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Απλές και σύνθετες κακώσεις του αγκώνα με συντριπτικό κάταγμα της κεφαλής της 

κερκίδας 

Στη μελέτη συμπεριλήφθηκαν 21 ασθενείς (12 άντρες, 9 γυναίκες) με μέση 

ηλικία:  53 έτη (45-67 έτη). Μέσος χρόνος παρακολούθησης: 10,8 μήνες.  

Ομάδα Α: 9 ασθενείς  κάταγμα κεφαλής κερκίδας mason III  (σταθερές 

κακώσεις). Ομάδα Β:12 ασθενείς (ασταθείς κακώσεις) (Eικ. 1-6) Στις Ασταθείς 

κακώσεις. Μέσο εύρος κάμψης 113ο ±  21ο , μέσο εύρος πρηνισμού 76ο± 11ο, 

μέσο εύρος υπτιασμού 68ο ± 7.  Στις Σταθερές κακώσεις: μέσο εύρος κάμψης 

117ο± 20ο, μέσο εύρος πρηνισμού 78ο±11ο, μέσο εύρος υπτιασμού 76ο ± 11. 

Παρατηρήθηκε παρόμοιο εύρος κίνησης  σε κάμψη και πρηνισμό. 

Ακτινολογικά ευρήματα και η συχνότητα των επιπλοκών δεν είχαν στατιστικά 

σημαντική διαφορά μεταξύ των 2 ομάδων.

Πρόκειται για μία αναδρομική μελέτη με 

συντριπτικά κατάγματα κεφαλής κερκίδας τα 

οποία αντιμετωπίσθηκαν με αρθροπλαστική 

κεφαλής κερκίδας  (2014-2019). Οι ασθενείς 

κατηγοριοποιήθηκαν σε 2 ομάδες ανάλογα με τη 

σταθερότητα ή όχι του αγκώνα.  

Η αρθροπλαστική κεφαλής κερκίδας αποτελεί μια αποτελεσματική  θεραπεία 
στην αντιμετώπιση των συντριπτικών καταγμάτων κεφαλής κερκίδας, τόσο  
σε σταθερές όσο και σε ασταθείς κακώσεις του αγκώνα, με παρόμοια 
αποτελέσματα όσον αφορά το εύρος κίνησης του αγκώνα, τα κλινικά 
αποτελέσματα  και τις επιπλοκές.

Η κεφαλή της κερκίδας είναι ένας σημαντικός 

σταθεροποιητής τόσο σε δυνάμεις βλαισότητας 

όσο και σε επιμήκεις δυνάμεις. Συνήθως 

κατάγματα κεφαλής κερκίδος εντοπίζονται σε 

σταθερές κακώσεις. Μόλις 30% αποτελούν μέρος  

σύνθετων κακώσεων του αγκώνα με συνοδό 

αστάθεια (συνδεσμικές κακώσεις ή εξαρθρήματα 

του αγκώνα) [mason ΙV]. Σκοπός της μελέτης: η 

σύγκριση των  κλινικών αποτελεσμάτων, του 

εύρους κίνησης της άρθρωσης του αγκώνα και 

των επιπλοκών  της αρθροπλαστικής κεφαλής 

κερκίδας σε συντριπτικά κατάγματα κεφαλής 

κερκίδας  σε σταθερές & ασταθείς κακώσεις 

αγκώνα.
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