Axel remisser till fall

Shoulder 01

45 ar gammal kvinna som inte har haft besvar med axlarna forut. Vid snabbt ryck fatt svara
smartor. Darefter svart att abducera och flektera aktivt, kommer enbart till 25-30 grader.
Aven svart med utdtrotation. Har gjort férsék med beddvning men pat har inte kunnat
aktivera musklerna pa nagot battre satt efter bedévning. Klinisk misstanke om
rotatorcuffskador

Shoulder 02
Tidigare vasentligen frisk man som puttat en bil och da kant hur det small till i hdger axel.
Ont, svart att abducera och rotera. Klinisk misstanke om rotatorcuff-skada.

Shoulder 03
Falltrauma och axellux. Dalig rorlighet och helt svag i kuffen.

Shoulder 04
Falltrauma. Dalig rorlighet och helt svag i kuffen.

Shoulder 05
Distorsion. Kliniskt misstanke om cuffskada. vark, svaghet.

Shoulder 06

Patienten ramlade for nagra veckor sedan och har sedan dess haft begransat rérelseomfang
och tydligt tecken till paverkan pa rotatorcuffen. Tacksam for MR sa att vi kan planera vidare
behandling beroende pa MR-bild.

Shoulder 07
Smarta och svaghet vid test av supraspinatus efter nagon form av 6verbelastning.
Fragestallning: Supraspinatusskada? Annan rotatorcuffskada?

Shoulder 08

Man med AC-ledsartros. Langvariga besvar och uttalad inskrdankt funktion i sin axel. Planeras
for kirurgi. Tacksam for magnetkameraundersokning av vanster axel for att vardera
rotatorcuffstatus.

Shoulder 09
Axelbesvar sedan nagra ar tillbaka. Kliniskt framfor allt misstanke om subakromiell smarta.
Tacksam MR for kartlaggning.



