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Mal
Breddegget fodledsgaffel. hvorfor?

Prae-operativ diagnostik

— Stabil vs. ustabil fraktur
e SE Il eller SE IV

Syndesmose-ruptur: per-operativ test

Er fibula pa plads?
—Rtgog CT



Bredde-gget fodledsgaffel

e Definition

— Medial clear space >
4 mm

— Medial clear space >
1 mm starre end
talo-tibial clear space

— Lateraliseret talus




Bredde-gget fodledsgaffel

e |nsufficient Mortise-view
— Spidsfod

 Medial laesion:
— Medial malleol fraktur
— Komplet ruptur af lig. deltoideum

e Syndesmose-ruptur



Stabil vs. ustabil fraktur

o Ustabile frakturer

— bimalleoleer eller trimalleoleer fraktur
— bredde-gget fodledsgaffel

e Stablil fraktur

— Iisoleret lateral malleol fraktur uden bredde-gget fodledsgaffel og
uden klinik medialt (haevelse, amhed, misfarvning)

— Isoleret, udisloceret med. malleol fraktur uden gmhed af
syndesmose

o Stablil eller ustabil fraktur?

— Isoleret lat. malleol fraktur uden bredde-gget fodledsgaffel, men
med klinik medialt

o Extern rotations-test



SE Il eller SE IV?

* Opererer vi for mange?
— Mistolker SE Il som SE IV

« Opererer vi for fa?
— Mistolker SE IV som SE |l




SE IV

e Ved fraktur mediale
malleol

* Ved komplet ruptur af
profunde del af lig.
deltoideum




Ruptur af lig. deltoideum ?

Klintk medialt:
— Heevelse

— @mhed

— Misfarvning

Stress-rtg
MRI
UL



Extern rotation stress rgntgen

 Ben 10 - 20 grader indadrotation
(Mortise view)

 Ankel 1 90 grader (neutral)
 Extern rotations-kraft
 Rgntgen




Extern rotation stress rgntgen

* Positiv:
— Medial clear space >4 - 5 mm

— Medial clear space > 1 mm stgrre end
superior clear space

— Lateral subluxation af talus




Extern rotation stress rgntgen
* Spgrgsmal

— Anaestesi?

— Afstand fra ankel til rtg-tube (forstarrelses-faktor)?

— Hvor stor kraft skal appliceres?

— Gennemlysning: dynamisk undersggelse?



Instabilitet (SEIV) detekteret ved
stress-rgntgen

e 101 patienter med isoleret lateral malleol fraktur og
Ingen bredde-gget fodledsgaffel

Clinical Sign sensitivity (%) o pecificity %)
Medial tenderness BiG &0
swelling 55 7l
Ecchymosis 26 91
Tenderness and swelling 39 291
Tencerness and ecchymosis 20 a7
swelling and ecchymosis 21 291

Egol et al., JIBJS (Am) 2004



Positiv stress-rgntgen uden
Klinlk medialt

o 30/66 patienter:

o 20 patienter: konservativ (gips eller aftagelig ortose)
— Seneste follow-up (7 maneder):
o 2/20: medial gap>4 mm
o 1/20: symptomer
« 18/20: fuld beveaegelighed

e 10 patienter: operation
— Seneste follow-up (10 maneder):
* Medialt gap?
e Symptomer?
o 20/20: fuld beveegelighed

Egol et al., JIBJS (Am) 2004



Skal alle patienter med pos. stress
rantgen opereres ?

e 21 pt. med pos. stress rgntgen
 MR-scanning:
— 2/21: komplet ruptur lig. deltoideum: operation

— 19/21 partiel ruptur lig. deltoideum: kons. beh.

— 1 ars follow-up: 15 patienter

* Ingen tegn pa residual bredde-gget fodledsgaffel
eller pa post-traumatisk led-spalte forsnaevring

Koval et al., JOT 2007



Syndesmose-ruptur

« Kan evt. erkendes pa prae-op rtg.

 Kan ikke udelukkes udfra niveau af fibula-
fraktur

— MR: 10/30 membrana interossa rupturer ikke
korreleret til niveau af fibula fraktur

7 havde ruptur proximal for fraktur

Nielson et al., JOT 2004



e Hook-test?
— @get afstand mellem tibia og fibula

 Extern rotation test?

— Efter stabilisering af 234 SEIV frakturer:
* 93 (34%): syndesmose-instabilitet

Stark et al., JOT 2007



Er fibula pa plads

Korrekt leengde

Ingen bredde-gget
fodledsgaffel

Korrekt rotation

Korrekt placering i
forhold til tibia-bagkant
pa lateral optagelse




Ved tvivl om fibula: CT

25 ankelfrakturer med fiksation af
syndesmose

Postop. rtg:
— AP tibiofibular clear space
— AP tibiofibular overlap
— Mortise tibiofibular clear space
— Medial clear space

Postop axial CT-:
— Placering af fibula i tibia’s incisur

Malreduktion: Rtg. vs. CT
— Sensitivitet: 31%
— Specificitet: 83%

Gardner et al., Foot Ankle Int. 2006



Postop. CT og fibula




Postop. CT og fibula




Diskussion

Diagnostik
— Stabil fraktur: non-operativ
— Ustabil fraktur: operativ

Breddegget fodledsgaffel: Ustabil fraktur
— Ruptur lig. Deltoideum
— Ruptur syndesmose
— Insufficient Mortise view: Spidsfod

Lateral malleol fraktur uden breddegget fodledsgaffel
— Kilinik medialt:
» Heevelse, gmhed, misfarvning: stress-test
* Ingen klinik medialt. Kontrol efter 1-2 uger. Ved klinik, da stress-test

Syndesmose-ruptur

— Test med:
» Extern rotations test
* Hook-test

Er fibula pa plads?
— Laengde pa AP rtg, placering pa lateral rtg
- CT
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