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Introduction i D’ARTHROSCOPIE

e Coxa saltans 5 a 10% de |la population générale mais majorité asymptomaitque

* Deux types :

* Ressaut interne : passage du tendon psoas sur éminence iliopectinée ou
enroulement progressif des fibres blanches tendon sur elles-mémes se
réduisant brutalement au contacte de la branche pubienne.

* Ressaut externe : passage de la banadelette iliotibiale sur le grand trochanter

* Ressaut de hanche ou coxa saltans :
* Audible, Palpable lors de flexion extension ou rotation de hanche
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Dia gno stiC My D’ARTHROSCOPIE

* Claguement audible et palpable au pli de I'aine

e Seulement a I'examen actif:
* Manceuvre pédalage
* Passage du FABER vers extension rotation interne

* I[magerie :
* Echographie dynamique : confirme le diagnostic
» Radiographie : diagnostics différentielles
* |IRM : signes inflammatoires associée, communication avec articulation CF

dans 20% des cas
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Tra |te me nt i D’ARTHROSCOPIE

e Seul un ressaut douloureux justifie une PEC invasive

* Le plus souvent asymptomatique : 5 a 10% de la population générale

Traitement médical :

* Rééducation : étirement pour allonger les fibres et renforcement
e AINS

* Injection de corticoides

* Indication chirurgicale rare cas de douleur résistante a 6 mois de traitement
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Tra | te men t { D’ARTHROSCOPIE

Endoscopique ou arthroscopique :
* Diminution de la morbidité et des complications

* Technique : section complete du tendon iliopsoas

Section possible a 3 niveau :
* Arthroscopie central
* Arthroscopie périphérique
* Endoscopie (petit trochanter)

Perte immédiate de force en flexion, récupération compléete dans les 6 mois
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G é N é 'a | Ité S D’ARTHROSCOPIE

* Prédisposition anatomiques
ou

* Secondaire : modification offset apres PTH, traumatisme
direct, fibrose post-chir...

* Légere prédominance chez les femmes

* Typiguement : sportif mouvements extrémes

e Danseurs ballet compétition : 90% ont signalé des ressaut
externe et 80% ont une atteinte bilatérale
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Dia gno stiC My D’ARTHROSCOPIE

* Symptomatologie progressive, parfois sur plusieurs années

En actif : le patient arrive a reproduire le ressaut, évoque une sensation de
subluxation de hanche

Ressaut en rotation et/ou flexion active, mais n’est pas reproductible pendant la
rotation passive

Eliminer les autres ressauts

Test d’Ober : test la rétraction de la bandelette iliotibale
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Prise en charge AT

@ Traitement Rééducatif :

* Repos,

* Glacage,

e Rééducation : étirement bandelette iliotibiale, tenseur fascia lata et fessiers
* +/- ondes de chocs et massage profond transverses

@ Traitements médicaux : Pas d’'amélioration avec rééducaiton

* AINS
* Infiltrations corticoides : sous échographie dans |la bourse trochantérienne
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Pri Se en C h a rge My D’ARTHROSCOPIE

@ Indication chirurgicales : apres échec traitement rééducatif, médical et infiltratif
bien conduit.

* Principe : réduction de la tension bandelette iliotibiale
* Deux grandes approches :

e Outside-in : sous cutanée

* Inside-out : péri trochantérienne

https://www.youtube.com/watch?v=RITyPj2Jpxc
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* L'appui et la récupération
des amplitudes immédiat

* Difficulté : quantité de
bandelette a 6ter

L'ARTHROSCOPIE DE LA HANCHE : Société Francophone d'Arthroscopie, Olivier May

ISBN : 978-2-294-76663-3 UNIVERSITE
CAEN

NORMANDIE

ORTHOPEDIE
CHUCaen







FRANCOPHONE

| NS | d e-out i a, | D’ARTHROSCOPIE

* Endoscopie entre bandelette iliotibiale et tendons abducteurs
* Position identique outside-in excepté membre en ABD
* Bursectomie + section du tiers postérieur de la bandelette iliotibiale

* Plus exigeant : difficulté a entrer dans l'espace péri-trochantérien
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CO ale | US | on 3:‘ D’ARTHROSCOPIE

Le ressaut externe est soulagé chez la majorité des patients par un changement
d'activité, du repos, de la glace et des étirements.

Traitement chirurgical : diminuer la tension de la bandelette iliotibiale en
I'allongeant quelque soit la technique endoscopique
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