Fraktursonographie aktuell
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Fraktursonographie als einzige Moglichkeit

Fahrt zu den Busch-
Stationen

Sonoline 1 auf Land Rover
Generator liefert Strom
Sonographie
= Kontrolle der Fraktur
=>4 Schallkopf -Positionen
= Stellung der Fraktur-Enden
- Ggf. Repostion 4
— Kontrolle der Pins -
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Wann ist der Einsatz der Sonographie bei der
Beurteilung von Frakturen sinnvoll?

Immer?

Zum Ausschluss von Frakturen?

Beurteilung des Heilungsverlaufes?

Komplikationen nach Fraktur, bzw. -Versorgungen?
Frakturheilungsstorungen?

Rippenfrakturen?

Ermiidungsfrakturen?

Fehlende andere Moglichkeit!

kindliche Frakturen einschlieBlich Epiphysen-Verletzungen?
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Schnittebenen

» Bei Rohrenknochen
mindestens von 2,
wenn moglich, von
4 Seiten

exakter Vergleich
aller 4 Stutzpfeiler
des Knochens
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eStad

Heilungsstadien n. Ricciardi

*Tage

eUltraschallbild

eStadium der
Knochenheilung

«(0)-7-11
*10-16
*20-35
«35-50

*50-90

*90-140

eFrakturliicke, Hamatom

ePeriostaler Randwall

*Briicke m. Schallverstarkung

*Briicke m. Schallschatten

*Wiederholungsartefakte noch
unterbrochen

*Wiederholungsartefakte nicht
unterbrochen
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eHimatom
e[nitialer Kallus
*Briickenkallus

*Beginnende
Mineralisierung

eKallusmineralisierung

eKallusformation




Hellungsstadlen n. Ricciardi

Ec
dors

Wiederholungsartefakte
geschlossen
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Beurteilung der Frakturversorgun

RSP 6-16/0rtho M08 Orthop1.1969° RSP 6-16/0rtho Ml 08
43cm I'ddHz Tis 00 4.3cm I'44Hz Tis 0.0

Ellenbogen Ellenbogen 1

M sec . 5.3 sec
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Beurteilung der Frakturversorgun

Ellenbogen rechts
- | g7 s I I
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Frakturheilung-Storung

f’L: _2048 WW: 4095 ol o ol A 0 LAY AUDD

Oual hOFh
WMF mitte l_

PRF 0.3k

18em J63Hz Tis 04 15082094 16:1007
Achilles
> 0
P e
Gn S
CBYM7
E2

o ——

o

\
o~
i |

J

FuB rechts D1

" 'Cine 510

Orthopédie Chirurgie Grofie Bleichen




Relativ-Bewegung der Fragmente

Pwr 92 %
Gn-15

. C8./ M7
E2

FuBB rechts D1 dorsal

7 S25ec I
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Nach StoRwellen-Therapie und Karbon-Einlagen
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Komplikationen nach Frakturen

Bild-GroRe: 512 x Syeee SL KETTENBEIL SABINE 208373 ( 54y, 53y )
Ansichts-GroRe: 7470 KLEINE GELENKE-BONE - VR

WL: 127 Ww: 255 51171
X 24 px Y2 S00 px VWelgsRas - 80444
X -12.91 mmY: -79.50
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Zoom: 146% Winkel: O

B: 1/24

Unkomprimiert ! ?.10 07:51:5z
Position: HFP " Made In Osirix »
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Rippenfraktur
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Flngergelenkfrakturen

ID:2006-03-24-0003 DB:18.08.83 HAMBURG #4161 16 138
RECHTS D4 PHLMLR 3TE HWOCHE T
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Ermudungsfraktur Tibia
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MT3-Ermudungsfraktur

1500 -7.5

15cm 163Hz Tis 0.1

5AT 2012 112814
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Wann Sonographie bei Frakturen?

Ausschluss Fraktur
Frakturheilung-Verlauf
Komplikationen nach Fraktur-Versorgung

Frakturheilung-Stérungen
= Kallusbildung

~ Perfusionskontrolle
—> Relativ-Bewegung

Rippenfrakturen
Fingergelenk-Frakturen

Ermiidungsfrakturen
= Frithdiagnostik
= Verlaufs-Kontrolle

Wirbelfrakturen?
= HWK 3-7 Vorderkante durch die Schilddriise?
= BWK 12-LWKD5 Vorderkante beim FAST?

Orthopddie Chirurgie Grofse Bleichen




Zusammenfassung

= Sonographie ist nur ein bildgebendes Verfahren
= Nicht Konkurrenz, sondern Ergdnzung ist gefragt

= Primdres Bildgebendes Verfahren bleibt das
Rontgen

= Fraktur-Durchbau zeigt sicher nur das CT

= Kontusionen zeigt sicher nur das MR

» Bei Funktions-Uberpriifung ist die Sonographie das
bildgebende Verfahren der ersten Wahl

Orthopédie Chirurgie Grofie Bleichen




