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= Acide Hyaluronigue = Tendon
= PRP = Muscle
= Agents sclérosants ? = Bourse séreuse




Corticoides
Prieirrs rlr*JCJ/r cINIEIGES

R — R — Activité : Demi-vie
Activité anti- s Equivalence . .
, ) minéralo- biologique
inflammatoire o de doses
corticoide (heures)
Hydrocortisone 1 1 20 mg 8-12
Cortisone 0.8 0.8 25 mg — —
Prednisolone 4 0.8 5 mg 12-36
(hydrocortancyl)
Méthylprednisolone 5 O) 4 mg 12-36 i
. . 12-36 -
. , s
Béetaméthasone 25 0 0.75 mg 36-54
(Diprostene)
Dexaméthasone 25 0 0.75 mg 36-54

Cortivazol (Altim) 60 0 0.3 mg > 60
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Immunosuppression
= Arthrite septique (<0,001-0,072)
= Infection péri-articulaire (bursite) —
= Rupture tendineuse
= Atrophie cutanée
Dépigmentation
Elush facial

Hypf- sensify JJJmmJJe off
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Relatives

ADSOIUES o

—_‘:’."—-—-""_ .
= Arthrite septiqgue

= |nfection loco-régionale
= Etat fébrile

= Fracture

= Prothese

‘Achi
‘allergie

nopathie patellaire et

Troubles de la coagulation
Traltement anti-coagulant

Diabete non controle -
Osteoporose

Efficacite minime .
d’injections antérieures
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blocage

= Bursite sous-acromiale

= Tendinopathie de coiffe rebelle - —
ou hyperalgigue

= Capsulites (épaule cheville)
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__= précautions = Indication
rigoureusement
portée

-

= Recherche de

- C iIndication
= Aseptie




= Aseptie
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Repérage clinique et en imagerie du point

~douloureux au niveau de linterligne
articulaire, genou semi flechi

= Asepsie +++
= |njection a I'aide d’'une aiguille sterile de 0,8
mde diametre, en zone juxta-meniscale,. =
%@M@é@imm du retrait
e I"aiguille) sous controle echographigue
= Compression locale et mise au repos
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~ = Corticoster

"~ cortivazol et
prednisolone

= Effet antalgique, anti-

Inflammatoire
= Effet fibrosant +++
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Les infiltrations peuvent-elles eviter ou
goolssear lgirarermarnt enirtre)ics
B Mol avp 2 rare D =
Vi.Bouvard st A Jursi 2007

80,00%

m &
60,00% 25,80% 20.80% étude

40,00%
20,00% @ etude prospective

rétrospective

0,00%

répondeurs non répondeurs arthroscopie

= Recours a la chirurgie a J60/90 est respectivement de 20,8
Onetide 11,1 %

S ERRecours a lanthrescopie repertoriestaperdus devue (6O s
. patients sur214) Surles 2 etliides: 6 7% des patients
Sseufirant de douleurs meniscales ne necessitent pas de

traitement chirurgical.

= Dans I'étude retrospective, les « repondeurs » sont pres de
60% a J90, ils demeurent 41% sur le suivi tardif (= 6 mois).
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= N=84 age moyen 39 ans

= Acromio-claviculaire 68,4%

= Coude 53%

= Trapézo-métacarpienne 91,6%
= Poignet 44%

= Sous-talienne 41,6%

e 60,7%

— P‘tltes artICmatIOTTS—— o Avant I\ arthrose =

N= 271 age<50 ans 75%
Kellgren O

Genou 46,2% —
Hanche 44,8%

Cheville 57,1%
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Precautlons —
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= Acide hyaluronigue
ISSU du genie
genetigue

= Respect des contre-

indications

o Evaluatlon a 2 mois
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jeune

= Echec de I'acide
hyaluronigue

= Tendinopathie
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— ooeuleur: SCalE
= De meilleur pronostic chez.
~ |e'sujet jeune et en
I"absence de blocages du
genou

= Prise en charge associee
des lesions cartilagineuses

o Place dans I’arsenal

= Etudes comparatives vs
arthroscopie



