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RESUME

Introduction. Les traumatismes de membres constituent une cause majeure d'hospitalisation
dans les services d'orthopédie-traumatologie en Afrique subsaharienne, ou les accidents de la
circulation routiére en sont la premiére étiologie. Leur épidémiologie est mal documentée en
Cote d'Ivoire. Cette étude avait pour but de décrire le profil épidémiologique des traumatisés
récents de membres hospitalisés au CHU de Yopougon, Abidjan. Méthodes. Nous avons mené
une ¢étude observationnelle transversale a collecte rétrospective, incluant tous les patients agés
de plus de 15 ans hospitalisés dans le service de Traumatologie-Orthopédie du CHU de
Yopougon entre janvier 2024 et décembre 2025, pour un traumatisme récent de membre
(fracture et/ou luxation) survenu dans les 48 heures précédant l'admission. Les variables
étudiées comprenaient les données sociodémographiques, 1'étiologie, le si¢ge et la nature des
lésions (classées selon Gustilo-Anderson pour les fractures ouvertes). Les données ont été
analysées avec le logiciel Epi Info version 7. Résultats. Sur 498 patients inclus (dge moyen
37,2 ans ; extrémes 16-84 ans ; 78,3 % d'hommes), 698 lésions ostéoarticulaires ont été
recensées. Les accidents de la circulation routiere dominaient (77,7 %), touchant
principalement des conducteurs/aides-conducteurs (21,4 %) et des commergants (19 %). Les
lésions uniques prédominaient (65,6 %). Les fractures ouvertes représentaient 31,9 % des
1ésions (223/698), avec une prédominance du type IIIA de Gustilo-Anderson (41,2 %). Le
membre inférieur était le plus touché (76 % des Iésions), le fémur (30,6 %) et la jambe (29,5
%) étant les segments les plus fréquemment atteints. Des Iésions associées (cranio-maxillo-
faciales, rachidiennes ou abdominales) étaient présentes chez 20,7 % des patients. Conclusion.
Les traumatismes de membres a Abidjan touchent principalement des hommes jeunes,
victimes d'accidents de la circulation. La prédominance des 1ésions du membre inférieur et des
fractures ouvertes de type IIIA souligne la gravité potenticlle de ces traumatismes et la
nécessité de renforcer les mesures de prévention routiere et les capacités de prise en charge
chirurgicale.

ABSTRACT

Introduction. Limb trauma is a leading cause of hospitalization in orthopedic departments in
sub-Saharan Africa, where road traffic accidents are the primary etiology. Its epidemiology is
poorly documented in Céte d'Ivoire. This study aimed to describe the epidemiological profile
of patients with recent limb trauma hospitalized at Yopougon University Hospital, Abidjan.
Methods. We conducted a cross-sectional observational study with retrospective data
collection, including all patients aged over 15 years hospitalized in the Orthopedics-
Traumatology Department of Yopougon University Hospital between January 2024 and
December 2025, for recent limb trauma (fracture and/or dislocation) occurring within 48 hours
prior to admission. Studied variables included sociodemographic data, etiology, location, and
nature of lesions (classified according to Gustilo-Anderson for open fractures). Data were
analyzed using Epi Info version 7. Results. Among 498 included patients (mean age 37.2
years; range 16-84 years; 78.3% male), 698 osteoarticular lesions were recorded. Road traffic
accidents predominated (77.7%), mainly affecting drivers/drivers' assistants (21.4%) and
traders (19%). Single lesions were most common (65.6%). Open fractures accounted for
31.9% of lesions (223/698), predominantly Gustilo-Anderson type IIIA (41.2%). The lower
limb was the most affected (76% of lesions), with the femur (30.6%) and leg (29.5%) being
the most frequently injured segments. Associated lesions (craniofacial, spinal, or abdominal)
were present in 20.7% of patients. Conclusion. Limb trauma in Abidjan mainly affects young
men, victims of road traffic accidents. The predominance of lower limb injuries and type IIIA
open fractures underscores their potential severity and the need to strengthen road safety
measures and surgical care capacities.
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POUR LES LECTEURS PRESSES

Ce qui est connu du sujet. Les traumatismes de membres
sont une cause fréquente d'hospitalisation dans les
services d'orthopédie des pays d'Afrique subsaharienne.
Les accidents de la circulation routiere en sont la
principale étiologie, avec une prédominance masculine et
une atteinte préférentielle des sujets jeunes. La
classification de Gustilo-Anderson est la référence pour
évaluer la gravité des fractures ouvertes.

