Bildgebung Wirbelkorperfrakturen

(Prof Dr.med. Carlos Buitrago Tellez , Solothurn)

Anatomie

= O X Posterior Ligamentous Complex
Anterior Middle Posterior

Column  Column

(@ Ligamentum flavum
@ Interspinous ligament

inows hu&%

m % @ Facet capsule
; @ Supraspinous ligament

Akute Fraktur mit > 1/5 Beteiligung der Hinterwand (ab OF3) = immer instabil, d.h. weiterabkldren
(MRI wegen Riickenmarkbeteiligung)

AO Spine—DGOU Osteoporotic

Klassifikation osteoporotischer Frakturen (OF) (6) SPINE Fracture (OF) Classification System
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* Typically not visible on * With posterior wall < 1/5 involvement

x-rays: chance to find
onMRI

OF 2 Deformation einer Endplatte ohne
oder mit nur geringer Beteiligung
der Hinterwand (< 1/5) (CT)
_
Deformation of one of both posterior wall
. endplate with distinct Involvernem
OF 3 Deformation der Endplatte posterior wall involvement « Loss of vertebral frame structure
* With posterior wall > 1/5 « Vertebral body collapse

mit ausgepragter Beteiligung der involved o Pincer type fracture
Hinterwand (2 1/5) (CT) ° -

OF 4 Beteiligung beider Endplatten und
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Injuries with anterior or posterior tension band failure

jgns of distraction, rotation, or translation

o Injuries wit
5n with anterior tension band failure

 Hypere

OF 5 Versagen der anterioren
oder posterioren Zuggurtung

(Typ B/C-Verletzung) (CT)

Therapiemdoglichkeiten:

OF 1,2 | Kons. | - Vertebro-/Kyphopla’
OF 3 « Verbundosteosynthese
mit Vertebro-
/Kyphoplastie
OF 4 * Verbundosteosynthese
mit Vertebro-
/Kyphoplastie
« Langstreckige
Osteosynthese
« Ventrale Rekonstruktion
OF 5 « Langstreckige
Osteosynthese
» Kurzstreckig nur mit
ventraler Rekonstruktion

Bei Vd akuter traumat. Fraktur, unklar -> Verlaufskontrolle-Rx 5 Tage spater, um Hinterkante zu
erfassen
Radiologische «Alte Fraktur»-Zeichen: Sklerosierung, Abstutzungsreaktionen



Compute

Spondylodiszitis
Diagnose mit MRI (Rx nicht genug sensitiv)




