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Apr&s la premisre saison de mon activite comme m6decin 
des Chemins de Fer dans le Storlien (en tout 834 mois), je me 
d6cidai h. essayer d’6tudier de plus pr&, au point de vue statisti- 
que, les accidents de ski, relativement peu nombreux. Ceci pou- 
vait se d6fendre puisque, d’aprh les experts, il n’existait aucune 
documentation d’ensemble permettant d’ktablir une comparaison 
des stations de sports d’hiver des pays nordiques par rapport 
aux accidents de ski. Les accidents graves peuvent &re l’objet, 
dans nos hdpitaux, d’6tudes statistiques, mais il est difficile d’y 
determiner le ponrcentage du risque gBnCral. 

Une etude assez importante a 6th publike h. 1’6tranger: >>Zwolf 
Jahre Skiarzt uber 1000 m.<<, par 0. Mock, 1936 - facile h. lire 
et plaisante - et c’est d’apr&s cet ouvrage que j7ai Btabli les 
cadres des presentes statistiques. 

Les observations proviennent de la saison 1936/37 (du 26 
ddcembre au 29 avril = 125 jours) ; par ailleurs le Dr. Isberg 
a eu l’amabilitk de mettre h. ma disposition les fiches de ses 
patients dans le Storlien pour la pkriode allant du 29 janvier 
au 29 avril 1938 (91 jours). 

Le nombre total des accidents, soignks pendant ces periodes, 
a 6t6 de 196, dont 15 prbsentaient des I6sions dans deux parties 
differentes du corps. Le nombre des lCsions s’6levait A 211. Les 
lesions qui ne touchaient qu’une partie du corps, mais qui au- 
raient pu rentrer dans deus ou plusieurs rubriques, n’ont 6th 
reprises que dans l’une des rubriques. On a distingu6 en pre- 
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niier lieu les fractures, en deuxi&me lieu les luxations et les 
distorsions. En raisoii de cette maniBre de proceder un certain 
nombre de distorsions graves du genou ont 6tB comprises dans 
la rubrique des fractures. De mbme un certain nombre de frac- 
tures non disloqukes et de fissures qui n’ont pas 6tB radiologique- 
ment vhrifikes, ont 6t6 reprises dans cette rubrique afin d’6viter 
que, par suite du defaut de station radiologique dans le Storlien, 
le nombre des fractures s’612ve Q un chiffre trop bas. A ces 
fractures non v6rifi6es appartiennent en premier lieu les frac- 
tures extrhement  typiques dites fractures des skieurs, c’est-8- 
dire fracture isol6e de la malleole p6roni&re, remontant vers l’ar- 
&re qui, mhme sans examen radiologique, ne pr6sente pas gran- 
de difficult6 de diagnostic et, en second lieu, les fissures distales 
du radius ou celles consid6rbes comme telles. 

I1 convient d’ajouter que les excursions sportives a Ptiques 
de la jeunesse scolaire ont leurs propres m6decins et qu’elles lie 
sont pas comprises dans les donn6es ci-aprBs. 

1936--37 1938 Total 
1. Repartition cles accidents suivant le 

sexe. 
Femmes .................................... 61 38 99 
Hommes .................................... 60 37 97 

Total ......... 121 75 196 

2. Repartition des accidents suivant I’bge. 
moins de 18 ans ........................ 7 3 10 
18 $L 39 ans .............................. 81 48 129 
plus de 39 ans ........................... 33 13 46 

Total ......... 121 64 185 

3. Lieu d’origine des victimes. 
Norrland ................................... 14 7 21 
Svealand ................................... 55 42 97 
Giitaland ................................... 29 8 37 
&ranger .................................... 7 8 15 

Total ......... 105 65 170 



1936-37 1938 Tatal 
4. Nature des lesions. 

Blessures .................................. 6 8 14 
Contusions e t  lesions d e  ce genre . 19 9 2s 
Distorsions, luxations ................ 89 45 134 
Fractures ................................. 17 18 35 

......... 131 80 "11 lotal 
_ _ _ _ _  - 

r .  

5. Localisation cles l6sions. 
Jamhes .................................... 90 55 3 45 
Bras ......................................... 35 14 19 
TPte, tronc ................................ ci 11 17 

Total ......... 

