B3 Moncteds slkeadestue kompendivum
P

Diagnhose

Patella fraktur

Patella fraktur
DS82.0

Patella frakturer opstar enten ved direkte kontusion mod knaeet eller indirekte ved forceret knaefleksion.
Tveerfrakturer er langt den hyppigste frakturtype.

Initial undersggelse:

Rgntgen: Knaeoptagelse i minimum to planer, om muligt tangentialoptagelse af patella.

Kan patienten Igfte benet fra underlaget?

2"

JA, men maske svaert pga smerter NEJ
Frakturspalte og ledfladespring < 2-3 mm Frakturspalte og ledfladespring > 2-3 mm
Diff.diag: quadriceps-/patellalig. ruptur. *

* Mulig operativ behandling.

. ) konf med mellem-/bagvagt
Konservativ behandling

Konservativ behandling:

Der anlaegges Don-Joy bandage med bevaegeudslag 0 til 30 grader. Patienten instrueres i isometriske
quadricepsgvelser og ma belaste pd strakt ben. Efter 6 uger seponeres bandagen; herefter m8 patienten
bevaege og belaste frit.

Patienter med udislocerede vertikale frakturer kraever ingen immobilisering og patienterne m& bevaege og
belaste frit.

Rgntgenkontrol efter 2 og 6 uger.
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