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Οι πρόςκιοσ και οπίςκιοσ χιαςτοί ςφνδεςμοι ςτακεροποιοφν το γόνατο ςτισ προςκιοπίςκιεσ 
κινιςεισ.  

Η άρκρωςθ του γόνατοσ 
περιβάλλεται από μια μεμβράνθ που 
ονομάηεται αρκρικόσ κφλακοσ, και παράγει 
μικρι ποςότθτα αρκρικοφ υγροφ που 

βοθκάει ςτθν λίπανςθ τθσ άρκρωςθσ και ςτθ διατροφι 
του χόνδρου. 

Οι μθριαίοι μφεσ - τετρακζφαλοσ μυσ και 
οπίςκιοι μθριαίοι - κακϊσ και οι τζνοντεσ -
επιγονατιδικόσ τζνοντασ και τζνοντασ του 
τετρακζφαλου-, αποτελοφν ςθμαντικοφσ δευτερογενείσ ςτακεροποιθτζσ τθσ άρκρωςθσ του 
γόνατοσ.  

Οι κακϊςεισ του γόνατοσ περιλαμβάνουν:  
x Συνδεςμικζσ κακϊςεισ, οι οποίεσ κυμαίνονται από ζνα απλό διάςτρεμμα μζχρι ζνα βαρφ 

εξάρκρθμα  
x Εξάρκρθμα και κάταγμα τθσ επιγονατίδασ  
x Κατάγματα του περιφερικοφ άκρου του μθριαίου και του κεντρικοφ άκρου τθσ κνιμθσ  
x Ɇιξθ μθνίςκου  

Οι ςυνδεςμικζσ κακϊςεισ, όπωσ και θ ριξθ μθνίςκου του γόνατοσ ςυμβαίνουν όταν 
εφαρμοςτοφν ςτο γόνατο υπερβολικζσ δυνάμεισ κάμψεωσ και ςτροφισ. Οι ςφνδεςμοι του 
εςωτερικοφ τμιματοσ τθσ πλευράσ του γόνατοσ και ο ζςω μθνίςκοσ, τραυματίηονται 80 φορζσ 
ςυχνότερα και αυτό ςυμβαίνει όταν το πόδι είναι ςτακεροποιθμζνο ςτο ζδαφοσ και θ εξωτερικι 
επιφάνεια του γόνατοσ δζχεται ιςχυρι πλιξθ. Η ναρκθκοποίθςθ του γόνατοσ πρζπει να 
περιλαμβάνει τόςο ακινθτοποίθςθ του μθριαίου όςο και τθσ κνιμθσ.  

Εξάρθρημα  γɟνατοσ  
Γίνεται όταν ςπάςουν όλοι οι ςφνδεςμοι που ςτθρίηουν τθν άρκρωςθ του γόνατοσ. Τότε, 

το κεντρικό άκρο τθσ κνιμθσ παρεκτοπίηεται από τθν άρκρωςθ, προκαλϊντασ μεγάλθ 
παραμόρφωςθ. Κυρίωσ όμωσ, ςτο εξάρκρθμα του γόνατοσ ενδιαφζρει θ κάκωςθ τθσ ιγνυακισ 
αρτθρίασ, θ οποία μπορεί να ραγίςει ι να πιεςτεί από τθν εξαρκρωμζνθ κνιμθ. Αν δεν 
μποροφμε να ψθλαφιςουμε το ςφυγμό περιφερικά, ο άρρωςτοσ πρζπει να μεταφερκεί αμζςωσ 
ςτο νοςοκομείο. Σε περίπτωςθ ικανοποιθτικισ περιφερικισ κυκλοφορίασ, ακινθτοποιείται  το 
γόνατο χωρίσ καμία προςπάκεια ανάταξθσ με τθν εφαρμογι δφο ςτακερϊν ναρκικων ςτισ δφο 
πλευρζσ του ςκζλουσ.  
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Εξάρθρημα επιγονατɜδασ  

Η κάκωςθ αυτι παρατθρείται ςυνικωσ ςε νζουσ που ακλοφνται για πρϊτθ φορά. 
Συνικωσ, θ επιγονατίδα εξαρκρϊνεται προσ τθν ζξω πλευρά και το γόνατο παίρνει τθ κζςθ 
ελαφράσ κάμψθσ. Το εξάρκρθμα τθσ επιγονατίδασ προκαλεί μεγάλθ παραμόρφωςθ του γόνατοσ 
ςε ςχζςθ με το φυςιολογικό. Η τοποκζτθςθ του νάρκθκα για τθν ακινθτοποίθςθ του γόνατοσ 
ςτθν κάκωςθ αυτι γίνεται χωρίσ καμιά προςπάκεια ανάταξθσ. Αν θ επιγονατίδα αναταχκεί 
αυτόματα, τότε και πάλι το γόνατο ακινθτοποιείται και ο άρρωςτοσ μεταφζρεται ςτο 
νοςοκομείο.  

