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ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ ΚΑΤΑΓΜΑΤΩΝ ΑΣΤΡΑΓΑΛΟΥ ΚΑΙ 
ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΜΕΤΑ ΔΥΟ ΕΤΗ 
 
Β. Κεχαγιάς, Γ. Κανακάκης, Α. Πουλιλιός, Φ. Νικολόπουλος, Θ.Β. Γρίβας 
 
Τμήμα Ορθοπαιδικής και Τραυματολογίας, Γενικό Νοσοκομείο Πειραιά "Τζάνειο" 
 
Σκοπός: Τα κατάγματα του αστραγάλου είναι σπάνιες κακώσεις υψηλής ενέργειας με 
πολύ σοβαρές επιπτώσεις. Προκαλούνται με μηχανισμό αξονικής φόρτισης και 
ραχιαία κάμψη της ποδοκνημικής. Σκοπός της εργασίας είναι η παρουσίαση 
τεσσάρων τέτοιων ασθενών και η μετεγχειρητική τους κατάσταση  μετά δύο έτη.  
Υλικό & Μέθοδος: Οι ασθενείς ήταν όλοι άνδρες ηλικίας 33-42 ετών μετά από 
τροχαία ατυχήματα. Στον πρώτο ασθενή ήταν κάταγμα αυχένα τύπου II κατά 
Hawkins, στον δεύτερο κάταγμα αυχένα τύπου II μαζί με συντριπτικό κάταγμα του 
σώματος του αστραγάλου, στον τρίτο κάταγμα αυχένα τύπου IV και στον τέταρτο 
επιπλεγμένο κάταγμα αυχένα τύπου III μαζί με κάταγμα του έσω σφυρού. Όλοι οι 
ασθενείς αντιμετωπίστηκαν χειρουργικά με πρόσθια-εσωτερική προσπέλαση και 
εσωτερική οστεοσύνθεση. 
Αποτελέσματα: Οι ασθενείς μετά το χειρουργείο δεν παρουσίασαν επιπλοκές από 
τα μαλακά μόρια όπως ισχαιμική νέκρωση του δέρματος ή λοίμωξη. Οι ασθενείς δεν 
παρουσίασαν ακτινολογικά οστεονέκρωση, δυσκαμψία, μετατραυματική αρθρίτιδα, 
πώρωση σε πλημμελή θέση ή ψευδάρθρωση μετά δύο έτη. Ο πρώτος ασθενής 
παρουσίασε αποδεκτό εύρος κίνησης κάμψης-έκτασης ποδοκνημικής, αλλά επώδυνη 
και περιορισμένη κίνηση της υπαστραγαλικής, ενώ ανταποκρινόταν στις καθημερινές 
απαιτήσεις. Ο δεύτερος και τρίτος είχαν πλήρες εύρος κίνησης της ποδοκνημικής και 
υπαστραγαλικής άρθρωσης, ενώ ανταποκρίνονταν σε εργασίες υψηλών απαιτήσεων. 
Όλοι παρουσίαζαν περιστασιακά άλγος και οίδημα του άκρου ποδός. Ο τέταρτος 
ασθενής δεν κατέστη δυνατόν να επανεξεταστεί. 
Συμπεράσματα: Τα κατάγματα του αστραγάλου με παρεκτόπιση των κατεαγότων 
οστικών τεμαχίων μπορεί να έχουν καταστροφικές επιπτώσεις. Η κατάλληλη 
χειρουργική αντιμετώπισή τους και η αποκατάσταση της ανατομίας και 
εμβιομηχανικής του οπισθίου ποδός οδηγούν σε ένα καλό λειτουργικό αποτέλεσμα 
για τους ασθενείς.   
 



ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ 

ΚΑΤΑΓΜΑΤΩΝ ΑΣΤΡΑΓΑΛΟΥ & 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΜΕΤΑ 2 ΕΤΗ 
Β. Κεχαγιάς, Γ. Κανακάκης, Α. Πουλιλιός,   

Φ. Νικολόπουλος, Γ. Βιδάλης, Θ. Β. Γρίβας  

Τμήμα Ορθοπαιδικής & Τραυματολογίας Γ. Ν. Πειραιά 

«ΤΖΑΝΕΙΟ» 
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ΚΑΤΑΓΜΑΤΑ ΑΣΤΡΑΓΑΛΟΥ 

 Συνήθως υψηλής ενέργειας μετά από αξονική φόρτιση με 
ραχιαία κάμψη της ποδοκνημικής 

