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ANATOMIE
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* Lanatomie Normale et Pathologique






CAS CLINIQUE: INTERET DU 3D D’EMBLEE
EN PREMIERE INTENTION

LISFRANC TALUS



RX 3D= cone beam




QUEVOIT ON AUX URGENCES ?
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NEURO-VASCULAIRE




LA LUXATION FIBULAIRE

Dgn diff entorse grave de cheville

Recherche systématique si douleur rétro malléolaire externe

Typique: 'entorse de la chaussure de ski (I'entorse pied bloqué)

Test: luxation contrariée des tendons fibulaires

Avis chirurgical systématique



TENDON DACHILLE

Diagnostic clinique, les ruptures partielles n’existent pas (sauf |ésion par objet coupant)
Imagerie complémentaire non nécessaire.



LUXATIONS

Réduction EN URGENCE avant
la radio.

Protéger la PEAU |



FRACTURES

Fracture de cheville:
REDUCTION +++
PROTEGER LA PEAU
Immobiliser ... attendre



FRACTURE DE MAISONNEUVE




FRACTURES l

Fractures du talus passent souvent inapergues
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ENTORSES

Hématome = grave
Diagnostic difficile en aigu des entorses du médio pied: privilégier immobilisation premiere avec conservation appui
selon douleur
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LA LUXATION DE LISFRANC: LA CLE DEVOUTE




LA LUXATION DE LISFRANC

G
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Luxation
Lisfranc

* Tous ces cas méritent une imagerie en coupe ... et un avis chir.
* Toujours la suspecter devant une entorse de Lisfranc

... et encore plus si fracture | ou 2 bases ou col



LES LESIONS DU CHOPART

* Anatomie Normale

Ceci n’est pas une luxation



LES LESIONS
DU CHOPART

ANATOMIE PATHOLOGIQUE



LESIONS
FAUSSEMENT
RASSURANTES




20% DES TRAUMAS EN INVERSION
SEULES 50% SONT VUES SUR LES RADIOGRAPHIES




LES LESIONS SUBTILES
CHOPARD SUBTILE




LES LESIONS SUBTILES
LISFRANC SUBTILE Subluxation
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LES LESIONS SUBTILES
SOUS TALIENNE SUBTILE




LA LESION OSTEOCHONDRALE DU DOME TALIEN

(LO DA) * Possiblement associée a I'entorse de cheville

* Intéret du Conebeam immediat




CONSEQUENCES FONCTIONNELLES: CHOPART




CONSEQUENCES FONCTIONNELLES: LISFRANC




LES 6 POINTS CAPITAUX




CONEBEAM AUX URGENCES PAR
LES RADIOLOGUES

2 périodes

* |-RX + MDCT (n=165)

* 2-CBCT ou MDCT (n=139+85)
Dose -50 %

Turnover -25 %
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RX 3D

EVERETT ROGERS: « DIFFUSION OF INNOVATIONS » 2002

Goeffrey A.Moore



CONCLUSIONS : POINTS CLES

Ligt Talo Nav dorsal

Ligament Birfurque

Ligament Lisfranc

Dome talien

Syndesmose
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CENTRES CONE BEAM: CARTE DE FRANCE +++
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QU’EN PENSEZ VOUS ?2?




