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Walant Surgery

W ide
A awake
 L ocal
A naesthesia
N o
 T ourniquet



Walant Surgery

 2014
Donald LALONDE

(R)évolution en chirurgie de la main



 Pourquoi ?

(+) PATIENT conscient et participant (patient partenaire)

MOTRICITÉ préservée  (chirurgie tendineuse, ressaut, etc.)

contrôle  SAIGNEMENT

ANTICOAGULANTS autorisés

Arrêt douleurs du GARROT(>20’)

Walant Surgery



(-) Délai entre injection et incision – >25’

Anxiété patient (attente,sensations,interaction verbale,barrière
linguistique ou intellectuelle,etc.)

Champ opératoire - infiltration – saignement

Durée chirurgie <2h

Walant Surgery



Xylocaïne 1% + Adrenaline 1:200.000 (flapule préconditionnée)
 +1ml Bicarbonate (acidité AL) 

Aiguille 27G

Walant Surgery



Walant Surgery : Comment injecter

Proximal -> distal
Pression ferme tissus adjacents
 Traversée peau perpendiculairement
 Injection lente



Walant Surgery : suture FDP



Walant Surgery : Ténolyse



Walant Surgery – Take Home Msg

Anesthésie locale 1% avec Adrénaline
Chirurgie « participative » du patient
Chirurgies tendineuses ( & autres)
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