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ébut de lannée 2006 a été
ué par la rénovation complete
salle opératoire dédiée a la
rgie orthopédique et trauma-
ique.

ravaux importants nous don-
l'occasion de mettre en lumie-
service phare de I'Etablisse-

is sa création en 978, ce ser-
s'est différencié de la chirurgie
générale, d'abord en ce qui
ernait l'activité programmée
on ouverture puis, a partir de
, lorsque 'effectif chirurgical a
ermettre la réunion de trois
iens, spécialisation également
I'accueil des urgences.

ainsi, jusqu'aux événements
ts qui nous ont conduit a in-
mpre notre activité pour des
s de mise en conformité avec
ecommandations concernant
> spécialité, que nous avons pu
sillir de facon ininterrompue, a
s l'activité programmée, c'est-
l'orthopédie, et I'activité d'ur-
e c'est-a-dire la traumatologie.

donc depuis plus de vingt cing
ue l'orthopédie-traumatologie
ionne a I'Hopital de DOLE ;
> activité s'est, bien évidem-
, modifiée pour suivre les pro-
de la technologie ; c'est ainsi
a chirurgie sous endoscopie a
calisée dans notre service des
nées 80 sur le genou, puis cet-
irurgie non invasive a pu étre
ée a dautres articulations et,

dans le service, nous l'avons mise
en ceuvre concernant la chirurgie
d'épaule des les années 90.

Par la différenciation de la spécialisa-
tion de chacun des trois praticiens,
nous pouvons couvrir I'ensemble
de la chirurgie et traumatologie,
a savoir, le membre supérieur, le
membre inférieur de ladulte et,
pour l'un d'entre nous, la chirurgie
plutdt orientée vers la pédiatrie.
Nous avons abondonné assez rapi-
dement la chirurgie de la colonne
car trop spécifique et couverte par
des centres spécialisés trés proches
du centre hospitalier.

Linterruption de notre activité pen-
dant pres de six mois a été totale
en ce qui concerne la chirurgie pro-
grammée, mais apres accord avec
le Comité de lutte contre l'infection
nosocomiale au niveau régional, il a
paru possible de reprendre l'activité
chirurgicale osseuse d'urgence, dans
la mesure ou, dans ce cas particulier,
une prise en charge rapide, méme
dans des conditions imparfaites,
rendait plus de service aux patients
qu'un transfert dans un centre plus
éloigné.

Depuis janvier, nous avons donc
pu reprendre notre activité globa-
le dans des conditions maximales
d'asepsie, en comptant ainsi nous
assurer la confiance a la fois des
patients et de leurs médecins trai-
tants.

QU’ils sachent que cette confiance
peut étre étayée par notre expé-
rience reposant sur plus de vingt

ORTHOPEDIE-TRAUMATOLOGIE

Une activité confortée
par une nouvelle salle opératoire

ans d’activité. C’est ainsi que nous
avons pu réaliser pendant cette pé-
riode : plus de 2000 implantations
de prothése totale de hanche, plus
de 2000 interventions sur le ge-
nou dont 1500 pour Iésion ménis-
cale, 560 prothéses totales de ge-
nou pour arthrose et 540 plasties
ligamentaires pour les lésions du
ligament croisé antérieur.

Notre expérience s’étend égale-
ment au niveau de l'articulation du
pied avec réalisation de 460 inter-
ventions pour chirurgie d’hallux
valgus mais également au niveau
du membre supérieur avec la réa-
lisation de plus de 230 interven-
tions concernant la chirurgie des
tendons de la coiffe des rotateurs.

Espérons que la ré-ouverture de
la salle d'orthopédie-traumatologie,
avec les conditions optimales qu'elle
autorise, puisse nous permettre de
répondre a nouveau a la demande
des patients et de leurs médecins
traitants.
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