Traumatologie du sport chez le sportif de
haut niveau et le sportif de loisirs .
guelles attitudes , quels traitements ?

Exemple de linstabilité Gleno Humérale anteérieure

A :
Nmaig Dr MOUSSADVJY, Clinique Paris Lilas
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Instabilité gléeno humérale antérieure.

)

1er épisode = “le méme pour tous’

Imagerie Avant / Apres
Complications

Reduction

Immobilisation 3 semaines

Vus a 3 - 6 sem:

Rééducation, reprise sportive en fonction de la
récupéeration avec le king, > 4-6 mois pour les
activités sportives a risque (sollicitant I’épaule,
arme, lancer, contact..)

Revu si: instabilité / douleurs / forte
appréhension: Réévaluation avec une imagerie
en coupes (ATDM)




Ay

Instabilité gléno humérale antérieure

Sportif Lambda
Kinésithérapie ambulatoire

Rdv de consultation avec
med traitant, med sport ou
orthopédiste

Gestion du travail. Reprise
du sport ? Si oui quel sport,
quand ?

i)
sante
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Sportif Compétiteur

Kinésithérapie ambulatoire (ou

centre)

Rdv orthopédiste rapide,
iImagerie en coupes

explication de texte du bilan
Iésionnel a 'imagerie

“Vous m’opérez quand? J’ai
tournoi dans 7 semaines”
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Décision thérapeutique
Epaule instable = 2e épisode
Bilan Iésionnel (Os PM)

Profil du patient (&ge a
I'intervention, age a la
premiere luxation, membre
dominant, Hyperlaxite, type
de sport, niveau de pratique,
souhait de pratique..)

EBM

“Umavivay

CLINIQUE SCORE |S|S (Boi/eau)

PARIS LILAS

Score ISIS

Age a 'intervention <20 2

=20 0

Niveau sportif Compétition 2

Loisirs ou rien 0

Sport pré-opératoire Contact ou armé forcé 1

autres 0

Hyper laxité épaule*® Oui 1

non 0

Encoche sur radio de face** Visible en rotation latérale 2

Invisible en rotation latérale 0

Perte de contour radiologique de 1’os Oui 2

sous-chondral du segment C non 0
Total calculé

* Laxité si :
s Rel = 85°
e Test de Gagey positif :
# > 95° : positif si unilatéral
# positif si douleur et/ou défense, et/ou sensation d’iminence d’instabilité

** impose d’avoir systématiquement une radio de face 3 rotations (neutre, interne et

externe maxi)

OK stabilisation endoscopique
si score < 4/10 points (moins de 10% de récidives)
sinon butée



Score ISIS <3 ISIS Score > 3
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Instabilité gléno humérale antérieure

Sportif Loisirs
ISIS0a 10
Temps plus ou moins long
Appréhension

Stabilisation chirurgicale “a la
carte”

Apas
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Sportif Compeétiteur
ISIS2a10
Temps court
Pressions

Stabilisation chirurgicale “a la
carte”



MERCI

Aﬂmaqui
sante
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