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Luxations sterno-claviculaire

Rares. Traumatisme violent, indirect ++.

Classification
¢ Luxations antérieures

¢ Luxations postérieures des SUSpiCiOﬂ
- N
Imagerie = Scanner thoracique avec injection

Vérifier I'absence...

% ... delésions associées (> 50%)
+ Luxation acromio-claviculaire
=>» Luxation bipolaire de la clavicule
¢ Fracture de la clavicule
¢ Fracture de la 1¢ céte

% ... de complications = Luxations postérieures
+ Lésions vasculo-nerveuses : face et MS homolatéral
¢ Lésions viscérales : compression trachéale, cesophagienne, pleuro-parenchymateuse...

Prise en charge

h e PEC réanimatoire

Complications . : )
vis?:érales —P-—V e Avis chir. thoracique

Y, e Avis chir. ortho.

[ Luxations postérieures

~

Non compliquées Avis sans délai
/

¢ Immobilisation par coude au corps
(Durée prévisible : 3 a4 6 sem.)

T¥CPU a J8 sans radiographie

¢ ATi : 4 semaines (jusqu’a 3 mois si
forme grave)

Luxations antérieures |__}J  Traitement
Entorses orthopédique

Information du patient
latrogénie du traitement chirurgical
Douleurs importantes pendant 2 a 3 mois
Rééducation a débuter aprées I'immobilisation
Séquelles possibles : instabilité source de douleurs chroniques +/- géne fonctionnelle ;
déformation inesthétique
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dès suspicion






