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Forslag til projektioner ved ankel- og fodlidelser

REKVISITION
Forfod
Forfod

Tarsometatarsalled/Lisfranc —
led

Bagfod

Calcaneus

Storeta sesamknogler

Fodled

Begge fodled
+fod 7 (liggende) af aktuelle
fodled som en undersggelse

Talokrural protese

INDIKATION
Hallux valgus — hammertzer
Artrose

Artrose, fejlstilling

Artrose, fejlstilling, coalitio, os tibiale
externum
Enteser — eksostose

MTP1 — ledsmerter

Osteokondral lzesion, artrose, artrit

Instabilitet

Kontrol, zon

Projektion

RONTGENUNDERS@GELSE
Staende DP begge fgdder
Stdende DP + staende sidebillede fod

Staende DP begge fgdder
(stralegang centreret pa Lisfranc — led
+ stadende sidebillede)

DP + skrabillede af subtaleerled +
stdende sidebillede
Sidebillede + axialbillede af calcaneus

Liggende + axialoptagelse sesamknogle
pa begge fgdder
Ankelled staende i 2 plan

Stress — optagelse (TELOS) af begge
fgdder

(vrikke — skuffe us af ankel + vrikke us
subtalaert)

Indstilling i gennemlysning og billeder
staende i 2 plan
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Projektion

T —————

““Hvad.er forskellen pa cje to_optagelsers

Projektion

Betydngpgen af rotationen for
indblikKeti forskelli"‘ :
Bemaerkiforhol 2 mellem tibia og
fibula, og betydRingen for

| indblikket i talogruralleddet,

‘ subtaleert-samt'Choparts led.. &
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DP-optagelse uden belastning

DP-optagelse kippet hhv 0° og 15°
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Staende vs. liggende optagelse

2018-09-13 2019-05-27

Staende side optagelse af foden
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Staende side optagelse af foden

Bevaegeapparatets anatomi, 13. udg.

Bemeerk trabeklernes forlgb i eksempelvis
calcaneus, hvor blot et hold af disse er
markeret.
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Fodens led Talocruralled

Choparts led

Lisfrancs led /w

(TMT led) Subtaleerleddet

MTP led

‘ Mellemfod ‘ Bagfod

Staende DP-optagelse af foden
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Staende DP optagelse af foden

Choparts led

lunde parallelt Lisfrancs led
ammenfaldende

forlgb af aksen i talus ) (TMT led 1-5)
og MT1

MTP led

Vinkling i
MTP-led 1




11-09-2023

Billede fra Fod 4:
Skraoptagelse af
fodroden

Lisfrancs led
(TMT led 1-5)

\




Billede fra Fod 6:
Optagelse tangentielt
pa plantare del af
caput pa metatars 1.
Flot fremstilling af
ledfladerne til de to
sesamknogler

Artrose medialt

Instabilitet talocruralt:
Vridoptagelser (preeoperativ
undersggelse)

11-09-2023
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Instabilitet talocruralt:
Vridoptagelser (preeoperativ
undersggelse)

Der er tale om en specialundersggelse, som kun
udfgres for de ortopaedkirurger, der laver
ligamentrekonstruktion. Da den initiale behandling
efter distorsion i fodleddet, er genoptreening,
udfgres denne undersggelse kun ved kronisk
instabilitet, som en evt. preeoperativ vurdering.

Telos-stresstest

15 kp (kilopond) svarer til
cirka 150 N (Newton).
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Telos-stresstest

Telos-stresstest
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Kirurgisk behandling af ankel
instabilitet

* Nar man vurderer savel konventionel rgntgenundersggelse
som UL, CT og MR skanning af fodledsregionen, efter kirurgisk
behandling for ankellgshed, skal man vaere opmaerksom p3a, at
der er forskellige operative metoder, der kan anvendes, og
dette vil pavirke det postoperative billede. Der kan
eksempelvis vaere borekanaler i laterale malleol, og der kan
veere hgstet sener til ligament rekonstruktionen

Kirurgisk behandling af ankel
instabilitet

lllustration demonstrating anatomic repair of chronic lateral ankle instability. A,
Brostrém anatomic repair, demonstrating midsubstance imbrication and suture
of the ruptured ligament ends. B, Gould modification augmented with the
mobilized lateral portion of the extensor retinaculum. C, Karlsson modification,
which involves anchoring the proximal ligament ends through drill holes.
Maffulli et al: 3 Am Acad Orthop Surg 2008;16:608
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Kirurgisk behandling af ankel
instabilitet

