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ΔΙΑ΢ΣΡΕΜΜΑΣΑ – ΢ΤΝΔΕ΢ΜΙΚΕ΢ ΚΑΚΩ΢ΕΙ΢ 

ΠΟΔΟΚΝΗΜΙΚΗ΢ (Ά΢ΣΡΑΓΑΛΟΤ’) 

Σι είναι 

Τα διαςτρζμματα (ςυνδεςμικζσ κακώςεισ) ςτθν 

περιοχι τθσ ποδοκνθμικισ και του ποδιοφ είναι 

πολφ ςυχνζσ κακϊςεισ. Πρόκειται για κακϊςεισ 

των ςυνδζςμων που ςυγκρατοφν τισ αρκρϊςεισ, 

ωσ ςυνζπεια μεγάλθσ διάταςθσ τουσ κακϊσ το 

πόδι ‘γφριςε’ ςε ςχζςθ με το υπόλοιπο ςϊμα. 

 

Διακρίνουμε τα διαςτρζμματα ςε 3 βακμοφσ, 

κυρίωσ ανάλογα με το οίδθμα (πριξιμο) και τθν 

εκχφμωςθ (μϊλωπασ) που προκλικθκε, που είναι 

ευριματα ενδεικτικά τθσ ζνταςθσ του 

τραυματιςμοφ και τθσ βλάβθσ ςτουσ ςυνδζςμουσ. 

Σε 3ου βακμοφ διαςτρζμματα ζχουμε πλιρθ ριξθ 

των ςυνδζςμων που ςτακεροποιοφν τθν 

ποδοκνθμικι από ζξω. 

 

Επίςθσ μπορεί να ζχουν διατακεί ι να ζχουν μικρι 

ριξθ και οι περονιαίοι τζνοντεσ που είναι χριςιμοι 

για τθν ‘νευρομυικι ςτακερότθτα’ τθσ άρκρωςθσ (να 

επαναφζρουν δθλαδι τθν άρκρωςθ ςτθ φυςιολογικι 

κζςθ όταν ‘γυρίςει’ το πόδι). Προςφζρουν αυτό που 

ονομάηεται ‘ιδιοδεκτικότθτα’: αυτόματα (πριν το 

‘ςκεφτοφμε’) ςτζλνονται μθνφματα ςτου μυσ / 

τζνοντεσ να ςυγκρατιςουν το πόδι ςτθ κζςθ του. 

Βλάβθ ςτουσ ςυνδζςμουσ και τουσ τζνοντεσ βλάπτει 

τθν ιδιοδεκτικότθτα, προκαλείται αςτάκεια και 

υποτροπιάηοντα διαςτρζμματα. Πολλοί πάςχοντεσ 

γνωρίηουν ότι πρζπει ‘να είναι ςυγκεντρωμζνοι’ και 

‘να ςκζφτονται τισ κινιςεισ’ τουσ για να ‘μθν βγει το 

πόδι’. 

΢υμπτώματα – Διάγνωςη 

Συχνά ο αςκενισ δεν μπορεί καν να βαδίςει αμζςωσ 

μετά τον τραυματιςμό και ο πόνοσ εντοπίηεται 

περιςςότερο ςτθν ζξω πλευρά του ποδιοφ.  

Όταν τα ςυμπτϊματα είναι τόςο ζντονα χρειάηεται 

μια ςειρά ακτινολογικϊν λιψεων για να αποκλειςτεί 

θ πικανότθτα κάποιου κατάγματοσ. Κάποια από τα 

κατάγματα που ςυνδυάηονται με ζνα βαρφ 

‘διάςτρεμμα’ είναι ςχετικά ςπάνια και μπορεί να 

διαφφγουν τθσ διάγνωςθσ αρχικά.  

Στθν αρχικι φάςθ ΔΕΝ χρειάηεται μαγνθτικι 

τομογραφία, αφοφ το οίδθμα είναι ζντονο και οδθγεί 

ςε ‘υπερδιάγνωςθ’. 

