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Empfehlung fiir die trianguldre, SG-iiberbriickende EX-Fix-Montage
mit ,,langer* statt ,,.kurzer* Montage

Eine Anleitung als Bildergeschichte

Dankward Hontzsch

Schrittweise ,OP-Technik® fiir die
lange trianguldre, SG-tiberbriickende
EX-Fix-Montage

Mit einem Steinmann-Pin im Calcaneus (1 in » Abb. 2
und 7) und einer Schanz’schen Schraube weit proximal
an der Tibia anterior-medial (2 in » Abb. 2) fdngt es an.
Die Reihenfolge ist egal (» Abb. 1 und 2).

Die Enden des Steinmann-Pins und der Schanz’schen
Schraube werden mit Pin-zu-Rohr-Backen verbunden,
aber noch soweit offen gelassen, dass alle Backen noch
rutschen und sich drehen kénnen (> Abb. 3)!

Jetzt kommt ein sehr wichtiger Schritt (> Abb. 4). Es

kann lateral und medial ausbalanciert gezogen und mani-
puliert werden, damit in allen Ebenen und Richtungen re-
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> Abb.1 ,Langes*“ (rechts) statt ,kurzes“ (Mitte) Dreieck.
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Kurze oft gesehene

Osteosynthese
blockiert
Damaged

poniert wird: Varus-Valgus, Ante-Rekurvation (durch An-
heben und Senken) und Innen- und AuBenrotation. An-
fanglich ein bisschen zu viel ziehen und dann nachlassen
hilft bei der Reposition. Es wird oft zu wenig gezogen. Mit
dieser dreiecksférmigen Montage - besonders mit der
langen Montage - kann man einfacher und effizienter
korrekt reponieren als mit jeder unilateralen Montage.
Wenn alle zufrieden sind, werden diese 3 Backen fest an-
gezogen. Mit dem BV wird kontrolliert. Der Vorgang kann
bei Bedarf wiederholt werden (> Abb. 4).

Die 2. Schanz’sche Schraube wird von einer vorgelegten
oder aufgesteckten Pin-zu-Rohr-Backe aus Griinden der
Material- und Platzersparnis durch das Backenloch gezielt
an genau der gewiinschten, richtigen und besten Stelle
eingebracht (> Abb. 5).
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| 2.Schanz Schraube prox Tibia anterior-medial I

1 Steinmann Pin Calcaneus

> Abb. 2 Steinmann-Pin im Calcaneus (1). Schanz’sche Schraube weit proximal an der Tibia anterior-medial (2).

T

> Abb. 3 Langes ,Dreieck”.

3. Rohre oder C-5tdbe
zwischen 1 and 2
triangular aber lang!

4. Ligamentotaxis
bilateral balanciert
Manipulation und Repaosition

5. die 3 Backen
des langen Drelecks fixigren

> Abb. 4 Es kann lateral und medial ausbalanciert gezo-
gen und manipuliert werden.
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6 6: 2te Schanz Schraube
prox. Tibia

vom medialen Rohr/C-Rod

und mit Backe

fixieren

7.FuB fixieren von den

7 trianguldren Rohren/C-Rods
z.B. zum 1. und 5. MFK Basis
oder FuBwurzelknochen

> Abb. 6 Stabilisierung des FuRes in guter Stellung.

> Abb. 5 Die 2. Schanz’sche Schraube an genau der bes-
ten Stelle von anterior-medial.

Optimale Position des Steinmann Pin im Calcaneus

Totale Pilon Plateau Fr. dorsale Fraktur Ventrale Fraktur
und/oder zentrale
Impresion

> Abb. 7 Mit der Position des Steinmann-Pins kann man je nach Frakturmuster ein bisschen spielen.

Vom Dreieck aus kann dann mit 1 oder 2 Schanz’schen ner! Bei Bildern aus Tiibingen sehen Sie manchmal gebo-
Schrauben der FuB in Neutralstellung fixiert werden. gene Schanz’sche Schrauben, die selbst vor dem Einbrin-
(> Abb. 6). Entweder zu einem FuRwurzelknochen oder gen gebogen werden! Aber das ist ein anderes Thema.

zu den Basen (nicht Schaft- wegen der Frakturgefahr) des
1. und 5. MittelfuBknochens. Die Schanz’schen Schrau-
ben missen lang sein und eher auch eine Nummer din-
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Fazit und Vorteile

= Beilangem Dreieck sind die Rohre/C Rods mehr Rich-
tung parallel.

= Die Ligamentotaxis ist dadurch effektiver.

= Die Verletzungszone wird geschont.

= Der Weg fiir eine Osteosynthese ist freier.

= Das lange Dreieck kann intraoperativ besser belassen
werden.
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