Tenodesis reconstruction for chronic lateral ankle instability. A, Watson-Jones
procedure. B, Evans procedure. C, Chrisman-Snook procedure.
Maffulli et al: 3 Am Acad Orthop Surg 2008;16:608

Accessoriske og sesamknogler knogler i
foden

Os trigonum (10-25%) * Os peroneum (9%)
Os tibiale externum (4-

21%): Type 1, 2 0og 3

Os supranaviculare (1%)

Os intermetatarseum
(1-10%)
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Os tibiale externum

i—hzjre side type 1, venstre side type 2

Type 1: Sesam knogle i tibialis
posterior senen

Type 2: Ikke ossgst fusioneret
sekundaert ossifikations center
(synchondrose). Risiko for stress
reaktion pga. TP insertion her.

Type 3: Ossgs fusion med os
naviculare, der kan give prominens
og dermed blgddels irritation (kaldes
0gsa cornuat os naviculare.

Os peroneum

Ingen klinisk betydning. (Ved
peroneus longus seneruptur kan der
komme zndret placering af knoglen i
forhold til tidligere. Fraktur er
beskrevet).

11-09-2023
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Os intermetatarseum

* Ingen klinisk betydning.

Fejlstillinger

16
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Akser i foden: Bagfoden

Berquist

Varus Normal Valgus

Talar-First Metatarsal Angle eller Meary’s Line samt
calcanaer inklination

Andreasen

Meary’s
vinkel:
+/- 5°

Calcanaeriinklination:

i 20°-30°

17
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Case: Yngre mand

Meary’s Calcaneer inklination
vinkel(normalt +/- 5°) (normalt 20°-30°)

18
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/Zldre kvinde med pes planus

Arsager til fejlstillinger

Medfgdte Erhvervede
e CTEV (Klumpfod) * Visse neurologiske
* Vertikal talus (Platfod) sygdomme (e.g. Mb.
* Coalitio (Platfod) Charco'F—Marie—.Tooth,
Friedreich ataxi) (Hulfod)
* Tibialis posterior
insufficiens (Platfod)

19
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Coalitio

Case: 9-arig dreng, obs. calcaneus
fraktur

Broden L — Broden L

20
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Case: 9-arig dreng, obs. calcaneus
fraktur

grat. L

Case: 9-arig dreng, obs. calcaneus
fraktur

DxT R

21
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Tarsal coalitio

Fibrgs, cartilagings eller ¢ Symptomer: Smerter i
0sse@s sammen- mellem- og bagfoden,
voksning mellem en der kan opsta akut efter
eller flere tarsalknogler. seerlig

Incidens 1%, hyppigst belastning/traume.
calcaneonaviculeert, Nedsat drejebebaegelse
dernaest talocalcanaert. i bagfoden. (Dysplastisk

Bilateralt i halvdelen af talocruralleddet)
tilfeeldene. Evt. platfodsdeformitet

En del asymptomatiske. (Rigid!).

Delvist efter Sneppen et al. 2006

Coalitio

22
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Modsatte side til sammenligning
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Ossgs forbindelse
B til talus posteriort,
og dermed C-sign.

Sustentaculum tali

Modsatte side til sammenligning

Talocalcanaer coalitio (Median bar coalitio).

CT skanning: 3D rekonstruktion CT skanning: Cor MPR

11-09-2023
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Talocalcanaer coalitio (“Median bar” coalitio —
oss@s bjaelke).

CT skanning: 3D rekonstruktion CT skanning: Cor MPR

Bemeerk: 20 % med platfod uden coalitio
har C-sign.

25
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Median bar:

ddem i
tilstedende N
knogler _.5'
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Degenerative forandringer og
artrose

65-arig med fodledsartrose

27
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Staende vs. liggende optagelse

h

APDXT

2015-01-15 2015-02-25

Rtg. vs CT

CT 1 mdr. efter Rtg.
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55-arig med fodleds-, men ogsa
subtalzer og talo-naviculzer artrose

-

Dese typer:
Pan dese

Talocrural dese
Tripel dese
Subtalo dese
Chopart leds dese

29



Artrodese typer

Pan dese: Talocrural + Tripel
Talocrural dese

Tripel dese: Subtalaer + Choparts led
Subtalzer dese

Chopart leds dese

Lisfranc leds dese: TMT-leddene

KONTROLUNDERS@GELSER

11-09-2023
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Artrodese kontrol

Heling?

