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Introduction

- Le genou est un complexe
articulaire

- Grosse articulation
superficielle

- Articulation intermédiaire
entre la cuisse et la jambe
- Portante , munie d'un
dispositif capsule
ligamentaire puisant

- Stabilité a la station
debout et lors de la marche

Fémur

Rotule

Ligament
latéral
interne

Tibia
Condyles
fémoraux




Etude anatomique

- Le genou est composeé de deux
articulations indissociables
anatomiqguement et
biomécaniquement

- Elle sont contenues dans les meme
moyens d'unions

- Articulation fémoro-tibiale
(bicondylienne avec ménisques
interposes), elle intervient dans les
mouvements de flexion extension

- Articulation femoro-patellaire
(trochléenne)

constitue I'élément fondamental de
I'appareil extenseur du genou




| es surfaces articulaires

lls sont representees par :

1- Extremite distal du femur

2- Plateau tibial (cavités glénoides)
3- Patella ( face dorsal)

4- Ménisques




La trochl] ®e f ®mo 1

- située a la face antérieur
de I'extrémité inferieur du
fémur

- Elle s'articue avec la face
postérieur de la rotule

- Son versant latéral est
plus large que le medial




Condyles B e
f ®mor au> 2

1ls sont au nombre de deux :

Ligament

Condyle médial et le condyle lateral latéenl

interne

Désigne une surface articulaire
spirale ,incurvée et enroulée sur eHe

Tibia

dyvles
féemoraux

méme y
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menisques

En avant avec la face dorsal de la
patélla




Surfaces patellaire ~—

La surface articulaire
patellaire représente deux
tiers supérieur de la face
dorsal de la rotule

- elle s'articule avec la
trochlée fémoral

L

Patella

Lateral
collateral
ligament
Medial
collateral
ligament

Fibula Tibia

Anterior (Front) View Posterior (Back) View




- Les cavités glénoides
s'articulent avec les
condyles fémoraux par

f QOAVGSNYSRAL .
menisques

Les condyles tibiaux
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o =
occupé par les épines
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Les m®n.

Ce sont des fibrocartilages
semtHunaires

- Interposeés entre les
condyles fémoraux et les
glenes tibiales

- lIs sont au nombre de deux

, un médial en forme de la

f SGTGNBS / SO t Ql
forme de la lettre O

Cartilage
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articulaire des cavités e il =

glénoides Exteme ooy

Tibia
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M®niI sque | at ®r al

Vue supérieure du genou - Aspect normal

Tibia

0QSail -aajilagd A 6 NP
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Ménisque

1l est presque fermer la externe

forme de la lettre O

~-avec une corne ventral et
une corne dorsal fixé par Ménisque
des freins ménisquaux interne

Péroné



M®niI sque m®di1 al

Vue supérieure du genou - Aspect normal

OQS&G dzy FAONR  Tiia
RQFRIFLIGFGAZ2Y S
medial et la cavité glénoide
medial

Ménisque
externe

-1l est plus ouvert que le
latéral donc plus vulnérable Ménisque

interne

Péroné

~la forme de la lettre C avec
deux cornes au niveau de la
surface préspinal et rétro-
spinal
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attaches 2x
méniscales : / '

L postérieur

1- Capsule

Ligament croisé
=
antérieur

2- Synovial
3- Les ligaments

Les ligaments ventral et dorsal

Ligament latéral
interne

- Les ailerons rotuliens , et les ligaments
meniscopatellaire

Les ligaments collatéraux médial et latéral

Rotule basculée
vers le bas

- Le pivot central(ligaments croisés ventral
et dorsal

4- les muscles pérarticulaires




La capsule

0Q8alt dzy Yy Ok|IN
enveloppe les surfaces
articulaires

-SttS aqQ AyasnN
des cartilages articulaires des
déférents pieces osseused @
10mm

-SttEsS ot F2N
ouverte en avant (mobilité
patellaire)

-t GOSN ESYSY
périphérique des ménisques

~-en arriere elle forme les cogu
condyliennes




La Synovial

Elle tapisse la face profonde
de la capsule articulaire

- elle présente plusieurs
culs de sac synoviaux

- principalement le cul de
sac quadricipital

-tres étendue et richement
vascularisé




Les ligaments

Les ligaments assurent la stabilité de
f QF NIAOdzE F GA2Y Raz

- car le complexe du genou est
superficielle tres exposé aux
traumatismes

- les ligaments forment trois
systemes:

1- le systeme sagittal (ligament
ventral et dorsal)

2- le systeme collatéral( ligament
medial et latéral)

3- le pivot central(les ligaments
Croises)
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-1l comprend le ligament
guadricipital , le ligament
rotulien

-les expansions tendineuses
des deux vastes médial et
latéral

~les ailerons rotuliens médial
et latéral, les ligaments
YSYAAa02QLN St t1

- ce plan fibreux maintien le
complexe en avant
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Hunmsun



Ligament dorsal

Le ligament dorsal est
represente par:

-le ligament poplité arqué

c'estle tendon récurrent
du muscle demi
membraneux

Leligament poplité
obligue c'est

-un épaississementle

£ Q | L2 gupngsn@ a4 S
poplité




Le ligament media s'étend
de la face médial du fémur a
la face médial du tibia

- Tres résistent assure la
stabilité médial du genou

Sa rupture entraine
I'entorse du genou

-le genou est maintenue
LI NJ £ LI adsS
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L es

1-Le Sartorius
2-Le demi-
tendineux
3-Le gracile

mus C |
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Li gament ' ~* ™~

Le ligament latéral moins
puisant que le ligament
medial

Il maintien la stabilité du

genou en synergie avec les
ligaments passives

Lf aQSGSYR RS fI
du genou a la téte du
péroné




L es

[ Sa ftA3JlFYSyda
le pivot central

- lls assurent la stabilité
ventro-dorsal du genou

- lIs sont trés solide et
puisant

Leurs Iésion entraine le
mouvement du tiroir
(rechercher cliniguement)

/I QSad tQAyall
et le blocage

gament s

I

Cartilage
articulaire

Fémur

LCP

LCA
Ménisque
externe Ménisque
interne
Plhicik Ménisque
externe

Ligament croisé
postérieur

Cartilage du
- % - plateau tibial
(0) 7\ ‘. 7 j interne

Ménisque

Cartilage du
plateau tibial
externe

interne

Tibia

Ligament croisé
antérieur

(



LI gament <cr ol

Le ligament croisé ventral
oQSad tS tA3AFYSYld ONRAAS
antéro-externe

Lt éQ$L'|Sy'I\:’2 Ffaé Fémur
spinale \

P Ligament croisé |
Se porte en arriere et en antérieur (LCA) LCP
dehors

Pour se terminer a la face

interne du condyle externe Ménisque

NG> ) Ménisque
externe T

Tibia



LI gament

Le ligament croisé dorsal

-0QSad S fAFl
postéro-interne
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spinale

-avec un trajet vertical

-1l se termine sur la face
latérale du condyle médial

Lig rolsd caudal

Menisoue
mm{

tila



Les mus ealti@lairep ®r |

Ce sont les muscle qui entoure
le complexe du genou

-1l contribuent a la stabilité du
genou par leurs terminaison
tendineuses

-en avant le muscle
guadriceps, en arriere demi
mebraneux et le biceps crural
et le poplité

-:YSRAFESYSYO fF LI GGS RQQ2ASO
Sertorius, gracile et demi
tendineux)

- latéralement fascialata



