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Bases anatomiques des douleurs 
de la colonne du pouce

Docteur Xavier MOREL

Sous la direc-on de Monsieur le Professeur Laurent FABECK M.D. PhD. 

Travaux promus par Messieurs les Docteurs Germain POMARES M.D. PhD. 
Et Alban FOUASSON-CHAILLOUX M.D. PhD. 

SORBCOT - Réunion ordinaire et Assemblée Générale du 28.01.2023

Année académique 2021 - 2022
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DIFFICILE !!!
HYPOTHESE :
« Une meilleure compréhension de la disposi-on et de la diffusion des nerfs à
proximité des structures ar-culaires pourrait permeSre d’éclairer les résultats
inconstants des procédures de dénerva-on dans la liSérature, tant au niveau
clinique, qu’au niveau anatomique. »

11

NOMBRE

COULEUR

CONSISTANCE
FRAGILITE

TAILLE (0,3 – 0,5 mm)

12



29/01/2023

3

NOMBRE

COULEUR

CONSISTANCE
FRAGILITE

TAILLE (0,3 – 0,5 mm)

13

NOMBRE

COULEUR

CONSISTANCE
FRAGILITE

TAILLE (0,3 – 0,5 mm)

14

NOMBRE

COULEUR

CONSISTANCE
FRAGILITE

TAILLE (0,3 – 0,5 mm)

15

NOMBRE

COULEUR

CONSISTANCE
FRAGILITE

TAILLE (0,3 – 0,5 mm)

16

Chen et al. 2000 : 
« Les pe9ts nerfs pouvait être aisément confondus
avec le 9ssu conjonc9f et les pe9ts vaisseaux »
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MARQUAGE :

- TECHNIQUE COMPLEXE
- ONEREUSE

ININJECTABLE
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Hypothèse
« La tolérance des douleurs en regard de
l’ar9cula9on scapho-trapézo-trapézoidienne, en
marge des hypothèses biomécaniques, pourrait
être expliquée par une innerva9on et une
nocicep9on plus pauvre que l’ar9cula9on trapézo-
métacarpienne »
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Introduc:on

23 pièces 
anatomiques

Fraîches

Medical training 
center

Luxembourg

Laboratoire 
d’anatomie 

Faculté médecine 
Nantes

Chaque centre respectait les normes et la législa4on en vigueur concernant l’exploita4on des corps et des organes. 

Kéri-médical
Archamps
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RF 100 mm F2.8L Macro IS USM Canon EOS R6
(24 x 36 mm)

30



29/01/2023

6

Matériel et 
Méthodes

Introduc:on

INJECTION 

31

Matériel et 
Méthodes

Introduc:on

ETUDE ANATOMIQUE 

SOURCES 
MACROSCOPIQUES

32

33 34

35 36



29/01/2023

7

37

Matériel et 
Méthodes

Introduc:on

ETUDE ANATOMIQUE 

REPERAGE 
ARTICULAIRE

38

Matériel et 
Méthodes

Introduc:on

Injec:on 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

Laboratoire d’anatomie de la faculté de
médecine de MONS

Épaisseur des coupes 6 micromètres.

ColoraWon standard à l’hématoxyline et
éosine a été réalisée.

Double immunomarquage sur deux coupes
successives

- An:corps primaire an:-neurofilaments
(anW-NF): Neurofilament (2F11) Mouse
Mononoclonal An4body. IgG, Cell Marque.

- L’an:corps primaire an:-protéine S100
(anW-S100) : An4corps FLEX polyclonal
Rabbit An4-human S100

- Un système de révéla:on : cocktail
d’an:corps secondaires couplé à un
système enzyma:que

01

02

03

04
TM

STT
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L’objec(f de ce,e stratégie était
d’isoler les fibres nocicep(ves non myélinisées

par comptage* soustrac(on (méthode indirecte). 

NF – S100 
= 

Nocicepteurs (type 4 de Freeman et Wyke)

*Comptage par « eye-balling »
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STATISTIQUES

- Site STT : regroupait les échan5llons 01 et 02 de 
chaque pièce
- Site TM : regroupait les échan5llons 03 et 04 de 
chaque pièce
- Moyenne 
- Dispersion
- Test de comparaison des moyennes (test Student-t) 
logiciel libre « R ». 
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Résultats
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Matériel et 
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INJECTION 

1 pièce : Vaisseaux éclatés 
2 pièces : pe:ts calibres vasculaires non recruté
3 pièces : artères ininjectables : médiacalcose

