E 3.2 - Les variations anatomiques du genou
Dr L. BUISSON  
Selon la croissance osseuse, le genou peut présenter des formes différentes que l'on nomme "dysplasie" et qui ont parfois des répercussions sur le fonctionnement et l'usure de cette articulation.

Les troubles frontaux

La forme des condyles fémoraux détermine l'axe d'appui du genou.
Le condyle externe présente parfois un développement moins important que le condyle externe ce qui entraîne une déviation de l'axe de la jambe vers l'extérieur.
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déviation des tibias vers l'extérieur par insuffisance de développement du condyle externe

photo L.Buisson
La forme des tibia détermine l'axe mécanique du genou et l'appui sur la cheville.

A l'inverse le tibia présente plus souvent une déformation vers l'intérieur, en particulier lors d'une acquisition trop précoce de la marche. On parle de tibia varum.
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Déformation du tibia en varus excessif suite à une opération (ostéotomie de varisation)
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Les troubles de rotation saggitaux
La position de la rotule sur le fémur

Selon l'axe sur lequel elle circule , la rotule peut-être totalement stable ou instable.
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Schémas de course rotulienne dans la trochlée du fémur.

L.Buisson
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exemple de bascule externe de la rotule chez un sportif
Photo & schéma L.Buisson

Les déformations de la trochlée du fémur : l'instabilité rotulienne potentielle et objective.

Cette notion developpée par le professeur Henri Dejour (Centre Lyon Sud) et le docteur Gilles Walch (Clinique Mermoz-Lyon) a fait son apparition dans les années 1980. Il ressort de l'étude des radios de profil que les patients présentant une instabilité de rotule ont une forme de trochlée plus plate que la normale.

Une classification a été apportée et enrichie dans les années 2000 par son fils le docteur David Dejour (Clinique de la Sauvegarde – Lyon).
Type A : 
- Signe du croisement




- TDM : Trochlée peu profonde

Type B :

- Croisement et éperon sus trochléen




- TDM : Trochlée plate

Type C

- Double contour




- TDM : Hypoplasie interne

Type D

- idem




- TDM : raccordement des 2 versants




 par une falaise
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Classification des types de trochlée définie par H. Dejour G.Walch ; P.Reynaud et D.Dejour
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Luxation de rotule. On remarque qu'elle est soulevée par un hématome, qu'il existe un arrachement osseux interne du coté de la déchirure musculaire et que la trochlée du fémur en dessous est plate.

Photo L.Buisson
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Bascule externe de la rotule en extension au scanner

Nette aggravation en contraction du quadricpes. (vue du bas)
Photo L.Buisson

Les troubles de rotation axiaux

L'hyper antéversion fémorale et la torsion fémorale déterminent la rotation du fémur par rapport au tibia.
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Ainsi les troubles de rotations fémorale, bascule de la rotule et dysplasie de trochlée induisent une forte instabilité de rotule qui peut avoir des répercussions graves sur la vie des personnes atteintes.
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