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En 13-årig pige kom på skadestuen med stærke smerter i højre hofte og lår. Hun var faldet, havde slået højre
hofte og kunne ikke støtte på benet. Der havde været smerter i højre lår i de foregående fire måneder. Røntgen af
bækkenet anterior-posteriort og sideoptagelse viste en ustabil hofteepifysiolyse (SCFE) på højre side (A + B). På
en børneortopædisk afdeling blev der foretaget åben reposition ved hjælp af hoftedislokationsteknik [1-3]. Ved
denne højtspecialiserede operation monitoreredes blodforsyningen af caput femoris ved intraossøs trykmåling.
Ved postoperativ knogle-SPECT/CT bekræftedes vitaliteten (C). Vægtbelastning og genoptræning påbegyndtes
efter seks uger (D).

SCFE er en sjælden sygdom, som primært rammer 9-15-årige. Da mange børn får smerter fra knæ og lår, kan
diagnosen være vanskelig at stille [4]. Klinisk vil der ofte være halten, nedsat indadrotation i hofteleddet og evt.
benlængdeforskel. Asymmetri ved undersøgelse af underekstremiteterne bør altid føre til yderligere udredning
[5]. Ved mistanke om SCFE må barnet ikke vægtbelaste på benet, før billeddiagnostisk udredning med
røntgenoptagelse af bækkenet i to projektioner er foretaget (ideelt anterior-posteriort og Lauensteins
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projektion).
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