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Profil lésionnél

Le Neck varie aussi . Pour un Neck de 15 cm, I’ atteinte d’ une
Cuisse peut se traduire par une simple transfixion si I’ os n’ est
pas touché.




Profil lésionnél

Le Neck peut étre raccourci lorsgue la balle heurte un obstacle
0SSeUX.




Profil |ésionnel

Le profil [ésionnel explique les variations de |’ orifice de sortie selon
la distance parcourue dans |’ organisme
















Balles agissant par fragmentation

"Neck" = 12 em

— —
36 com Fragmentation

Balles de grande chasse, concues pour se briser en profondeur
apres un trgjet £ long dans |I’animal.

Chague éclat crée son propre tunnel d’ attrition, le tout potentialisé

par une vaste cavitation temporaire.

V éritable poly-criblage interne augmentant le risque d’ atteinte
d’ un organe vital.



Balles agissant par fragmentation

Calibre 5,56mm militaire, blindé.

M 16 USA
FAMAS France
SG Qisse

GALLIL Israél




Balles agissant par fragmentation

Calibre 5,56mm militaire, blindé.

Le pouvoir meurtrier de ce projectile est
dG aun effet de fragmentation qui ne se
produit que jusgu’a 120 métres.




Bourre

Obturateur | Poudre

Amorce







Fusils a canons lisses







Armesagrenaille...

Ne pas oublier la bourre
















Consequences physiopathol ogiques

Risgueinfectieux majeur, lié au projectile, aux corps
étrangers, aux tissus dévitalisés, débris telluriques

Dével oppement microbien
Quiescent < aH6

Germes entre H9 et H12
Pullulation microbienne > H12
















A, Plaie artérielle latérale irailée par suture directe.
B. Sténosa relativa.

G. RAeseclion des berges ariarislles.

0. Fermeture par un patch en velne ou en PTFE.




Procédés de réparation




Procedés de réparation

Le matérid

VSl inversée
disponible
perméabilité
probleme de calibre
membre controlatéral
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matériel prothétique ?



Place du matériel prothétique

plaies Nb infection
vasculaires | protheses
Fdiciano 206 236 5infections/ 6 prothéses exposées
38% bras 46% -
J Trauma 1985 f:: yh 4 ruptures anastomotiques
M artin * 188 74 1 seuleinfection a6 mois
J Trauma 1994 69 étageilio-fem | Majs suivi 22 % a2 ans
173 31% 20% sans precision

Degiannis *
J Trauma 1995

* Utilisation: instabilité hémodynamique, veine inutilisable, |ésions associées







Tratement
endovasculaire

Plaie latérale
Faux anévrysme






