Christian Dumontier

Institut de la Main & hdpital saint Antoine, Paris

(avec "aide iconographique de D. Le Viet,
—. Roulot et P. Desmoineaux)
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mportant

- Les compressions neneuses des petits neris cutanés
sont [esucou meins freguentes oue les lesions
lrogienes lors e la chinurglie eu coulie

—

- La synnplonnetiollogfis Qes conpressions essiocie:
couleur & la pression, cloulieur neeiant cens le tenlioine

VOIS coresiponient st congEtent.




oression du musculo-cutané
antébrachial ce I'avant-bras)
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Musculo-cutané
| de |'avant-bras)

- Dioulieurs linnitant I*exension en proinetion

(-

- Souvent ges loueurs o tennis




Traitement médical

sion du traurnatisrne (tennis -++)
v Atielle lirnitant |'exiension cdu coucle (207 a 407)













- Acirooeresiinesies o ellion oes QoS el
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- [Fliexdon contine resistience olu couels
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La branche motrice postér
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v [~ Flloreuses en event e articulation humerno-raoiEle




Fatnologie du rnouvernanit 7







Facteurs de risque % Cas % Témoins OR IC 95%

Odd Ratio Intervalle de Confiance

Force > 10 Newtons 43 10 9,0 1,4 — 56,9

Travail statique de la 48 24 1,2 - 29,9
main

Extension compléte du

Prosupination forcee

.

/OSrSONICITETON OroisssSIonnals

1S AONNsSSs aratornicluss







EXAMEN CLINIQUE
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- Perente evee le synaronie el tuninel reciel
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- Crevete o lanere recunents regiels

-
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- Bord distal du supinator

- Constrictions étagées doubles ou multiples
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Lilberetion ce synestiose regio-cubitale superisune




- Neurolyse périneurale
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ARCADE DE
STRUTHERS
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LARCADE D STRUTHERS




cN ARRIERE DE LEPITROCHLEE

OSUL [AOMQQIUEL UINE NSUrQETNIE




=N ARRIERE DE LEPITROCHLEE







cN ARRIERE DE LEPITROCHLEE
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LE TUNNEL CUBITAL







rACE PROFONDE DU FCU




LES BRANCHES NERVEUSES




- Dioudeurs, parestihesies uineins en ilexdon, recrnuciesosnes

J.Hand Surg 1994)
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Mac Gowan 11

Mac Gowan 111
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Traitement chirurgical

LJ
- L slie exect Qe le compression n'est [peEs tauours conny

L

- [mplirochissctomie/goirachisoplestis
- Tirensipesition (Sous~-cultanes, intre-nusculEine, Sous-
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Résultats




- Hérnatorne, florose




L' épitrochléoplastie

ornolications de
tornie



















Jransposition

- Bl geln reletll ele longueur neneuss ipour lutter contire les
phéenomenes e irsction/compression
Pirololieimes: Dissisciiion edensive evee cievesculsrisation,
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Transposition sous-musculaire
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- Siectiion en Z des muscles épitrechliesns
















Traitement endoscopique

L_§
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Le nelrt ulnalre au couoe

- Toutes les iechinioues clinneint oles resulieins
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