L'aspect du sujet abordé dans cette étude. Le profil
épidémiologique des traumatisés de membres a Abidjan
n'avait pas été décrit récemment. Cette étude a analysé
498 patients hospitalisés en 2024-2025 au CHU de
Yopougon, avec 698 lésions, pour décrire leurs
caractéristiques (age, sexe, étiologie, siége, type de
I1ésion).

Ce que cette étude apporte de nouveau. Les accidents
de la circulation dominent (77,7 %), touchant surtout des
conducteurs (21,4 %) et commercants (19 %). Les 1ésions
sont uniques dans 65,6 % des cas. Le membre inférieur
est le plus atteint (76 %), avec une fréquence élevée des
fractures du fémur (30,6 %) et de la jambe (29,5 %). Les
fractures ouvertes (31,9 %) sont majoritairement de type
IIIA (41,2 %). Un patient sur cinq présentait des lésions
associées.

Les implications. Ces données plaident pour un
renforcement de la prévention routicre ciblant les jeunes
conducteurs, ainsi que pour l'organisation de filiéres de
prise en charge adaptées a la gravité des lésions du
membre inférieur et des fractures ouvertes. Des études
multicentriques sont nécessaires pour une vision
nationale.

INTRODUCTION

Les traumatismes de membres sont de plus en plus
fréquents dans les pays en développement en raison de
I’augmentation des accidents de la circulation routicre
(ACR) 2. Ces accidents représentent la premiére cause
non transmissible de mortalit¢ au monde chez les sujets
jeunes’. Ces traumatismes sont associés a une mortalité
et une morbidité aboutissant a de lourdes séquelles
compliquant une réinsertion socio-professionnelle. Ils
posent ainsi un probléme de santé publique'. En
Afrique subsaharienne, des études épidémiologiques
permettent d’établir le profil épidémiologique des
traumatismes>*>. En Cote d’ivoire, des études ont été
réalisées a Bouaké®’. Au centre hospitalier et
universitaire de Yopougon, 1’étude réalisée en 2000
incluait tous les traumatismes par accident de la
circulation®. Le centre hospitalier et universitaire (CHU)
de Yopougon aprés une fermeture en 2019 pour des
réhabilitations a repris ses activités en Janvier 2024. Dés
lors un bilan des activités en traumatologie orthopédie
est essentiel depuis la reprise. Cette étude a concerné les
lésions des membres qui constituent les principaux
traumatismes dans notre unité. L’objectif de cette étude
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¢était de décrire I’épidémiologie des traumatisés récents
de membres hospitalisés.

PATIENTS ET METHODES

11 s’agissait d’une étude observationnelle et transversale.
La collecte des données était rétrospective dans des
dossiers des patients admis entre Janvier 2024 et
décembre 2025 pour un traumatisme récent de membre.
Le diagnostic a été fait sur la base de ’anamnése, de
I’examen physique, et des clichés radiographiques. La
rédaction de cet article a suivi les recommandations
STROBE- L’étude a été réalisée dans le service de
Traumatologie Orthopédie du CHU de Yopougon

L’étude a concerné les patients agés de plus de 15 ans. Ils
étaient hospitalisés dans le service pour un traumatisme
de membre (fracture et/ou luxation).