Συμπεραςματικά μποροφμε να ποφμε ότι:  
Οι κακϊςεισ του γόνατοσ παρουςιάηονται με ζντονο οίδθμα (πριξιμο), που εμφανίηεται 

ςε ςφντομο χρονικό διάςτθμα.  
Η άμεςθ αντιμετϊπιςθ των κακϊςεων του γόνατοσ περιλαμβάνει πλιρθ ακινθςία τθσ 

άρκρωςθσ και απαγόρευςθ του περπατιματοσ. Επίςθσ, δεν επιτρζπεται να γίνει απόπειρα να 
ιςιϊςει με τθ βία το γόνατο. Τζλοσ, πρζπει να ςτθριχτεί το πάςχον γόνατο ςε ζνα μαξιλάρι και 
να μεταφερκεί ο τραυματίασ με φορείο ςτο νοςοκομείο.  

 

Κάταγμα Επιγονατɜδασ  

Κλινικι εικόνα 
Οι αςκενείσ παρουςιάηουν πόνο ακριβϊσ πάνω από τθν επιγονατίδα. Θα ηθτθκεί από 

τον αςκενι να ανυψϊςει το κάτω άκρο με το γόνατο ςε ζκταςθ, ϊςτε να ελεγχκεί ο εκτατικόσ 
μθχανιςμόσ που ςυχνά διαταράςςεται ςε εγκάρςια κατάγματά τθσ. 

Θεραπεία 
Χειρουργικι ςε ανοικτά κατάγματα και ςυντθρθτικι ςε κλειςτά. 

 

Ρɛξη Μηνɜςκου  

Η εκφφλιςθ των μθνίςκων (ινοχόνδρινοι δίςκοι, οι οποίοι μεταξφ των μθριαίων και 
κνθμιαίων κονδφλων δρουν ωσ ζνα ςφςτθμα άμβλυνςθσ και απορρόφθςθσ μθχανικϊν 
επιδράςεων), εμφανίηεται με τθν γιρανςθ του ατόμου όπωσ ςε όλα τα ςυςτιματα του 
ςυνδετικοφ ιςτοφ, αποτελεί φυςικι ςυνζπεια και ςυνικωσ ςτερείται κλινικϊν ςυμπτωμάτων. Οι 
βλάβεσ των μθνίςκων από μθ φυςιολογικζσ υψθλζσ καταπονιςεισ, λόγω τθσ φφςθσ του 
επαγγζλματοσ (κυρίωσ εργαςία ςε κζςθ οκλαδόν ι γονυπετισ ι ςε ορυχείο) πρζπει να 
διαχωρίηονται από αυτζσ του γιρατοσ.  

Σε μια τραυματικι κάκωςθ του μθνίςκου είναι δυνατόν να οδθγιςουν διαφόρου 
φφςεωσ ατυχιματα (ακλθτικά, επαγγελματικά και τροχαία).  

Ο ζςω μθνίςκοσ είναι ολιγότερο κινθτόσ από τον ζξω, επειδι ςυμφφεται με τον ζςω 
πλάγιο ςφνδεςμο. Γι'αυτό πακαίνει ςυχνότερα τραυματικζσ βλάβεσ από, ότι ο ζξω.  

Τόςον θ ριξθ του μθνίςκου, όςον και θ αφαίρεςθ του μποροφν να οδθγιςουν ςε πρϊιμθ 
οςτεαρκρίτιδα που εξαρτάται από πολλοφσ παράγοντεσ.  
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Κακϊςεισ των μθνίςκων είναι δυνατόν να εμφανιςκοφν ςε φλεγμονϊδεισ πακιςεισ των 
αρκρϊςεων.  

