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APr of essionnalisme, charges do&

ASports de contacts ou traumatiques ( hand, rugby,
ski e€)

APratigue du sport de plus en phgs

ADistinction en fonction du mode de survenue :
souvent progressif mais parfois traumatique
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\Lésions non spécifiques a partir de la

cinguantaine (surtout supraspinatus )
ATraumatisme banal

\Lésions plus spécifiques sport avec contact
A Trauma avec bras arraché en arriére

Rupture tendon sous scapulaire
Rupt Partielle Profonde  supraspinatus

A Tir bloqué
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A COFEDBESIROEAREURS

x Nappe tendineuse

x 5 tendons : sous-scapulaire, long biceps, sus-épineux, sous-épineux, petit-rond
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Rupture du SOUS-SCAPULAIRE
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Rotation externe coude au corps augmentée
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(sus-épineux)

Test de JOBE
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ATendinopathie, subluxation:
Rien de spécifique

ARupture:
Presencel 0 u n lmouley
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UAppr ®hensi on

U Relocation test

U Test de Gagey
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Appréhension adduction-rotation interne
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Sulcus sign

Tiroir antéro-posterieur
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- Uneelluation posiérienmsure
- Unedisonction pgst SCSC
- Uneaiteinte vaseains henvelsee

Il faut donc toujours examiner
avec attention :

+ Les pouls périphériques
+ La sensibilité du membre supérieur
+ La motricité proximal et périphérique
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—mmmess  Face + 3 rotations(N,RE, RI) + Profi

<D|AGNOST|C RADIO-CLINIQUE EVIDED

Fractures Luxations Disjonctions AC ou SC
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Parcellaires :
V Trochiter
V Trochin

x Téte humérale

Multi-fragmentaire @

V Corps de la clavicule

x Clavicule
VY4 externe

x Omoplate
I 09090
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NON DEPLACEES DEPLACEES

(trochiter 10 mm)

Tt ortho

(immob coude au corps 3 sem)

Ostéosynthese

Rééduc précoce
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FRACTERES CULAVICEULE

M

(sauf ¥4 externe)

U Les plus fréguentes

U Tt orthopédique (anneaux claviculaires), minimum
4 sem

Sauf :

] V Menace cutanée

E ™

V Tres grand déplacement Ostéosynthése

V Pseudarthrose
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10-15% fractures clavicule
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Intra ou extra-articulaire

Déplacées ou non

Déplacement=tt chir Non déplacées : tt ortho, coude au corps
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UFractures articulaires ( risqgue ®VI

U Coracoide qui peut passer inapercue, importance de la lecture RX et du
scanner simple

U Acromion
U Ecaille omoplate

U Fractures stables sauf fractures rares : « Floatting Scapula »(fracture
omoplate+fracture clavicule et/ou disjonction AC)

Tt orthopédique sauf fractures articulaires et/ou

tres deplacées
D 00
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Récidives frequentes
U Age ++

U Lésions osseuses++

Encoche de Malgaigne  Fracture de gléne
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= ENn traction :Les moins recommandées et les plus délétéres
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Manceuvre de Kocher
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Milch Berrehail

}

Manipulation scapulamre

Méthode de Cunningham

Manceuvre de 1’ arc

Manceuvre d’ Holvelius
0
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Réduction sans radiographie ?

: i complication ni
= 1 seul avait des paresthesies X

= 87 % des luxations au SAMU et 3 % au SMA Aucune
erreur diagnostique

= Accroissement délai de prise en charge de 30 +/- 13 min
= Reéduction précoce => plus facile, moins algique, moins de séquelle

= Succes éleve avec une medication faible (97 %) avec une durée de
passage aux urgences amoindri

= L’ absence de protocole clairement établi peut
malheureusement devenir préjudiciable au patient :
= Techniques de réduction inappropriées
= Analgésie importante qui peut en découler (iatrogénie)
= Absence d’ examen clinique complet avant et apres réduction

= Prescriptions de sorties inadaptées altérant le pronostic
fonctionnel ultérieur
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ALésionscapsuloligamentairgfuxation GH)

AAttelle thoracdorachiale 3 semaines
AAMssouplissement de | d®paul e
APuis rééducation proprioceptive 3 semaines

ADélais raccourcis en cas de récidive
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TT CHIRURGICAL

Apres 2 luxations chez le sportif de bon niveau
sollicitanépabéaucooupgbdm

Discussion apres 1 luxation chez le sujet tres jeune, avec Iésions osseuses et
voulant poursuivre la méme pratique sportive
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Tt chirurgical

Butée
coracoidienne

« Bankart » « Arthroscopie »
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Difficulté diagnostique + : perte de la rotation
externe

ABeaucoup plus rares
ARéduction en urgence

Ammobilisation en rotation neutre 4
sem

APeu de luxations récidivantes
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x Arrachement du bras en rotation externe
x Ecchymose face antérieure du bras

X Perte du relief du grand pectoral ( adduction
contrariée)

x Echo et IRM

U Lesion musculaire, partielle : discussion tt méd

U Rupture tendineuse complete : chirurgie
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La clavicule part en arriére
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Stades 1 et 2 Stades 4 et 5

Tt médical consensuel Tt chirurgical

€
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Stade 3 : tt controversée

- GLICK et coll. 1977 Am J Sports Med
35 disjonctions stade lll traitées
orthopédiquement recul de 3 ans

RAWES et DIAS 1996 J Bone Joint Surg
30 patients dont 15 sportifs de contact
Recul a 5 ans puis a 12,5 ans
14 excellents et 15 bons résultats
Pas de dégradations du résultats avec le
temps

Lad

ETUDES PROSPECTIVES

LARSEN et coll 1986 J Bone Joint Surg
Etude prospective randomisée (41 ttt chir contre 43 ttt
orthopédique)

- BANNISTER et coll. 1989 J Bone Joint Surg
Etude prospective randomisée (27 ttt chir contre 33 ttt
orthopédique)
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Le traitement orthopédigue permet

Aune reprise sportive plus précoce,

Aune récupération de la mobilité plus rapide,
Aévite les complications liées a la chirurgie
Adonne des résultats cliniques équivalent ou
supérieurs au recul long (4 ans)

Aucune série ne rapporte une supériorité du traitement chirurgical
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ALésions ligamentaires ( DAC )

Astades I:II:11l le + souvent
AEcharpe 8 45 jours
AAssouplissement sur 3 semaines
AConsolidation & 6 semaines incluant la rééducation
proprioceptive
AStades IV et V : CHIRURGIE
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Il faut traquer les disjonctions
postérieures ++

Trois tableaux : Douleurs sans lésion ligamentaire,
subluxations avec lésions partielles, luxations avec
ruptures ligamentaires




