RENSEIGNEMENTS PRATIQUES

Hospitalisation :
- ablation ostéophytes : 1 a 2 jours
- pstéotomie, prothése et arthrodése : 3 & 4 jours

Chaussage post-operatoire :
- ablation ostéophytes : chaussura large
- ostéotomie et prothasea : Type | de Barouk 1 mois
- arthrodése : Type | de Barouk 6 & B semaines
- arnhrodése avec grefion : Type | 2 mois

Autorééducation : 2 mois au moins si ostéotomie ou prothése
maobilisation des orteils en flexion plantaire
I'arthrodése ne doit pas étre mobilisée

Pansement par infirmiére a domicile 5| anthrodése
Fils resorbable a 3 semaines

Conduite automobile :
- ostéotomie : 1 mois
- arthrodése : 2 mois

Arrét de travail
= pstéotomie ;1 mois ¥ A 2 mois %
- arthrodése : 2 3 3 mais

Sport : 3 4 6 mois

Consultations :

15 jours : pansement sl ostéotlomie ou prothése

1 mois : 5i ostéotomie ou prothése : contrdle radio
ablation des broches si nécessaire

45 jours : si arthrodése ; contrile radio
2 miois Yz dans tous les cas ; contréle radio

1 an : controle radio — bilan : géna par la matarial
et retouche si necessaire

'est une arthrose du gros orteil , limitant surtout I'extension
dorsale de l'orteil du fait de saillies osseuses dorsales qui se
developpent. Elle provoque souvent une douleur a la mobilisation de
I'articulation lors de la marche ou de la course,

Traitemant méadical : une infiliration a un effat le plus souvent temporaire
et la chirurgie est le plus souvent nécessaire. Une chaussure avec un
avant rigide et Incurvé vers ke haut donne un effet bascule soulageant la
daeroulament du pas.

Traitemeant chinrgical :

1- |les ostéophytes dorsaux ( bosses) sont douloureux : ablation simple
mals attention a la récidive ou a une majoration de la doulaur si
I'articulation usée bouge davantage.

2- l'arthrose est débutanta | doulaur a la mobilisation sans
ostéophytes) : une simple ostéotomie de décompression par
raccourcissement de la 1é&re phalange ou du 1% métatarsien permet de
soulager les douleurs pour quelques anneas

3 - si l'articulation est douloursuse et trés abimee, il faut avoir recours

a I'arthrodése meétatarso-phalangienne ( blocage) Attention qui dit
blocage de cette articulation, ne dit pas blocage du pied; de toute fagon,
votre articulation était prasque blogquée dans une position non
fonctionnella at en plus doulourause. Apres Iarthrodese, alle sara
bloquée an bonne position et indolore: c'est alors que l'articulation
restante du gros orteil et la cheville prendront le relals pour vous
permettre de marcher dans de bonnes conditions y compris randonnges,
jogging, tennis ,... Le seul probléme est la lenteur de consolidation qui
necessite de marcher avec une chaussure de décharge de I"avant -plad
pandant & a B semaines.

Dans certains cas , on paut proposer une prothése matatarso-
phalanglenne , mais il faut savelr quea les prothéses classiques ont une
longevite autour da 5 ans at qu'il y a 30% d 'achac. Aussi, nous na
proposons généralemant que la prothése bouton qui donne les
mellleurs résultats sans bloguer Farticulation
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Ces différentes technigues donnent parfois des complications que
vous devez connaitre avant intervention :
- problémes de cicatnsation { mauvaise circulation sanguine ,
pansement serré ,...)
- infections {diabéte , plaie avant I'opération , ongle
incarnéa,...)
probléme de consolidation
- fracture { de fatigue ou suite a un choc)
- raideur aprés osteolomie de décompression
- douleur persistante { mauvals appui , probléme circulatoire |
algodystrophie, ...}

Ces complications ont le plus souvent des traitements
spécifigues que nous vous proposerons et il faut savoir gque
parfois elles allongent la durée d'arrét de travail prévu.

Leur prévention est essentielle ; ¢’est pourquei il est important
que vous nous signalez tous les facteurs de risque que vous
avez avant l'intervention : tabac , probléme circulatoire, artérite |
infection antérieurs , probléme da peau ,diabate |, corticoides ....

Il faut savoir qu'aprés une arthrodése , on ne paut plus mettre
des talons plus hauls que 4 cms.