 Συχνότερα του αυχένα (70%) 

 Λιγότερο συχνά του σώματος, της έξω, οπίσθιας και έσω  
απόφυσης (20%) 

 Ακολουθούν της κεφαλής (10%) 
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ΚΑΤΑΓΜΑΤΑ ΤΟΥ ΑΥΧΕΝΑ ΤΟΥ ΑΣΤΡΑΓΑΛΟΥ 
 Ταξινόμηση Hawkins 

Τύπος I: χωρίς παρεκτόπιση Τύπος II: εξάρθρημα ή υπεξάρθρημα της 

υπαστραγαλικής 

Τύπος III: εξάρθρημα της 

υπαστραγαλικής και κνημαστραγαλικής 

Τύπος IV: εξάρθρημα της υπαστραγαλικής, 

της κνημαστραγαλικής και της 

αστραγαλοσκαφοειδούς 
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ΚΑΤΑΓΜΑΤΑ ΤΟΥ ΣΩΜΑΤΟΣ ΤΟΥ ΑΣΤΡΑΓΑΛΟΥ 

 Ταξινόμηση Müller AO/OTA 
 Τύπος C1: οστεοχόνδρινη βλάβη στην 

άνω επιφάνεια του σώματος 

 Τύπος C2: διατμητικά κατάγματα 
(οριζόντια, οβελιαία, μετωπιαία) 

 Τύπος C3: συντριπτικά κατάγματα με 
συμμετοχή της κνημαστραγαλικής και 
υπαστραγαλικής άρθρωσης 

 Ταξινόμηση Sneppen 
 Τύπος I: C1 AO/OTA 

 Τύπος II: C2 AO/OTA 

 Τύπος III: κατάγματα της οπίσθιας 
απόφυσης 

 Τύπος IV: κατάγματα της έξω απόφυσης 

 Τύπος V: C3 AO/OTA 
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ΘΕΡΑΠΕΙΑ ΚΑΤΑΓΜΑΤΩΝ ΤΟΥ ΑΣΤΡΑΓΑΛΟΥ 

 
ΣΥΝΤΗΡΗΤΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ 

 Σε κατάγματα χωρίς παρεκτόπιση (τύπος 1, C1,2) 

 Σε περιφερική νευροπάθεια, αγγειακή νόσο, κακή κατάσταση των 
μαλακών ιστών και του δέρματος, ηλικιωμένους ασθενείς με περιορισμένη 
ικανότητα βάδισης 

 

ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ 

 Σε κατάγματα με παρεκτόπιση  

 Σε εξαρθρήματα που απαιτείται ανοικτή ανάταξη 

 Σε ανοικτά κατάγματα 

 Σε κατάγματα με σημαντική πίεση των μαλακών ιστών  

 Σε κατάγματα με νευροαγγειακή συμμετοχή 
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ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ ΚΑΤΑΓΜΑΤΩΝ 
Πρόσθια εσωτερική προσπέλαση: από το πρόσθιο χείλος το έσω σφυρού ως 

το έσω σφηνοειδές οστού του ταρσού μεταξύ των τενόντων του πρόσθιου και του 

οπίσθιου κνημιαίου. Μπορεί να συνδυαστεί με οστεοτομία του έσω σφυρού. 
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ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ ΚΑΤΑΓΜΑΤΩΝ 
Πρόσθια εξωτερική προσπέλαση: κεντρικά στο μέσο της απόστασης μεταξύ του 

άξονα της κνήμης και της περόνης και περιφερικά μέχρι την βάση του τετάρτου 

μεταταρσίου 
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ΕΠΙΠΛΟΚΕΣ ΚΑΤΑΓΜΑΤΩΝ ΤΟΥ ΑΣΤΡΑΓΑΛΟΥ 
 Από τους μαλακούς ιστούς - νέκρωση, λοίμωξη 

 Οστεονέκρωση - κατέρριψη (1,2) 

 Μετατραυματική αρθρίτιδα (η συνηθέστερη επιπλοκή) (1-4) 

 Πώρωση σε πλημμελή θέση (3) 

 Ψευδάρθρωση (4) 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 1ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 
 Ασθενής 42 ετών με κάταγμα αυχένα (ΑΡ) αστραγάλου τύπου II 

