J'adhére en tant que:

O Membre Actif.....coouunn...... 10 Euros
O Membre Bienfaiteur....... 10 Euros
Q Conjoint....cooviiiiiieenen. 1 Euro

Nom du conjoint « membre actif »

= Sont considérés comme actifs, les membres
atteints ou ayant eu une algodystrophie

= Tous les autres adhérents sont membres
bienfaiteurs.

= Une exception est faite pour les conjoints,
considérés comme membres bienfaiteurs moyennant
une cotisation symbolique de 1 Euro

Je fais un don de. ............ EUros
- Cheque libellé a I'ordre de AFMASA

Facultatif :

Date d’apparition de la maladie :
..... 2T S

Circonstances:

QACCIDENT

QOPERATION

QAUTRES

Membre(s) impacté(s) :

Fait a: /le:
Signature:

Qui sommes-nous?

AFMASA, |['Association Francaise des
Malades Atteints du Syndrome
d'Algodystrophie est une  association
nationale a destination des patients atteints
de cette affection, et de leur entourage.

L'association a vu le jour le 1°" Septembre
2006.

Son Conseil d’Administration est composé
de bénévoles malades, anciens malades et
conjoints.

AFMASA s’entoure d‘un conseil scientifique
afin de pouvoir répondre au mieux aux
différentes préoccupations lides a
I'algodystrophie.

Les objectifs d' AFMASA

© Rompre l'isolement des malades et
de leurs proches,

© Diffuser des conseils pratiques et
informations a destination de nos
adhérents, via le bulletin trimestriel
et les espaces réservés sur le site
web,

© Se faire connaitre par un maximum
de praticiens libéraux et hospitaliers
afin de contribuer a faire avancer les
mentalités et la recherche sur
I'algodystrophie,

@ Faire reconnaitre a terme, la maladie
comme une pathologie longue.

AFMASA

Association Francaise des
Malades Atteints du
Syndrome d'Algodystrophie

Site : www.afmasa.com
@mail : afmasa@afmasa.com

Association loi 1901 a but non lucratif
Déclarée en préfecture du Rhéne
le 1er Septembre 2006 sous le numéro W691065383
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Qu'est-ce que l'algodystrophie?

P

@

C'est une affection qui touche les
régions articulaires. Elle se
manifeste surtout par la douleur et
I'impotence fonctionnelle, mais aussi
par des troubles vasomoteurs et
trophiques locaux, touchant Ia
microcirculation locale et sa
composante sympathique.

Les symptomes les plus fréquents:
cedémes ; peau cyanosée, rouge,
marbrée ; sudation excessive ;
hypersensibilité a tout contact
épidermique ; engourdissement ;
douleurs soudaines et percutantes
(sensation de br(ilure, de pesanteur,
de pression sur le membre atteint) ;
troubles de I'humeur.

Elle peut se révéler a la suite d'un
traumatisme physique et peut
toucher tous les publics de tous
ages, sans distinction.

A I'heure actuelle, principalement
une scintigraphie osseuse permet de
mettre en évidence une
hyperfixation ou une hypofixation du
produit de contraste, pouvant faire
évoquer sa présence.

Dans certains cas, elle n'est pas
diagnostiquée a la scintigraphie
osseuse mais a I'IRM ou au Scanner.

Ses autres dénominations

Algodystrophie
Algoneurodystrophie

Syndrome de Sideck

SDRC

Dystrophie Réflexe Sympathique

Les traitements proposés

Ils sont trés variés et traitent la plupart du
temps certains symptomes mais pas la
pathologie dans son ensemble. C'est
pourquoi il semble qu'une prise en charge
pluridisciplinaire au sein d'une unité de
traitement de la douleur semble étre pour
le moment la meilleure des solutions.

Aussi la présence de I'entourage reste
primordiale, et les loisirs constituent une
part importante dans la prise en charge
autonome de la maladie.

Il n'existe pas de traitement pour guérir
I'algodystrophie, il existe des traitements
pour la soulager. Néanmoins dans la plupart
des cas les symptomes disparaissent de
manieére spontanée au bout d’un certain
temps.

Ne pas jeter sur la voie publique

e

A renvoyer accompagné de votre réglement a :

AFMASA
5, rue Octavie
69100 Villeurbanne

Informations adhérent:
NOMu:....ooeee e
PréNOmM: ... ..o
Adresse:.........cc.ooooeveeeeieeeee e
Codepostal:..............c.ocoviieiiieee,
Viller. ...
Tel fiXei. e
Tel Portable:...............oooeeveveiieeee
Adresse e-mail:

............................... @
Inscrit sur le forum: OUI-NON
Je souhaite m'y inscrire: OUI-NON
PSEUAO ..o

QPremiere adhésion
URenouvellement
Numéro d’adhérent :

Comment nous avez vous connu ?
Q Internet OAdhérents  QAutres




