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Chronische Patellaluxation nach
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Ein 36-jähriger,männlicher Versicherter er-
litt beim Sturz von der Laderampe eines
Lkw eine Tibiakopfluxationsfraktur links
Moore Typ V (. Abb. 1a). Nach initialer An-
lage eines Fixateur externe erfolgte nach
einerWochedieoperativeVersorgungmit-
tels medialer und lateraler winkelstabiler
Plattenosteosynthese (. Abb. 1b).

Nach zunächst regelrechtem postope-
rativen Verlauf stellte sich der Patient
8 Monate postoperativ mit einer chroni-
schen Patellaluxation vor. In der klinischen
Untersuchung imponierte eine luxierte Pa-
tella bis 90° Flexion. Nach Auswertung der
Röntgenbilder, der CT und der MRT zeigte
sich ein posttraumatisch erhöhter Tu-
berositas-Tibiae-Trochlea-Groove(TTTG)-
Abstand bei vorbestehender Trochleadys-
plasie nach Dejour Typ B (. Abb. 2).

In der Revisionsoperation erfolgte
die Teilmaterialentfernung, ein medialer
Transfer der Tuberositas tibiae mit beglei-
tender MPFL-Plastik (. Abb. 1c, d). Drei
Monate postoperativ wurde nach Ab-
schluss der stationären Knierehabilitation
eine unbegrenzte Gehstecke in flüssigem
Gangbild und Beugung im Kniegelenk bis
120 Grad erreicht.

QR-Codescannen&Beitragonline lesen

a b c d

Abb. 18 a Initiale Röntgenaufnahme,b nachORIF, c undd nach Transfer der Tuberositas tibiae, Teil-
materialentfernung undMPFL-Plastik

Abb. 28 Posttraumatische chronische Patella-
luxation
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