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Skrecenie stawu skokowego i nastepstwa
jego leczenia

Ankle sprain and treatment consequences
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Streszczenie

Skrecenie stawu skokowego jest najczestszym urazem narzadu ruchu na izbie przyjec. W prezen-
towanym przypadku, po rekonstrukcji wigzadet powstaly zrosty blizny pooperacyjnej z pob-
liskim nerwem oraz nerwiak, ktéry nie byt widoczny w badaniu rezonansu magnetycznego.

Pacjentka po skreceniu stawu skokowego prawego zglaszata dolegliwosci bélowe i jego kolejne
skrecenia. Badanie rezonansu magnetycznego uwidocznito uszkodzenie wigzadel kompleksu
bocznego. Po rekonstrukcji oraz rehabilitacji funkcjonalnej objawy ustapily. Pojawily si¢ jed-
nak bol i nadwrazliwo$¢ dotykowa Srddstopia i blizny pooperacyjnej. Z powodu podejrzenia ner-
wiaka wykonano badanie rezonansu magnetycznego, ktére nie wykazalo zmian patologicznych.
Podczas rewizji blizny uwolniono nerw ze zrostéw oraz wykryto nerwiaka, ktéry nie zostat
usuniety i weigz powoduje dolegliwosci.

Przy podejmowaniu decyzji o operacyjnym leczeniu skrecen nalezy mie¢ na uwadze powikla-
nia spowodowane ingerencjg w prawidlowe tkanki. Wazna jest rehabilitacja funkcjonalna, ktéra
moze uchroni¢ przed leczeniem operacyjnym. Nalezy pamieta¢ o niedoskonatosciach metod
obrazowania i nie wyklucza¢ patologii, ktére nie zostaly w nich uwidocznione, a na ktdre
wskazuje badanie fizykalne.
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Abstract

Ankle sprain is the most common injury of the musculoskeletal system in the emergency room.
In presented case, subsequent to ligament reconstruction, adhesions of the surgical scar with
nearby nerve and neuroma were developed. Neuroma was not depicted on magnetic resonance
images

After spraining her right ankle, the patient complained of pain and following sprains. Magnetic
resonance images showed damage of the lateral ligament complex. Surgical reconstruction
and functional rehabilitation solved the problem of habitual sprains. Pain and hypersensitivity
appeared in metatarsus and surgical scar. Because of suspected neuroma magnetic resonance
imaging was performed. It depicted no changes. During scar revision the nerve was released
from adhesions and neuroma was revealed but not cut out. It still causes complaints.

When making a decision about surgical treatment of sprains, complications caused by interfer-
ence with healthy tissues should be well considered. Proper functional rehabilitation can prevent
from seeking surgical treatment. There are imperfections of imaging methods, hence the patholo-
gies suspected in physical examination, but not depicted, should not be completely excluded.
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