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Introduction

ARTHROSE

IMPACT socio-économique+++

29 Lésions Scapholunaire (SL)

2 Lésions Lunotriquétrale (LT)
9 Lésions SL et LT



Introduction

IMPACT socio-économique+++

44% d’instabilités dans les 2 ans

Ya lésions SL
Ya lésion LT



Quoi de neuf en 20237

OlY|3

= traumatismeS / lésionS

/‘

scaphoide & ligament scapholunaire
penser a ce que |I'on connait moins bien...
« ca doit étre une entorse » ?

= quels liens avec notre pratique quotidienne?
06



Des rappels bien sur...



Les plus connus = interosseux SL et L




Les plus connus = interosseux SL et LT



Ligaments extrinseques et intrinseques

ANTERIEUR POSTERIEUR



Un petit « nouveau » = DCSS




Un ancien « houveau »?



Dorsal Scapho Triquetral ligament (dST)

Images de Lauren Wessel



TFCC

Herzberg, Burnier et Nakamura 2021



Biomecanique: etudes de section ligamentaire

Werner, 1996 - Short 2002



DIC
Ligament STT
DRC

Ligament radiolunaire long

Alfonso J. Pérez, JBJS, 2019



Quels ligaments « comptent »?




Diagnostic? Arthro TDM

RISQUE= faux négatifs — fibrose cicatricielle



Diagnostic? TDM 4D



Diagnostic? EOS



Diagnostic? EOS



Diagnostic? EOS



Diagnostic? EOS



Diagnostic? Arthroscopie du poignet



Conclusion: ce qui ne change pas

@ « le doute profite au patient »

?n éliminer fracture (scinti / TDM / IRM)

\2:/ consultation chirurgien de la main ? examen injecté?

|_-m arthroscopie du poignet : diagnostic et thérapeutique
& PARTIELLE /TOTALE — CICATRISATION POSSIBLE? = REPARABILITE

@ traiter les lésions le plus tot possible



Conclusion: ce gui change @

4 ° . ’ . /’
Q@ anatomie et biomécanique « évolue »

ligaments INTEROSSEUX...MAIS PAS QUE!

Hﬂﬁh finesse et personnalisation
b



Modeles en eléments finis

Marques et al 2022 Durand, 2020



Conclusion: ce gui change @

G
@ anatomie et biomécanique « evolue »
ligaments INTEROSSEUX MAIS PAS QUE!

finesse et personnalisation

8
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A I'échelle du patient |



Mercl pour votre attention