 

Θεραπεία 

Αρχικι αντιμετϊπιςθ: 

 Αποφόρτιςθ, Ανάπαυςθ, Ανφψωςθ του 
ςκζλουσ 

 Ελαςτικι επίδεςθ / Νάρκθκεσ /Πάγοσ  

 Αντιφλεγμονϊδθ φάρμακα 

 

Η επάνοδοσ ςε φόρτιςθ του ποδιοφ και 

δραςτθριότθτεσ εξαρτάται από τον πόνο. 

 

Η φυςιοθεραπεία βοθκά ςτθν αποκατάςταςθ του 

εφρουσ κίνθςθσ και τθσ ςτακερότθτασ / 

ιδιοδεκτικότθτασ ςτθν άρκρωςθ.  
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Γενικά ςτο 85% των διαςτρεμμάτων το πρόβλθμα κα 

αποκαταςτακεί χωρίσ ςυνζπειεσ. Βζβαια, ανάλογα με 

τθν ζνταςθ του προβλιματοσ, ο χρόνοσ για πλιρθ 

αποκατάςταςθ μπορεί να είναι μεγάλοσ και να 

φτάςει τουσ 6-8 μινεσ. 

Αν μετά από αυτό το χρονικό διάςτθμα ο αςκενισ 

αιςκανκεί ότι δεν βελτιϊνεται πλζον και ότι ζχει πόνο 

και αςτάκεια, ενδείκνυται χειρουργική θεραπεία, 

ιδιαίτερα ςε νζουσ και δραςτιριουσ αςκενείσ, αφοφ θ 

χρόνια αςτάκεια προκαλεί ςυνεχείσ τραυματιςμοφσ 

τισ άρκρωςθσ και μπορεί να οδθγιςει ςε αρκρίτιδα.  

Προςφυγι ςε χειρουργείο ακόμθ νωρίτερα, 

ενδείκνυται ςε επαγγελματίεσ ακλθτζσ, αφοφ το 

επίπεδο τθσ φυςικισ δραςτθριότθτασ που απαιτείται, 

κακιςτά ςχεδόν βζβαιο ότι μόνο με χειρουργικι 

αποκατάςταςθ των ςυνδζςμων κα επανζλκουν ςτο 

ίδιο επίπεδο. 

Στθ φάςθ αυτι, κα χρειαςτεί μαγνητική τομογραφία 

για να προςδιοριςτοφν οι βλάβεσ ςτουσ ςυνδζςμουσ, 

ςτουσ περονιαίουσ τζνοντεσ και ςτον αρκρικό χόνδρο. 

 

 

Ανάλογα με τθ διάγνωςθ, θ χειρουργική 

θεραπεία περιλαμβάνει αρθροςκόπηςη τθσ 

ποδοκνθμικισ (βλ. ςχετικό κεφάλαιο) που μπορεί 

να ςυνδυαςτεί με (ανοιχτι) ςυρραφι των 

ςυνδζςμων ι των τενόντων. 

 

 

Αν χρειαςτεί ςυρραφή των ςυνδζςμων απαιτείται 

ακινθτοποίθςθ ςε γφψο για 6 εβδομάδεσ (χωρίσ 

φόρτιςθ τισ πρϊτεσ 2 εβδομάδεσ, με φόρτιςθ του 

ποδιοφ τισ υπόλοιπεσ 4 εβδομάδεσ). Στθ ςυνζχεια 

χρθςιμοποιείται αφαιροφμενοσ κθδεμόνασ (‘μπότα’) 

και ο αςκενισ ξεκινά φυςιοκεραπεία. Επιςτροφι ςε 

ακλθτικζσ δραςτθριότθτεσ όπωσ κολφμπι, ποδιλατο, 

αςκιςεισ ςε γυμναςτιριο, ελαφρφ τρζξιμο είναι 

εφικτι ςτουσ 4 μινεσ, ενϊ ςε αγωνίςματα επαφισ 

(ποδόςφαιρο, μπάςκετ, βόλλεχ), μετά τουσ 6-9 

μινεσ. 

Σε πακιςεισ των περονιαίων τενόντων θ 

αποκατάςταςθ είναι ςχετικά γρθγορότερθ. 
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