncte de plecare pentru
infectie,

2)Intre formele cxomice care intereseszi aparatul arti-
cular sunt:reumsticmul cronic articular care deobicein
interesenzi gi inima.Formele tuberouloase sunt frecvente intr:
afectiunile cronice specifice ale gparatulul artioculer
{tumora albd).Durerile 1z migedri sunt marl,comparatia ou

latroe saimitoasd se impune,Deasemenes gi examennl radiologic,

Cat privegte pseidorecumutismml thc,oronic,in exudet
predomind limfooitele,Din cauza greuta{ii dlsgnostioului
in tubsrculozele osteoartioulare o importantd deoasebitd

| resetia la tuberculini,
Spondilita incipientd:radiologic avem distrugeres unui

»’

sul .mei multor vertebre s~u disouri,dureri intenve 1o per-

eugle,rigiditate gl evitarea misedirilor eoloanei vertebrale,
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Osteoartrita tuberculoesi a goldului:diagnostic difieil
ugoaréd gchiopatare,dureri care.iradiazé spre ggnnnchi.
liigcdrile de rotaiyle gl extensiune impiedocate,frica de
migcéri,starea de contracturé,exceptionai la examennl radio-
logic in acest timp,se peote pune in eviden{ lirgirea ssu
diminuarea speiiului interosos dintre cap g1 cotil.S4 dupd
cum am spus mai sus la atrifiile musculare,avem o atrofie
precoce 8 coapsel de partea bolnavi,

Printre alte afeciiuni srticulare oronice avem sifilisul
ou hidratrozi a ambilo genunchi.

Artrite cronicié:cu inceputul insidios,cu ssu fird febra,
deobiceiu simetrici,unsori gi la colosna vertebrali,uneori
capsula este inmgrogatd.

Pgsudoparalizia lul Parrot:care este durerossi,simultani
sau consecutivé,epifiziolizi gi crepitaiii.Se localizeaz. in
special in apropieres cotului,genunchiulul sau a articulaiia
_mar_{ei.Raaiologic:aes;bipuea epifizei prin imfiltrajie gomoasd
(destruciiuni mol mari sau mei mioi)

, .ﬂ Mersul copilului normel incepe oel mei tarziu la 12-15
‘ liﬁuulntérzierea dupé 18 luni este patologicd gi denotdd

3$ah1tism,pioior eohinovar,luxatia congenitalé a goldului.
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Fozi{ia si etitudinen membrelor océt gi miscirile 1»
copilul bolnav nu se deosebese in mod esential de als adnltului.
Tristh totusl unele perticul~ritsii la conii mici(copilul de
sAn cu misciril coliuronse gl etitudine carsctexristied,copllul
pregcolar,sosturl vil care fac oa orl ce turburare s fie evi-
dentd, Turburtrile morsului sunt diferite dupi afectiuntle
osteoartionlare gl neuromusculsye ale membrelor inferioszre,

Hersul de ratd in luxaiisa congenit2li a goldului,atsxie
in Bozla lul Priedreich,clitinat gi 3zchiondténd unilaterel,

paraparetic,emiap-atic,paraspastics

Forme prtologlce ale mailnilor gi picloarelor,
Intre formcle prtologice sle miinilor svem:atireoze gi ipo-
tireoza,carncterizeteo prin miini grouse,scurte gi cu nieles
incretits gl cu degetul mic reourbat induntru,

Acondroplazie gi condropistrofie(mins irn trident).
iDegete in s21bi 4: mirglritare,
| Spinn ventoza oore este de origine tuberculoass: esfe
deobloélu multhpli.

Degotele inocsrtice se intilnesc freovent in afect.

songzenitale ale inimei,cronice ale plimanului,
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Atitudinele nemormale ale mainilor:la copiii de sén
gse observd in sifilis,septicemie,turbarirg digestive grave

inclegtarea continud a pumnuluni.Mina de mamog,pozitia de

scrls sau spasmurile carpopedale,

Diformatiiuni ale piciorului.

Foarte frecvent avem piciorul plet vslg in rachitism oxi
in sistemul osos astenie{in piciosre maleola interni proe-
minentd,tendonul lui achile cu convexitstea iniuntyu)

Picior echin:picior plat este frewvent cel paralitic dupid
poliomiclita, Talpa fiziologic plans din cauza jesutului

adipos intens desvoltat.



