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Streszczenie:

Obecnie coraz wi?cej 0?rodkow postul uje przesuni ?cieczasu operacji 0 2-3 tygodnie, a nawet 0 2—-3
miesi?cel wykonywanie jg z jednoczasow? osteotomi? ko?cimiednicy. Postulat ten zosta? potwierdzony
analiz?100 przypadkdw pierwotnego zamkni 2cia wynicowanegop?cherza, ktore by?0 wykonywane z lub
bezosteotomii talerzy biodrowych. Rozej?cie si? ranyz re-wynicowaniem p?cherza obserwowano
cz?cigju dzieci, u ktdrych pierwotne zamkni?cie wykonaneby?0 bez osteotomii, niezale?nie od wieku
operowanegodziecka.

Abstract:

Currently, more and more centers advocate to postponefirst operation for about 2—3 weeks or even 2—3
monthsand closed the bladder together with iliac osteotomy.It was also confirmed by author’ s study of
100 caseswith bladder exstrophy operated with and without osteotomy.Bladder prolaps was observed
more oftenin patients underwent primary closure without osteotomy.