Forhold der taler imod

heling:
Smerter (Klinisk)
Tydelig ledspalte
Stillingseendring
(Skruer, knogler)
Opklaringszoner
Brud pa
osteosyntese
materiale

Hvis tvivl og_Klinisk
behov for yderligere
| udredning: CT

Artrodese kontrol

31
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Artrodese kontrol: 6 mdr. senere

Ho
Sta

Geengefods konfiguration:
Plantar konveksitet

Ved mistanke om manglende heling: CT
skanning (HVIS det far klinisk konsekvens)

32
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ALLOPLASTIK: STAR PROTESE

STAR protese

AP R

33
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STAR protese

Det er vigtigt at kende opbygningen af
alloplastikken, for at kunne vurdere den.
» Tibia komponent

» Glidekerne

» Talus komponent

A brief history of total ankle
replacement and
a review of the current status

Medical Engineering &
Physics 29 (2007) 1056—1064

Postoperative Evaluation of the
Total Ankle Arthroplasty

AJR 2008; 190:1112-1123

10 ar gammel protese, nu akutte
smerter.

Ligge AP
R‘gge Ligge Lat
R

34



10 ar gammel protese, nu akutte
smerter.

L

10 ar gammel protese, nu akutte
smerter.

Stralegangen skal veere parallel med
tibiakomponenten, ellers bliver metal
artrfakterne trukket med ned i glidekernen

11-09-2023
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STAR protese med et ars
mellemrum

T ]

STAR protese med et ars
mellemrum

36
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Protese problemer

Generelt: Fodledsproteser:
Materiale svigt Cyster

Materiale slid Knoglekollaps

Lgsning/ Kollision

stillingseendring Irritation af sene

Infektion

Frakturer ved
alloplastikken, eller taet
herpa

Hallux valgus

37
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Hallux valgus

Vinkel > 15°
Artrose
Inkongruens

Sesamknoglernes
beliggenhed

Knyst medialt
Metatarsus primus varus

Hallux valgus

Vinkel > 15° mellem 1.
metatars og grundphalanx
Artrose i MTP1 leddet
Inkongruens i leddet
Sesamknogler bevaeger sig
lateralt i forhold til caput pa
metatarsen

Knyst (Bunion) medialt
Metatarsus primus varus:

Vinkel > 10° mellem 1. og 2.
metatars

38



Hallux rigidus

Hallux rigidus

Kirurgisk behandling: Cheilectomi
(fiernelse af exostosen som markeret).
Dette kan gge beveegeligheden, men
fierner selvfglgelig ikke artrosen, der i
dette tilfaelde er udtalt. Behandlingen
giver bedst resultat, hvis der ikke er
betydende artrose.

11-09-2023
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Blgddelene

MR af fodled og fodrod

Forslag til sekvenser:

— STIR + T1 sagittal

— PDfs coronal (evt. suppl. speciel brusksekvens)

— T2 mDixon transvers

Der vil altid vaere tale om et kompromis mellem tid/antal af
sekvenser.

Specifik klinisk problemstilling kan aendre valget af sekvenser
Det er efter min mening vigtigt, at man nogenlunde
konsekvent holder fast i de samme sekvenser, saledes, at man
bliver fortrolig med dem.

11-09-2023
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MR fod: STIR sagittal

Achilles sene
Knoglemarv

Aponeurosis plantaris

Intrinsiske muskler

MR fod: T1 sagital

Achilles sene
Knoglemarv

Aponeurosis plantaris

Intrinsiske muskler

41
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MR fod: T2 transvers eller T2
mDixon

Ikke magic angle faenomen ved T2
/ T2 mDixon vaegtning

Extensorer

Dybe
flexorer %

MR fod: Brusksekvens coronal

42
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MR fod: 3D DESS

Seneforandringer

Degenerative
Traumatiske

43
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Seneforandringer

* Tendovaginit * Traumatisk
e Tendinose seneoverskaring, evt.

