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Introduction

Instabiliteit van het distale radio-ulnaire gewricht en scapholunaire dissociatie kunnen zorgen voor pijn, beperking van de functie en
kunnen op lange termijn leiden tot artrose. Er is geen consensus over de acute behandeling van deze letsels in patiënten met
distale radius fracturen.

Method

In deze prospectieve cohort studie hebben wij uitgezocht of instabiliteit van het distale radio-ulnaire gewricht en scapholunaire
dissociatie de door patiënten gerapporteerde uitkomsten negatief beïnvloeden. De primaire uitkomstmaat was de Patient Reported
Wrist/Hand Evaluation vragenlijst op zes en twaalf maanden na de operatie.

Results

Van de 62 patiënten hadden respectievelijk 58% en 27% peroperatieve instabiliteit van het distale radio-ulnaire gewricht en
scapholunaire dissociatie. Er werd geen significant verschil gevonden in de gerapporteerde scores bij de follow-up momenten
tussen patiënten met stabiele en instabiele distaal radio-ulnaire gewrichten en ook niet tussen patiënten met en zonder
scapholunaire dissociatie. Bij 63% van de patiënten met een instabiel radio-ulnair gewricht bleek deze na zes maanden stabiel.

Conclusion

Onze resultaten suggereren dat een afwachtend beleid gerechtvaardigd is bij deze patiëntengroep.

 

Weergave van verschillen in PRWHE scores tussen stabiele en instabiele DRUJ en tussen wel of
geen SLD



 

stabiliteit van DRUJ peroperatief vergeleken met na zes maanden
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