Κλινικι εικόνα  
Τα κυριότερα ςυμπτϊματα τθσ ριξθσ του μθνίςκου είναι τα ακόλουκα: 

α. πόνοσ ςτο γόνατο  
β. οίδθμα (πριξιμο)  
γ. ευαιςκθςία ςτθν ψθλάφθςθ του μθνίςκου  
δ. το γόνατο μπορεί να μθν τεντϊνει πλιρωσ  
ε. εμπλοκι («μπλοκάριςμα») τθσ άρκρωςθσ του γόνατοσ ςε κάμψθ, με αποτζλεςμα να 

είναι αδφνατθ θ πλιρθσ ζκταςθ του γόνατοσ.  
Θεραπεία  
Πταν κατά τθν κλινικι εξζταςθ υπάρχει υποψία κάκωςθσ του μθνίςκου, τότε ενδείκνυται 

αρκροςκόπθςθ. Η αρκροςκόπθςθ μασ δίνει τθν δυνατότθτα να ελζγξουμε επακριβϊσ τουσ 
μθνίςκουσ και τα υπόλοιπα ενδαρκρικά ανατομικά ςτοιχεία του γόνατοσ.  

Μετά από τθν αφαίρεςθ του μθνίςκου ακολουκεί κινθτοποίθςθ χωρίσ φόρτιςθ του 
ςκζλουσ από τθν πρϊτθ μετεγχειρθτικι θμζρα. Με αυτό τον τρόπο είναι δυνατόν να 
αποφευχκοφν θ μυϊκι ατροφία και οι βλάβεσ του αρκρικοφ χόνδρου από τθν ακινθςία.  

Σε περίπτωςθ ςυρραφισ του μθνίςκου πρζπει το γόνυ να ακινθτοποιθκεί για 6 
εβδομάδεσ, για να δϊςουμε τθν δυνατότθτα ίαςθσ τθσ βλάβθσ. 

 

Κακɣςεισ των χιαςτɣν ςυνδέςμων  

Είναι δυνατόν να ζχουμε κλάςεισ, μερικζσ ι ολικζσ ριξεισ τόςο του πρόςκιου χιαςτοφ 
ςυνδζςμου όςον και του οπιςκίου χιαςτοφ.  

Οι χιαςτοί ςφνδεςμοι μαηί με τουσ πλάγιουσ ςυνδζςμουσ εξαςφαλίηουν ςτακερότθτα ςτο 
γόνυ ςε κάκε φάςθ τθσ κίνθςθσ αυτοφ. Ο πρόςκιοσ χιαςτόσ εμποδίηει τθν πρόςκια παρεκτόπιςθ 
τθσ κνιμθσ, ο οπίςκιοσ χιαςτόσ τθν οπίςκια παρεκτόπιςθ. Υπερφορτίςεισ τθσ άρκρωςθσ, που 
προκαλοφν διάταςθ του ενόσ ι του άλλου ςυνδζςμου αποτελοφν αίτια κάκωςθσ των 
ςυνδζςμων.  

Οι κακϊςεισ των χιαςτϊν ςυνδζςμων ςυνοδεφονται ωσ επί το πλείςτον από ριξεισ 
πλαγίων ςυνδζςμων.  

Κλινικι εικόνα  
Το κυριότερο κλινικό ςθμείο τθσ κάκωςθσ του χιαςτοφ είναι θ ςυλλογι αίματοσ μζςα 

ςτθν άρκρωςθ (αίμαρκρο).  
Η κεραπεία των μεμονομζνων ριξεων είναι ςυντθρθτικι με χριςθ ειδικοφ νάρκθκα, ενϊ 

για τισ ςφνκετεσ ριξεισ επιβάλλεται θ χειρουργικι αποκατάςταςθ αυτϊν.  

Κατάγματα γɟνατοσ 

Τα κατάγματα ςτθ περιοχι του γόνατοσ περιλαμβάνουν τα κατάγματα τθσ επιγονατίδασ, 
τα κατάγματα των μθριαίων κονδφλων και τα κατάγματα  των κονδφλων τθσ κνιμθσ.  
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Τα κατάγματα αυτά είναι ςοβαροί  τραυματιςμοί, ενδοαρκρικοί,  που αφενόσ 
απαιτοφν  ανατομικι ανάταξθ και αφετζρου γριγορθ κινθτοποίθςθ.  

Τα κατάγματα γφρω απ’ το γόνατο είναι ςυχνά τόςο ςε νεαρζσ θλικίεσ λόγω 
τραυματιςμϊν υψθλισ βίασ (τροχαία ατυχιματα), όςο και ςε μεγάλεσ θλικίασ όπου λόγω τθσ 
οςτεοπόρωςθσ μποροφν να ςυμβοφν και με μικρισ βίασ τραυματιςμοφσ.  