— Senefortykkelse partiel
— Seneudtynding

— Seneruptur * Laesion pa retinaklerne
* Split tear laesion

(hyppigst PB)

Diagnostik: UL eller MR

Tibialis anterior tendinose

Map 3 Al

170dB/C 3
Persist Low TIBIALIS ANT LONG|
2D Opt:FSCL2 -

Fr Rate:Sury
SonoCT®

—

:.
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Tibialis anterior tendinose

Map 3 £

170dB/C3 p

Persist Low TIBIALIS ANT LONG|

2D Opt:FSCR

Fr Rate:Sury

SonoCT® R L — =
e TENdinose. .

— e e -

Extensorsene tendovaginit

0.67cm
0.90cm
1.31cm

11-09-2023
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Mucoid degeneration i
peroneus brevis sene

Mucoid degeneration i
peroneus brevis sene

PERONEUS
BREVIS

46
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Peroneus brevis split tear laesion, ganglion lateralt.

Boomerang facon

a7
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Seneforandringer?

Seneforandringer

Nar der som i

aktuelle tilfaelde er

talrige forandringer,

er det vigtigt, at have

en systematisk

tilgang, idet man

ellers let overser Normale
forandringer. placering

11-09-2023

49



Case: Yngre kvinde med smerter

Case: Yngre kvinde med smerter —
obs. reumatologisk sygdom

Synovit Tendovaginit
A

\
A &/
3/

A

L N
* |

P2

100
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Mb. Haglund

101

Haglunds deformitet

Post operativt.

102
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Planta pedis

Mortons neurom
Plantar fibromatose
Fremmedlegemer
Fodvorter

Bursae adventitae

103

Mortons neurom

104
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Mortons neurom

Map 3
170dB/C3

2D Opt:FSCT
Fr Rate:Surv
SonoCT®

o} AL
L

RS
E X
s i1 s
TRA
IN

105

46-arig kvinde med haevelse i
planta pedis

106
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46-arig kvinde med haevelse i
planta pedis

107

13-arig obs fremmedlegeme i
planta

Hvad ser vi pa billederne?

108
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110
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13-arig obs fremmedlegeme i
planta

Tis0.0 MI037 [iin] Tis02 MI07
Fr#537 14 cm = Fr#105 14 cm

S 'l

Processen er beliggende i dermis, der prominerer ned i subcutis.

13-arig obs fremmedlegeme i
planta

W w

Fra "Laegehandbogen”, sept. 2018

Forandring i dermis!

55
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Atrofi af intrinsiske muskler

111

112
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Pt. med DM1 — obs Charcot
forandringer (dog ej fundet)

Normalt
knoglemarvs-
signal

Diabetisk neuropati med muskelatrofi Anden person til sammenligning
og fedtimbibering

113

Neuropatisk osteoartropati
(Charcot fod) og Infektion

114
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Arsager til neuropatisk
osteoartropati

Centrale skader

Syphilis

Syringomyeli
Meningomyecele
Traumer
Dissimineret sklerose
Charcot-Marie-Tooth

115

Perifere skader
Diabetes melitus (98%)
Alkoholisme
Amyloidose

Infektion (Tuberkulose,
yaws, spedalskhed)

Traumer

Neuropatisk osteoartropati

* Przaevalencen blandt diabetikere fandtes i et
retrospektivt studie til at vaere 1,4% (Charcot
forandringer fundet pa rgntgenbilleder).

Charcot Neuroarthropathy of the Foot and Ankle J Am Acad Orthop Surg 2009;17: 562-571

116
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Neuropatisk osteoartropati

* Forskellige teorier:

— Neurotraumatiske: Repeterende mikrotraumer
mod region med nedsat sensibilitet. (Charcot
forandringer i skulderled, samt ogsa i hofteled hos
sengeliggende patienter)

— Neurovaskulzere: Autonom dysfunktion -> gget
blodflow -> knogleresorption -> knoglesvaghed.
@get osteoklastaktivitet.

— Inflammatoriske cytokiner: TNF-alfa, Interleukin-1
-> nuclear transcription factor kappaB ->
Osteoklast dannelse

117

eTab af dyb fglesans og proprioception

*Manglende tension og hypotoni i de stgttende
strukturer

eTilbagevende skader

eMalalignment

e(Pdelaeggelse af buskoverfladen, subchondral sklerose,
frakturer og fragmentering

el edgdelaeggelse

118
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NKR: Diabetisk fodsar (2013)

Konventionel rgntgen kan anvendes ved mistanke om visse
komplikationer fx knogleabnormiteter (deformiteter, brud),
fremmedlegemer eller spredning af en infektion til
underliggende knogle (ostit, osteomyelitis).

