
OSTEONECROSES ASEPTIQUESOSTEONECROSES ASEPTIQUES

��Nécrose osseuse par insuffisance vasculaire. Nécrose osseuse par insuffisance vasculaire. 
��De cause non microbienne. De cause non microbienne. 
��En général épiphysaire et sous chondrale. En général épiphysaire et sous chondrale. 
��Diagnostic :radiologique. Diagnostic :radiologique. 
��La radio peut être normale  au début. La radio peut être normale  au début. 
��Intérêt de la TDM ; de l’IRM et de la Intérêt de la TDM ; de l’IRM et de la 
scintigraphie osseuse pour le DC précoce.scintigraphie osseuse pour le DC précoce.
��L’interligne articulaire respectée. L’interligne articulaire respectée. 
��Régions touchées : col fémur, genou, épaule Régions touchées : col fémur, genou, épaule 
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Classifications de l’ostéonécroseClassifications de l’ostéonécrose
1/ opacité au sein de la tête fémorale 1/ opacité au sein de la tête fémorale 
2/ opacité de toute la tête fémorale 2/ opacité de toute la tête fémorale 
3/ affaissement de la tête fémorale3/ affaissement de la tête fémorale3/ affaissement de la tête fémorale3/ affaissement de la tête fémorale
4/ zone de nécrose entourée de liserée 4/ zone de nécrose entourée de liserée 
5/ aspect en coquille d’œuf  5/ aspect en coquille d’œuf  
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ÉtiologiesÉtiologies
�� La corticothérapie prolongée La corticothérapie prolongée 
�� BarotraumatismeBarotraumatisme
postpost--traumatiquetraumatique�� postpost--traumatiquetraumatique

�� Drépanocytose Drépanocytose 
�� Lupus érythémateux systémique Lupus érythémateux systémique 
�� Radiothérapie Radiothérapie 