 Αντιμετωπίστηκε χειρουργικά με πρόσθια εσωτερική προσπέλαση και 

οστεοσύνθεση του κατάγματος με 2 συμπιεστικές βίδες τύπου Herbert 

 Μετά 2 έτη παρουσιάζει αποδεκτό εύρος κίνησης κάμψης - έκτασης της 

ποδοκνημικής και άλγος κατά την έντονη φόρτιση 

 Ακτινολογικά παρουσιάζει οστεοσκλήρυνση - οστεονέκρωση 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 2ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 
 Ασθενής 33 ετών με επιπλεγμένο κάταγμα αυχένα (ΔΕ) αστραγάλου τύπου 

II και σώματος 

 Αντιμετωπίστηκε επειγόντως χειρουργικά και οστεοσύνθεση του 
κατάγματος με κοχλίες και βελόνα Kirschner 

 Μετά 2 έτη παρουσιάζει σχεδόν πλήρες εύρος κίνησης κάμψης - έκτασης 
της ποδοκνημικής καθώς και πρηνισμού - υπτιασμού χωρίς άλγος 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 3ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 
 Ασθενής 40 ετών με κάταγμα αυχένα (ΔΕ) αστραγάλου τύπου IV  

 Αντιμετωπίστηκε επειγόντως χειρουργικά με πρόσθια εσωτερική 
προσπέλαση και οστεοσύνθεση του κατάγματος με 2 κοχλίες και βελόνα 
Steinmann 

 Μετά 2 έτη αναφέρει πλήρες εύρος κίνησης κάμψης - έκτασης και 
πρηνισμού - υπτιασμού της ποδοκνημικής χωρίς επιπλοκές 



12 

ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 4ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 
 Ασθενής 39 ετών με επιπλεγμένο κάταγμα αυχένα (ΑΡ) αστραγάλου τύπου 

III και έσω σφυρού 

 Αντιμετωπίστηκε επειγόντως χειρουργικά με πρόσθια εξωτερική και 
εσωτερική προσπέλαση και οστεοσύνθεση του κατάγματος με 2 κοχλίες 
και 2 Kirschner στο έσω σφυρό 

 Δεν κατέστη δυνατόν να επανεξεταστεί 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 5ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 
 Ασθενής 41 ετών πολυκαταγματίας με κάταγμα και εξάρθρημα σώματος 

αστραγάλου τύπου C2 

 Αντιμετωπίστηκε επειγόντως χειρουργικά με πρόσθια εξωτερική και 
εσωτερική προσπέλαση, οστεοτομία του έσω σφυρού και οστεοσύνθεση 
του κατάγματος με 2 κοχλίες στο σώμα του αστραγάλου και 1 κοχλία στο 
έσω σφυρό 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 5ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 

1. Ανάταξη του # με οστεοτομία 

του έσω σφυρού 

2. Χρήση φρέζας για την 

τοποθέτηση κοχλία 

3. Τοποθέτηση κοχλιών 4. Οστεοσυντεθέν κάταγμα 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 6ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 
 Ασθενής 37 ετών με κάταγμα αυχένα (ΔΕ) αστραγάλου τύπου II   

 Αντιμετωπίστηκε χειρουργικά με πρόσθια εξωτερική και εσωτερική 
προσπέλαση και οστεοσύνθεση του κατάγματος με 2 κοχλίες 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 6ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 

1. Τοποθέτηση Kirscner στην έσω 

επιφάνεια 

3. Κοχλίας στην έξω επιφάνεια 

 

2. Τοποθέτηση Kirscner στην έξω 

επιφάνεια 

4. Κοχλίας στην έσω επιφάνεια 
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ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ 6ΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 

5. Διεγχειρητικός 

ακτινολογικός έλεγχος 
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ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

 Τα κατάγματα του αστραγάλου είναι ασυνήθιστες και δύσκολα 
αντιμετωπίσιμες κακώσεις 

 Παρουσιάζουν ένα ευρύ φάσμα εντόπισης και βαρύτητας 

 Τα κατάγματα του αστραγάλου μπορεί να έχουν βαρύτατες 
επιπλοκές 

 Η χειρουργική θεραπεία είναι συνήθως απαραίτητη για την 
αποκατάσταση της ανατομίας, του μήκους, του άξονα του 
αστραγάλου και την επαλληλία των παρακείμενων 
αρθρώσεων  

 Η κατάλληλη χειρουργική αντιμετώπιση συμβάλλει σημαντικά 
σε ένα καλό λειτουργικό αποτέλεσμα 



ΕΥΧΑΡΙΣΤΩ 

ο αστράγαλος του Σωτάδη 460 π.Χ. 
View publication stats

https://www.researchgate.net/publication/267335183

