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7Y Jahre bis zur Ausheilung einer Unterschenkelfraktur

m Klaus Wenda, Bertram Regenbrecht

Verlauf
1/2000 Tibiafraktur am Ubergang vom mittleren zum distalen Drittel, auf den postoperativen Bildern Abb.1
fallt Sprengung der Tibia im mittleren Drittel auf

7/2000 Die Fraktur hat sich etwas verkiirzt, zunehmende Varusfehlstellung Abb. 2
9/2000 Es wird erstmals deutlich, dass der Nagel im mittleren Drittel dorsal ,,im Freien“ steht Abb.3
3/2004 Rettungsversuch mit einer winkelstabilen Platte und Spongiosaplastik Abb.4
6/2004 Bruch der winkelstabilen Schrauben Abb.4
7/2005 Entfernung des Nagels, Achsenkorrektur und winkelstabile Platte Abb.5
9/2005 Plattenbruch, eneute Plattenosteosynthese Abb. 6
1/2006 erneuter Plattenbruch, Resektion der Pseudarthrose und Callusdistraktion Abb.7
9/2007 Ausheilung nach 7% Jahren Abb.8

Abb. 1
Ubergang vom mittleren zum distalen Drittel, auf dem postope-
rativen Bild erkennt man, dass es zu einer Sprengung des mitt-

1/2000: Unterschenkelfraktur mit Tibiafraktur am

Abb.2 7/2000: Die Tibiafrak-
tur hat sich etwas verkirzt,
soweit wie es der proximale

Abb.3 9/2000: Durch etwas
andere Projektion ist erstmals
klar, dass der Nagel im mitt-

leren Drittels gekommen ist.
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Verriegelungsbolzen im ovalen
Loch erlaubt, eine gewisse Va-
rusfehlstellung ist eingetreten.

leren Drittel dorsal ,,im Freien
steht*, wegen maRiger Be-
schwerden wird abgewartet.
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Abb.4 3/2004: Rettungsversuch mit einer winkelstabi-
len Platte und Spongiosaplastik. 6/2004: Schraubenbruch

und zunehmende Varusfehlstellung.

Abb.5 7/2005: Achsenkorrektur im Bereich
der Pseudarthrose und Stabilisierung mit win-

kelstabiler Platte. 9/2005: Plattenbruch.

Abb.6 9/2005: Erneute Plattenosteosyn-
these. 1/2006: Erneuter Plattenbruch.

. Fazit
Bei ungebohrter Nagelung einer ein-
fachen Tibifraktur kam es zu Spren-
gung der Tibia im mittleren Drittel. Eine
solche intraoperative Komplikation wird
in der Regel durch den Nagel stabili-
siert und heilt meistens problemlos aus.
Im vorliegenden Fall wurde erstmals
nach 9 Monaten deutlich, dass der Na-
gel teilweise dorsal ,im Freien“ stand.
Eine Plattenosteosynthese zur Stabili-
sierung der zumindest nicht atrophen
Pseudarthrose bei liegendem Nagel

Abb. 7
arthrose und Callusdistraktion.

1/2006: Resektion der Pseud-

und 2 Plattenosteosynthesen nach Ent-
fernung des Nagels und korrekter Ein-
stellung der Achse scheiterten. Letzend-
lich konnte eine Ausheilung erst durch
Resektion der Pseudarthrose und Callus-
distraktion erzielt werden.

Die Lehre aus diesem Fall: Die Achsen-
verhdltnisse hdtten friihzeitiger korri-
giert werden miissen, die Resektion der
Pseudarthrose und anschlieBende Cal-
lusdistraktion ist eine Option in verzwei-
felten Fallen.

Klaus Wenda et al.: 74 Jahre bis zur Ausheilung einer Unterschenkelfraktur

Abb.8 9/2007: Ausheilung 72 Jahre nach
Unterschenkelfraktur.
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