23 pièces 
anatomiques

Fraîches

17 pièces analysées

- 6
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SOURCE STT TM

LCNF 
(rameau de Cruveilhier) 47 %  (n = 8) 17 % (n = 5)

SBRN 0 %
100 % (n = 17)

PCBM 30 % (n = 5) 0 % 

TBMN 100 % (n = 17) 100 % (n = 17)

DBUN Limite de dissection Limite de dissection

48



29/01/2023

9

49 50

51 52

53 54



29/01/2023

10

55 56

57 58

59

Résultats

Introduction

Matériel et 
Méthodes

Injec:on 

ETUDE ANATOMIQUE 

60



29/01/2023

11

Résultats

Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Injec:on 

ETUDE ANATOMIQUE 

61 62

63 64

65 66



29/01/2023

12

67 68

69

Résultats

Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Injection 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

70

Résultats

Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Injec:on 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

71

Résultats

Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Injec:on 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

72



29/01/2023

13

Résultats

Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Injec:on 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

73

Résultats

Introduction

Matériel et 
Méthodes

Injec:on 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

STATISTIQUES 

74

Résultats

Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Injec:on 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

STATISTIQUES 

75

Résultats

Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Injection 

Etude anatomique 

ETUDE HISTOLOGIQUE 

STATISTIQUES 

76

COHERENCE EXTERNE ?
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Conclusion

Chen et al. 2000 : « les pe:ts nerfs pouvait être
aisément confondus avec le :ssu conjonc:f et les 
pe:ts vaisseaux ». 

Chen et al. 2000 : 0,29 mm (SD ± 0.04) 
Gandolfi et al. 2021 : 1.61 mm (min 1.59; max 1.62; 
SD ± 0.02) 
soit 5,5 fois plus gros. 

Zaidenberg et al. 2018  0.4 mm (range 0.3–0.5) 
Gandolfi et al. 2021 : 1.57 mm (min 1.49; max 1.61; 
SD ± 0.08) 
soit presque 4 fois plus gros. 

Or:z et al. 2019 : RTNM
0,3 à 0,5 mm 
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I. Koshima 1997 :  Supermicrochirurgie

I. Koshima et al. 2010 : Dépasser les limite instrumentales

JP. Hong 2022 : innova:on, micro-chirurgie et chirurgie lympha:que 

H. Gray 1858 : Anatomie Macro et microscopique (histologie, embryologie)

McCredie 2007 : traitements mul:ples en histologie altère la conserva:on des :ssus 

Bouchard et al. 2014 , Pohl et al. 2008 : Trans-disciplinarité

Cruveilhier 1842 : Travail avec les ar:stes

Daston et al. 2012 : Objec:vité ?

Le Gars 1975 : Anatomie mésoscopique de la racine du nerf trijumeau chez l'homme 
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DISCUSSION

DE HILTON À FREEMAN ET WYKE, EN PASSANT PAR GARDNER Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Résultats

Saint-Cyr 2009 : « In the dawning of an era of perforator flaps, the impetus of vascular knowledge
has shiUed from the source artery to the perforator itself »

Wyke 1981 :
« An important clinical consequence that arises from this complex paDern of the extrinsic
innervaFon of joints is that in no joint is it possible completely to denervate it by surgical division
of its primary arFcular nerves, although this has oJen been tried in the past in an aDempt to
relieve chronic joint pain. Furthermore, it should be noted in this same context that some primary
arFcular nerves (especially those innervaFng the joints of the vertebral column) are so smal1 that
they are invisible to the naked eye, and can be idenFfied only through an operaFng microscope. »
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DISCUSSION

DE HILTON À FREEMAN ET WYKE, EN PASSANT PAR GARDNER Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Résultats

Provenant des travaux de Gardner 1948
- « De nombreux rameaux ar4culaires sont si délicats qu'ils échappent à la détec4on par dissec4on
grossière »
- « Il existe un modèle de base de distribu4on des nerfs à l'ar4cula4on »
- « Il est évident que la rela4on exprimée par Hilton (1891) est valable » (cf ci-dessous)
- « La plupart des nerfs de l'ar4cula4on sont des branches directes, c'est-à-dire qu'ils ne
proviennent pas des nerfs musculaires, mais la significa4on de ce fait, s'il y en a une,
est inconnue »
- L'innerva:on des ar:cula:ons (...) provient de plusieurs sources, telles que les troncs nerveux
périphériques locaux et les branches musculaires voisines.
- « La majorité des faisceaux de nerfs sont étroitement associés aux vaisseaux sanguins »
- « Le chevauchement des nerfs dans l'ar4cula4on est assez important (...) Aucun nerf
n'alimente une par4e de la capsule qui n'est pas aaeinte par un autre nerf. »
- « Lorsque l'on considère le nombre de nerfs aaeignant l'ar4cula4on, la représenta4on
segmentaire doit être étendue »