Αιτίεσ 
Τα κατάγματα του γόνατοσ μπορεί να προκλθκοφν από: 
x Τραυματιςμό (άμεςο ι ζμμεςο) 
x Χρόνιο ςτρεσ 
x Ρακολογικζσ καταςτάςεισ 

Τα κατάγματα του γόνατοσ μπορεί να προκαλζςουν νευραγγειακζσ βλάβεσ ι ςφνδρομο 
διαμερίςματοσ με κίνδυνο για απϊλεια του ςκζλουσ. Λοίμωξθ των μαλακϊν μορίων ι 
οςτεομυελίτιδα είναι δυνατόν να ςυνοδεφουν τα ανοικτά κατάγματα. Στισ λοιπζσ επιπλοκζσ 
περιλαμβάνονται θ ψευδάρκρωςθ, θ κακυςτερθμζνθ πόρωςθ, θ μετατραυματικι αρκρίτιδα, θ 
άςθπτθ νζκρωςθ, θ λιπϊδθσ εμβολι και θ κρομβοφλεβίτιδα. 

Κλινικι εικόνα 
Κατά τθν κλινικι εξζταςθ ενόσ αςκενοφσ με κάταγμα γόνατοσ, κα πρζπει πρϊτα να 

ελζγχεται θ παρουςία ι όχι οιδιματοσ, εκχφμωςθσ και ςθμειακισ ευαιςκθςίασ. Επίςθσ, είναι 
απαραίτθτθ μια προςεκτικι νευραγγειακι εξζταςθ. 

Κατάγματα των μηριαɜων κονδɠλων 

 Οι αςκενείσ κα παρουςιάηουν πόνο ςτθν περιοχι του κάτω πζρατοσ του μθριαίου και 
ςυχνά κα ζχουν ςυλλογι αίματοσ ςτθν αρκρικι κοιλότθτα. Επίςθσ, δεν μποροφν να φορτίςουν 
το κάτω ςκζλοσ. 

Κατάγματα των κνημιαɜων κονδɠλων 

Υπάρχει διόγκωςθ του γόνατοσ από αίμαρκρο, ςυχνά 
με παραμόρφωςθ κακϊσ και πόνοσ. Οι κινιςεισ του γόνατοσ 
είναι περιοριςμζνεσ και επϊδυνεσ, ενϊ θ βάδιςθ είναι 
εξαιρετικά δφςκολθ ι αδφνατθ.  

ȶωσ και το 30% των καταγμάτων των κνθμιαίων 
κονδφλων ςυνοδεφονται από ςυνδεςμικζσ κακϊςεισ (ζςω 
πλάγιοσ ςφνδεςμοσ ι πρόςκιοσ χιαςτόσ ςφνδεςμοσ ςε 
κατάγματα του ζξω κνθμιαίου κονδφλου / ζξω πλάγιοσ 
ςφνδεςμοσ ι οπίςκιοσ χιαςτόσ ςφνδεςμοσ ςε κατάγματα του 
ζςω κνθμιαίου κονδφλου). ȶτςι λοιπόν  θ κεραπεία τουσ  

είναι  ςυνικωσ χειρουργικι. Ο ςτόχοσ τθσ επζμβαςθσ είναι θ αποκατάςταςθ τθσ ανατομίασ και 
θ ςτακεροποίθςθ του κατάγματοσ ζτςι ϊςτε  να επιτρζπει γριγορθ κινθτοποίθςθ. 
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Κατάγματα τησ κνɛμησ και τησ περɟνησ  

Τισ περιςςότερεσ φορζσ τα δφο οςτά ςπάηουν ταυτόχρονα ςε οποιαδιποτε κζςθ μεταξφ 
του γόνατοσ και τθσ ποδοκνθμικισ άρκρωςθσ. Επειδι θ κνιμθ βρίςκεται αμζςωσ κάτω από το 
δζρμα, τα ανοιχτά κατάγματα είναι αρκετά ςυχνά και προκαλοφν μεγάλθ παραμόρφωςθ με 
γωνίωςθ και ςτροφι. Συμβαίνουν τισ περιςςότερεσ φορζσ ζπειτα από ζνα δυνατό άμεςο 
χτφπθμα ςτο πρόςκιο χείλοσ τθσ κνιμθσ (κοινϊσ ςτο καλάμι). Το κάταγμα τθσ περόνθσ μπορεί 
να προκλθκεί ακόμθ και με ελαφρό χτφπθμα. Αυτά τα κατάγματα πρζπει να ακινθτοποιοφνται 
με νάρκθκα. Ακόμθ, θ ακινθτοποίθςθ του άκρου που ζχει κάταγμα μπορεί να γίνει με δζςιμο 
ςτο υγιζσ μζλοσ με φαρδείσ ελαςτικοφσ επιδζςμουσ.  

Τα κατάγματα αυτά αντιμετωπίηονται είτε ςυντθρθτικά είτε χειρουργικά.  
 
  


