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Fallbeschreibung

38-jähriger Mann. Seit Wochen hat er Rückenschmerzen und seit zwei Tagen ein unangenehmes
Ziehen bis in das rechte Knie.

Am heutigen Morgen wacht er auf und kann sein rechtes Bein nicht mehr gut bewegen. Er muss mit
den Händen seinen Oberschenkel  anheben, um ins Auto steigen zu können. Schmerzen hat er
eigentlich keine mehr.
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Bildgebung

Bildgebung - MRT

Image00001
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Fragen zum Fall

Welche Aussage zur MRT-Aufnahme ist richtig?1.

Es handelt sich um einen nach kranial sequestrierten Bandscheibenvorfall LW4/5.A.

Es handelt sich um einen nach kaudal sequestrierten Bandscheibenvorfall LW3/4.B.

Es handelt sich um einen extraforaminalen Bandscheibenvorfall LW3/4 rechts.C.

Es handelt sich um einen intraspinalen Tumor in Höhe LW3/4.D.

Alle Aussagen sind falsch.E.

Ein rechts mediolateraler Bandscheibenvorfall LW3/4 betrifft zumeist welche Nervenwurzel?2.

L2A.

L3B.

L4C.

L5D.

S1E.

Bei einer L4-Nervenwurzelläsion sind welche neurologischen Ausfälle zu erwarten?3.

Hypästhesie an der dorsalen Seite des Ober- und des Unterschenkels; FußsenkerpareseA.

Hypästhesie an der dorsolateralen Seite des Oberschenkels und der lateralen Seite desB.
Unterschenkels sowie am Fußspann; Fußheberparese

Hypästhesie an der ventralen Seite des Oberschenkels und der medialen Seite desC.
Unterschenkels; Quadrizeps-Parese

Hypästhesie an der ventralen Seite des Oberschenkels; Iliopsoas-PareseD.

Hypästhesie in der Genitalregion; HarninkontinenzE.



https://www.vivocase.com/09-degenerative-ws-erkrankungen-01

Rückenschmerzen und kraftloses Bein

Dieses Dokument wurde von vivocase.com heruntergeladen 21.11.2024 13:28 4 / 6

Welcher klinische Befund stellt bei Vorliegen eines Bandscheibenvorfalls eine4.
Operationsindikation dar?

Therapierefraktäre SchmerzenA.

Parese (Kraftgrad 3/5 oder weniger)B.

Zunehmendes neurologisches DefizitC.

Blasen-Mastdarm-Störung und ReithosenanästhesieD.

Alle Antworten sind richtig.E.
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Diagnose des Falls

Bandscheibenvorfall LW3/4 rechts mit L3- und L4-Radikulopathie rechts

nach kaudal sequestriert

Hypästhesie an der ventralen Seite des Oberschenkels rechts, der medialen Seite des
Unterschenkels rechts

Quadrizeps-Parese rechts

Iliopsoas-Parese rechts

Diagnose - ICD10

Chapter ICD-10 Diagnose In picture Kommentar
XIII. Krankheiten des Muskel-Skelett-
Systems und des Bindegewebes M51.2 BSV [Bandscheibenvorfall] TBD TBD

XIII. Krankheiten des Muskel-Skelett-
Systems und des Bindegewebes M54.19 Radikulopathie TBD TBD
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Richtige Antworten
1. (B), 2. (C), 3. (C), 4. (E),

Fragen zum Fall mit Kommentaren

Diese Ausfälle sprechen für eine Radikulopathie von S1.A.

Diese Ausfälle sprechen für eine Radikulopathie von L5.B.

Diese Ausfälle sprechen für eine Radikulopathie von L4.C.

Diese Ausfälle sprechen für eine Radikulopathie von L3.D.

Diese Ausfälle können bei einer Radikulopathie von S2-S4 oder aber auch bei LäsionenE.
im Bereich des Conus cauda auftreten!

Dies ist eine Indikation für eine Notfalloperation!D.


