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INTRODUCTION

| a lombosciatalgie aigue douloureuse sur hernie discale touche rarement les adolescents [1]. Néanmoins, elle peut vite devenir tres invalidante
2]. Différents traitements existent pour traiter la hernie discale lombaire (HDL) mais seule la chirurgie se démarque avec de bons résultats. Les
oénefices de la thérapie par traction, traitement largement utilisé dans les douleurs radiculaires, sont encore tres controversés du a la variabilité
des méthodes et a I’'hétérogénéité des cohortes étudiées [3]. Dans ce contexte, |'objectif de ce cas clinique est de témoigner de l'intérét d’un
traitement par le dispositif DPA Med® chez I'adolescent atteint d’'une lombosciatique symptomatique d’'une HDL.

MATERIEL ET METHODE

DPA Med® : Appareil induisant une traction longitudinale et une mobilisation Population : Etude clinique d’un adolescent de 13,5 ans, scolarisé et sans

tridimensionnelle des membres inférieurs et du tronc [4]. antécédent, atteint d’'une lombosciatique gauche symptomatique d’une
HDL, traitée avec 5 séances de DPA Med®.

Protocole : Les données colligées par les thérapeutes de I'ESEAN tout au long
de l|a prise en charge du patient ont été analysées. Ces données
comprenaient des indications sur |la douleur (échelle de douleur) et les
activités du patient. Une IRM et une radiographie du rachis ont également
été réalisé en début et en fin de prise en charge avec le dispositif DPA Med®.
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Radiographies réalisées avant (c) et apres (d) la prise en
charge mettent en évidence une diminution des courbures

scoliotiques thoraco-lombaire du patient.
* 2¢me radiographie réalisée tardivement en raison de la pandémie COVID-109.
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a.25/11/2019 b.16/01/2021* _ La traction participe a la décompression des racines
s - ) p nerveuses et aide au replacement de la HDL [5] ;
ARRET MEDICAMENTATION IRMN réalisées avant (a) et apres (b) la prise en charge _ Il existe une corrélation positive entre la diminution de
- (apres 3 seances de DPA Med®) | montrent une résorption de la HDL. a douleur et 'augmentation de la mobilité [6] ;

*2eme IRMN réalisée tardivement en raison de la pandémie COVID-109.

_ La scoliose peut étre une posture compensatoire pour
soulager l'irritation des racines nerveuses [7].

CONCLUSION ET PERSPECTIVES

Il semblerait qu’un traitement par le dispositif médical DPA Med®, associant traction dynamique, mobilisation des membres inférieurs et du tronc et un éventuel renforcement
des muscles du tronc, facilite la disparition rapide d’'une lombosciatique symptomatique d’'une HDL L5-S1 chez I’'adolescent. Il s’agit d’une piste pour une nouvelle indication

dans le traitement de la lombosciatalgie aigue de I'adolescent.
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