
  وتوصیات علاجيكسور الوجني الحجاجي؛ بروتوكول 
  

 دعامة بوصفھ وظیفیا سواء ھاما دورا لعبیو منتصف الوجھ من مھم جزء الوجني العظم یمثل
 لكسر شیوعا الأكثر السبب. لكسرل شیوعا الأكثر الوجھ عظامبین  وھو الثاني. وتجمیلیا رئیسیة
-لكسور علاجي بروتوكول توجیھ حاولنا اسة،الدر ھذه في. السیارات حوادث ھو الوجني
 لرد التجمیلیة الوظیفیة النتائج من كل لتحسین الخطوات عضبب الحجاجي والتوصیة الوجني
والجنس من مختلف الأعمار  الدراسةھذه  في مریضا وسبعین خمسة أدرجت. الكسر وتثبیت

 الإسقاط ،السلیم حجم وعرض الحجاج استعادة إلى كنا نھدف. العرض ووقت وسبب الكسر
 للتأكد الوجنة رد وبعد رد قسري قبل اختبار وأجري .منتصف الوجھارتفاع و الخلفي- الأمامي

من المسامیر  اثنین وضعت عام، كأساس. الرخوة الأنسجة انحباسیعاني  لا المریض أن من
وضع  الجراحیة؛ للعملیات اللاحقة الرعایة شملت. الكسر من الجانبین كلا على الأقل على

 الحیویة والمضادات والألم التورم من للحد الموقف یصل عالیا الرأسوضع  في لمریضا
 ،بالمطھرات الفم وغسل الألم، ومسكنات واحد، أسبوع لمدة الفم طریق عن تلیھا الوریدیة
 حكمت وقد. سنوات ١٫٥ إلى أشھر ٦ من المتابعة فترة تراوحت. الفم طریق عن والسوائل

 لتقییم العین وفحص والتناظر، الوجھ أبعاد استعادة قبل من التقییم تم. بھا لةالمحتم المضاعفات
 الفم فتح أیضا قیمت ،انخساف اللحاظ للداخلو واستبعاد الرؤیة المزدوجة القاعدة العین حركة
 ممتازة كانت النھائیة النتیجة أن تبین. رضاھم عن المرضى استبیان وتم. لندبةوضوح او الكامل

 حالة ١٥ في وجیدة حالة ١٢ في جدا جید ة،حال ٤٨ في

 