Le délai d’hospitalisation était de 48 heures aprés le
traumatisme. Les dossiers non inclus concernaient (a) les
patients admis pour les Iésions cutanéo-musculaire sans
Iésions ostéo-articulaires, (b) les fractures pathologiques,
(c) les dossiers mal renseignés. La taille minimale de
I’échantillon a été calculée via la formule de Cochran'.
Cette taille a été calculé a partir de 1’article de Séry a
Bouaké en 2021'. La taille n= Z(a)2.p (1- p) /02 (n :
taille minimale de 1’échantillon ; p : prévalence ; a : seuil
de significativité (5%) ; Z(a) : coefficient de confiance a
95% qui est égale 1,96).

Il s’agissait d’un échantillonnage aléatoire simple avec
un recrutement consécutif de patient.

Les paramétres ¢étudiés étaient socio-démographiques
(I’age, le sexe, la profession) 1’étiologie, le siége atteint
et la nature des lésions. Les lésions ouvertes en regard
des lésions osseuses étaient classées selon Gustilo et
Anderson. La Iésion unique était définie par la présence
d’une Iésion ostéoarticulaire sur un segment de membre.
La lésion double était définie par la présence de deux
Iésions ostéoarticulaires sur des segments de membres
distincts.

Les variables étaient analysées a 1’aide du logiciel Epi
info version 7. La normalité des variables quantitatives a
été précisée par le test de Wilk-Shapiro avec une marge
d’erreur de 5% et un intervalle de confiance de 95%.
Toutes les variables quantitatives suivaient la loi
normale. La distribution était symétrique. Le parameétre
de tendance centrale était la moyenne et son parameétre
de dispersion 1’écart-type. Les variables catégorielles
étaient exprimées sous forme de fréquences absolues et
relatives.

RESULTATS

La taille n= Z(a)?. p (1- p) /a? soit n= (1,96)*x 0,713(1-
0,713) / (0,05)2. Cette formule nous permet d’obtenir une
taille minimale de 314 patients. Cependant nous avons
collecté 498 patients qui avaient 698 1ésions. Le tableau I
résume les caractéristiques générales des patients. Les
lésions uniques (n=327/498 patients soit 65,6%) étaient
les plus nombreuses, suivi des Iésions doubles
(n=148/498 patients, 29,7%). Plus de deux lésions ont
été observées chez 23/498 patients soit 4,6%. Les 1ésions
intéressaient le membre pelvien chez 351/498 patients
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(70,4%), Le membre thoracique chez 72/498 patients
(14,4%). Elles intéressaient les deux régions chez un
patient 75/498 (15%). Les lésions étaient fermées
(n=475/698, 68%) et ouvertes (n=223/698 1ésions 31%).
La répartition selon 1’ouverture cutanée est faite dans le
tableau II.

Tableau I. Caractéristiques des patients N(%)

Variable Valeurs
Age moyen (Années) 37,22 [16 - 84]
Sexe
Hommes 390 (78,3)
Femmes 108 (21,7)
Etiologie
Accident de la circulation routi¢re 387 (77,7)
Accident domestique 39;(7,8)
Agression 27 (5,4)
Chute d’un lieu élevé 27 (5,4)
Accident de travail 18 (3,6)
Profession
Conducteur/Aide conducteur 81;(21,4)
Commergant 72 ;(19)
Entreprencur 42 ;(11,1)
Eléve/Etudiant 36;(9,5)
Retraité 24 ;(6,3)
Sans emploi 24 ;(6,3)
Agriculteur 21;(5,6)
Autre 78 ; (20,6)

Tableau II. Répartition selon I’ouverture cutanée classée
selon Gustilo et Anderson N(%)

Variable Valeurs (n=223)
Type I 31(13,9)
Type 11 65 (29,1)
Type IIIA 92 (41,2)
Type 11IB 28 (12,5)
Type I1IC 7 (3,1)

Tableau III : Répartition des fractures selon le siége

Localisation anatomique N=698 (%)
Membre thoracique N=168 ; 24%

Scapula 21(3)
Clavicule 23(3,2)
Humérus 45(6,4)
Avant-bras 67(9,5)
Main 12(1,7)