Provenant des travaux de Barnep et al. 1961
- Les capsules ar:culaires et les ligaments reçoivent les fibres nerveuses des muscles et
troncs nerveux voisins
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- « Le chevauchement des nerfs dans l'ar2cula2on est assez important (...) Aucun nerf
n'alimente une par2e de la capsule qui n'est pas a<einte par un autre nerf. »
- « Lorsque l'on considère le nombre de nerfs aaeignant l'ar4cula4on, la représenta4on
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Provenant des travaux de Barnep et al. 1961
- Les capsules ar:culaires et les ligaments reçoivent les fibres nerveuses des muscles et
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DISCUSSION

LOI DE HILTON Introduction

Matériel et 
Méthodes

Résultats

Hébert-Blouin et al. 2014 : CAPSULOTOME
« We believe that Hilton’s Law bespeaks
merging concepts of capsulotomes with
dermatomes and myotomes »

HILTON

« The same trunks of nerves whose branches supply the groups of muscles moving a joint
furnish also a distribu4on of nerves to the skin over the inser4ons of the same muscles; and—
what at this moment more especially merits our aaen4on—the interior of the joint receives
its nerves from the same source »
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DISCUSSION

CONSÉQUENCES CHIRURGICALES DE LA RICHESSE DE L’INNERVATION ARTICULAIRE Introduc:on

Matériel et 
Méthodes

Résultats

Cozzi 1991; Foucher et al.1998; Arenas-Prat 2012; Madsen et al. 2018; Tuffaha et al. 2019; Rapp, et 
al. 2021  : Mul:plica:on des abords chirurgicaux

Rapp et al. 2016 : « pas d’améliora:on spectaculaire » « probablement pas d'explica:on 
anatomique aux résultats décevants de cepe technique ». 

NOTRE ETUDE SUGGERE :
- Des arguments anatomiques aux résultats inconstants des dénerva:ons
- Que la dénerva:on ar:culaire totale est illusoire sans abord extensif
- Innerva:on : riche sur un territoire vaste
- Support visuel : comprendre les possibilités de repousse nerveuse

VOIES DE RECHERCHE :
- Badia 2007; Culp et al. 2001 : techniques de thermo-abla:on endo-capsulaire par voie 
arthroscopique ou par abord combiné
- Laumonerie et al. 2021; Laumonerie, Dalmas, et al. 2020; Laumonerie, Tiercelin, et al. 2020; 
Laumonerie et al. 2019 : Corréla:on avec d’autres ar:cula:ons, constats similaires
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DISCUSSION

Les nerfs, sur cadavre, ont tendance à l’étalement. La précision des travaux de Wyke et Freeman
a été permise par l’explora:on de Wssus vivants

Dissec:ons sans microscope. Loupes x 8, distance focale 20 cm

Pra:que amateur limitée de la macrophotographie et du post traitement

Repérage de l’interligne arWculaire VERSUS repérer tout le volume endo-capsulaire

Histologie, artefacts pré-analyWques : décalcifica:on, chlorure de zinc, état de conserva:on.
Reproduc:bilité de l’affinité des an:corps non garan:e.
Résultats semi-quan:ta:fs.
Dans ces condiWons à Stratégie de comptage des nocicepteurs par soustrac:on non concluante.

Opérateur seul de fin de troisième cycle. Appren:ssage sur 6 pièces anatomiques (exclues de
l’analyse) a consommé des ressources.

LIMITES DE NOTRE ÉTUDE
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17 PIÈCES ANATOMIQUES : PLUS GRANDE SÉRIE DE DISSECTION DE PIECES FRAICHES

METHODE INJECTION ENCRE DE CHINE : ETUDE PAR CONTRASTE VALIDEE ET REPRODUCTIBLE

DENERVATION ARTICULAIRE TOTALE : EST-CE POSSIBLE ?

« ANATOMIE MESOSCOPIQUE » (0,2 – 1 mm)

COHERENCE EXTERNE : THEORIE UNIFICATRICE (INTEGRATIVE, MULTI-ECHELLE)
- INNERVATION RICHE
- TERRITOIRE VASTE
- LOI DE HILTON
- WYKE, FREEMAN, GARDNER (PIONNIERS, PHYSIOLOGISTE)

INTERFACE NERF-CAPSULE DOCUMENTÉE : ETUDE PIONNIERE, EN TRANSPARENCE
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