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Base de données de 4189 implants 
 

2844 implants analysés avec un recul ≥ 24 mois 



DOULEURS INEXPLIQUÉES 

DOULEURS EXPLIQUÉES 

Interrogatoire 

Examen clinique 

Bilan paraclinique (bio, Rx, TDM, scinti…) 



ÊTRE PATIENT +++ 
 

> 1 AN  POST-CHIRURGIE 



DOULEURS INEXPLIQUÉES 

1. Mauvais positionnement des implants (rotation +++ fémur / tibia) 

2. Implants trop encombrants 

 

3. Descellement mécanique / ostéolyse péri-prothétique 

4. Instabilité fémoro-tibiale / laxité en flexion +++ 

 

5. Conflit fémoro-patellaire 

6. Nécrose patellaire 

 

7. Conflit osseux / ossifications 

8. Tendinite (tendon patellaire +++) 

9. Allergie aux métaux 

10. Algodystrophie 

INFECTION +++ 



MAUVAIS POSITIONNEMENT DES IMPLANTS 

Trouble de rotation +++ (fémur / tibia) 

TDM bilatéral comparatif 
 

RECONSTRUCTION 3D +++ 

Excès de rotation tibiale interne 



IMPLANTS TROP ENCOMBRANTS 

Médio-latéral 



IMPLANTS TROP ENCOMBRANTS 

Antéro-postérieur 
36mm 

27mm 

Excès d’offset 
postérieur 



DESCELLEMENT MÉCANIQUE 

PTG à 20 ans 
 

Usure PE + 
ostéolyse 

Intérêt du TDM pour diag précoce 

+/- 

scintigraphie 



LAXITÉ FÉMORO-TIBIALE   (EN FLEXION +++) 

Intérêt d’un examen clinique minutieux  

+ 

Rx stress en flexion +++ 



CONFLIT FÉMORO-PATELLAIRE 

Mauvais 
positionnement 

Sous-dimensionnement 

Intérêt de la  

scintigraphie +++ 



NÉCROSE PATELLAIRE 

Intérêt de la scintigraphie +++ 

Douleurs antérieures 

diffuses 

+++ 



OSSIFICATIONS 

Examen clinique +++ 

+/- scintigraphie 



TENDINITE DU TENDON ROTULIEN 

Intérêt du TDM +++ 

Tendon 
hypertrophié 

SURDIMENSIONNEMENT DES IMPLANTS +++ 



ALLERGIE AUX MÉTAUX 

Intérêt d’un interrogatoire minutieux  

+ 

Bilan allergologique 

NICKEL +++ 



ALGODYSTROPHIE 

 

• Douleurs diffuses +++ 

 

• Douleurs à la palpation des masses musculaires 

 

• +/- raideur 

 

• Intérêt de la scintigraphie +++ / TDM 



DOULEURS INEXPLIQUÉES 

DOULEURS EXPLIQUÉES 

1. Interrogatoire + Examen clinique (flexion+++) 

2. NFS + VS + CRP 

3. TDM 

4. +/- scintigraphie +/- Rx stress (flexion) 

ELIMINER 
L’INFECTION +++ 



MERCI 