Membre pelvien N=530 ; 76%
Bassin 21(3)
Fémur 214(30,6)
Patella 15(2,1)
Jambe 206(29,5)

Cheville 44(6,3)
Pied 30 (4,2)

Les deux entités nosologiques retenus étant la fracture et
la luxation. Concernant la luxation, elle a concerné
15/498 patients soit 0,03%. La hanche a été atteinte dans
9 cas, le genou et I’épaule dans 3 cas chacun. Ses 1ésions
étaient isolées ou associés a d’autres fractures. Le
tableau IIT présente la répartition des fractures selon le
siége. Les lésions des membres étaient associées aux
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traumatismes  cranio-maxillo-facial ~ (n=82), aux
traumatismes de la charniére rachidienne (n= 12) ainsi
qu’aux traumatismes abdominaux (n=9).

DISCUSSION

Cette ¢tude observationnelle décrit 1’épidémiologie des
patients hospitalisés suite a un traumatisme récent de
membres au Chu de Yopougon. L’age moyen des patients
concordaient avec des d’autres études '>!3. Les sujets
plus jeunes étaient exposés aux accidents de la
circulation. Une prédominance masculine a été observé
avec un sex-ratio 3,61. Ces données sont rapportées dans
d’autres études'*!>. Les sujets jeunes de sexe masculin
représentent la portion la plus active de la population. Ils
sont alors plus exposés a ces traumatismes. L’¢tiologie
principale des traumatismes est I’ACR suivi des
accidents domestiques. Les ACR, véritable probléme de
sant¢ publique constitue 1’'une des trois principales
causes de déces dans la tranche d’age 5-44 ans et la
premiére cause chez les jeunes agés de 15 a 29 ans'?7.
Les conducteurs et aide-conducteurs, étant les
professionnels de la route constitue la population
naturelle la plus exposé lors des ACR. Cette
prédominance est aussi retrouvée dans la littérature®'®.
Dans cette catégorie, les motocycles représentent une
majorité car ne respectant pas le code de la route. Ils
conduisent sur un trafic routier défaillant. L’ouverture
cutanée est I’'une des complications immédiates les plus
fréquentes lors des traumatismes de membres. Ainsi 31%
des Iésions osseuses étaient ouvertes et parmi celles-ci, le
type II étaient le plus observé. Cette prédominance de
Iésions fermées a été constaté également par d’autres
auteurs a Kisangani, Bouaké et a Kamina®>”'7. Le
membre pelvien était plus atteint dans notre série. Cette
fréquence est présente dans plusieurs études®” 1618, Les
membres pelviens étant dénués de toute protection, sont
exposés directement lors des chocs. Le fémur, la jambe
et I’avant-bras étaient les segments les plus touchés. Ce
résultat est comparable a Towoezim au Togo qui
identifiait ces trois segments également'®. Les luxations
de la hanche étaient les plus nombreuses dans cette série
et elle était suivie de celle du genou et de 1’épaule. Ces
données sont en contradiction avec Yang, qui avait une
prépondérance de luxation de ’épaule?. Cela s’explique
par le fait que les luxations de 1’épaule isolée étaient
traitées en ambulatoire. Elle n’était pas incluse dans
notre étude.

CONCLUSION

Les traumatismes de membres sont dus en majorité aux
accidents de la circulation routic¢re. Elle intéresse le sujet
jeune, de sexe masculin. Les fractures étaient plus
fréquentes que les luxations. Elles siégeaient plus au
membre inférieur et le fémur était I’os le plus impliqué.

Limite de I’étude

Premicérement, son caractére rétrospectif expose a un
risque de biais de sélection et de données manquantes
(dossiers incomplets, informations non renseignées),
bien que la période d'étude soit courte. Deuxiémement,
le caractére monocentrique (CHU de Yopougon) limite la
généralisation des résultats a I'ensemble des structures de
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santé de Cote d'Ivoire, notamment en zones rurales ou
les conditions de prise en charge différent.
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