Imidlertid bgr patienten, ved mistanke om osteomyelitis eller
anden komplikation, ferstkommende hverdag ses af en MDT
mhp. videre udredning og behandling. Billeddiagnostik bgr
saledes ikke forsinke henvisningen til MDT.

NKR: Diabetisk fodsar (2013)

Det anbefales at udredningen af fglgende patienter inkluderer
en konventionel rentgenundersggelse af foden (4,5) hos alle
personer med diabetiske fodsar:

e der klassificeres som Wagner gr. 2 eller derover

e hvor der er mistanke om infektion i knogle

e ved fejlstillinger, eller hvor der er behov for udelukkelse af differentialdiagnoser fx
fremmedlegeme, urinsur gigt, knoglebrud samt Charcots arthro-pati

Rpntgenundersggelsen kan evt. foretages under belastning af
foden ved mistanke om fejlstilling.

60
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Table 1 - WAGNER-MEGGITT CLASSIFICATION OF DIABETIC FOOT
Grade 0

Grade 1
Grade 2
Grade 3
Grade 4
Grade 5

121

NKR: Diabetisk fodsar (2013)

Ved mistanke om knogleinfektion, der ikke kan erkendes ved
biopsi eller rentgen-undersggelse, kan det overvejes at
foretage en MR-skanning. Denne bgr i givet fald foretages f@r
en eventuel knoglebiopsi,

Ved mistanke om infektion b@r behandling med antibiotika

ikke udseettes i ventetiden pa MR-skanning (4,5).

Er der kontraindikation for MR-skanning (eller metal i foden)
anbefales henvisning til klinisk fysiologiske metoder fx
leukocytscintigrafi (4,5).

122
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NKR: Diabetisk fodsar (2013)

* Ultralydsskanning (UL) anvendes til vurdering af
blgddelsansamlinger (abscesser og ledansamlinger) (1). Der
foreligger ingen evidens for anvendelsen af UL til diagnostik af
dybe infektioner i den diabetiske fod.

123

Forlgb af Charcot artropati hos diabetiker

124
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DM med neuropati og Charcot fod

Rocker bottom/gaengefods konfiguration

125

Diabetiker, 63 ar, heelsar

126
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4 mdr. senere: Tuber avulsion

127

Caput pa metatarserne

128
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Anatomisk lokalisation

Anatomisk lokalisation

”Brodsky’s anatomic classification of the
Charcot foot”
Fra van der Ven et al., 2009

Brodsky anatomic classification of
Charcot arthropathy (Types 1-3B) with
Trepman modification (Types 4 and 5)

1 Midfoot: Tarsometatarsal,
naviculocuneiform

2 Hindfoot: Subtalar, talonavicular,
calcaneocuboid

3A Ankle: Tibiotalar
3B Calcaneus: Tuberosity fracture

4 Multiple regions: Sequential,
concurrent

5 Forefoot: Metatarsophalangeal

Fra Rosenbaum et al., 2015

11-09-2023
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Yngre kvinde med knoglemarvsgdem (Charcot), samt muskelgdem og atrofi (Neuropati).

131

Behandling af neuropatisk
artropati er AKUT

* @jeblikkelig immobilisation af foden i bandage

* Efter heling stgttende bandage

* Eventuelt korrigerende osteotomier

132
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Osteit set ved UL og efterfglgende

Rtg. 1 mdr. far

133

Osteit med absces

Rtg. fem dage feiMR

134
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Litteratur

135

Litteratur: Bgger

Berquist:”Imaging of the foot and ankle”, Wolters Kluwer | Lippincot Williams &
Wilkins, 2011

Waldt et al.:”"Measurements and Classifications in Musculoskeletal Radiology”,
Thieme

Szeimies et al.:”Diagnostic imaging of the foot and ankle”, Thieme, 2015
Kramer and Karantanas:”MRI Foot and Ankle”, Breitenseher Publisher, 2016

Bontranger et al:"Textbook of radiographic possitioning and ralated anatomy”,
Mosby Elsevier.
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Litteratur: Artikler

Rosenbaum et al.: ” Classifications in Brief: Eichenholtz Classification of Charcot
Arthropathy” Clin. Orthop. Relat. Res. 2015, 473: 1168-1171.

Van der ven et al: "Charcot Neuroarthropathy of the Foot and Ankle”, J Am
Acad Orthop Surg 2009, 17: 562-571.
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