6. Diagnostics. 
Compressio vertelw. .................... 
Liisatio humeri ......................... 
Luxat. seu distors. poll. policis ... 
Distorsio genu ........................... 

( D:o c.hydrogs ...................... 
( Dist. gen. c. snspicio laesion. 
( menisci ( ? )  .......................... 

Fract. mall. est. fibul. ............... 
Distorsions des articulations de la 

jambe ................................... 

Total ......... 

7. Prognostics. 
Pratiquement remis au bout de 

moins d'une sernaine ............... 
d'nne semaine a un mois ............ 
de plus cl'un rnois ..................... 

131 80 "1 1 

84 52 136 

44 33 77 
ti8 27 95 
0 15 24 

__ 
Total ......... 121 75 196 

8. Vitesse nu moment tle l'accident. - niicune ...................................... J 

xnoyenned ................................. 46 
wYev6e.c .................................... 30 

Total ......... s1 
______ __ 
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1936-37 
9. Entrafnement physique g6nOral. 

mauvais .................................... 29 
moyen ....................................... 23 
excellent ................................... 18 

Totnl ......... 100 

10. Habitude clu ski. 
insignif ian te .............................. 28 

grande ...................................... 48 
moyenne ................................... 31 

Total ......... 100 

11. Habitude du Slalom. 
aucune ...................................... 74 
moyenne .................................... 16 
grande ...................................... 10 

Total ......... 100 

12. Nombre de journees de ski avant 

1 ?i 3 jours .............................. 29 
4 ?i 7 jours .............................. 23 
plus de 8 jours ........................ 27 

l’accident. 

Total ......... 79 

Ces chiffres se rapportant, par suite des circonstaiices loca- 
les, A pratiquement parlant tous les accidents de ski parmi les 
touristes du Storlien, nous avons essay6, SUP la base des indica- 
tions que nous ont fournies les Socibt6s d’encouragement de ski, 
1’Association touristique et les Bureaux de renseignements des 
Chemins de Fer, de calculer le nombre global des skieurs, ainsi 
que celui des journ6es de ski. On arrive un nombre de touristes 
d6passant 16gStrement 9000 durent les p6riodes envisagees, avec 
eiiviron 73.000 journ6es (42.300 et 30.800 respectivement) . Ces 
chiffres sont toutefois des donn6es minima, du fait que la  clien- 
Me se recrute aussi dans uiie certainc mesure dans les 
petits villages des environs, Storvallen, Blkhammaren, Enafors 
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et Ihndol. Dans ces conditions, si le nombre des accidents, 196 
(durant 216 jours) est r6parti sur 73.000 journ6es-touristes, le 
pourcentage du risque (dans ce cas 2,7 o/o,; chaque saison en 
particulier 2’85 OJo0 et 2,4 o,/o,, respectivement) est plut8t un 
peu trop 6lev6. En cons6quence on peut en rnoyenne passer 3 
saisons entihres dans le Storlien (de 4 mois chacune) et ne subir 
pendant toute cette p6riode qu’un seul accident ! Ceci peut paral- 
tre absolument fantastique mais n’en apparait pas rnoins de$ 
chiffres prkcitts, si l’on fait abstraction des 16sions enti6rement 
insignifiantes. 

Si 1’011 examine ensuite la fr6quence des fractures, nous trou- 
vons qu’elles s’6lBvent a 35 SUP 73.000 (0,5 ’/,,,,). Durant ses 12 
ans d’activit6 Mock arrive k un pourcentage global d’accidents 
de y2 %, mais ce cliiffre est assez incertain, car il estime lui- 
meme que la moiti6 des cas, et notamment des fractures sur- 
Venus dans son district lie sont pas soign6s par lui, mais sont 
dirig6s directement dans les h6pitaux des environs. Le chiffre 
ctes fractures cliez &lock, qui est probablement plus SOP, atteint 
1 Oleo et il semble done que le nombre des accidents soit deux 
fois plus 6lev6 dans la For& Noire. I1 est difficile d’expliquer 
cette notable diffkrence. Peutdtre que Mock, consid6rant ses 
pourcentages extraordinairement bas, a voulu &re couvert. I1 
est cependant plus vraisemblable que c’est sa clientBle qui en 
est la cause. I1 apparait en effet que 3/4 environ des touristes 
parmi lesquels se recrutent les victimes des accidents, sont ceux 
du dimanche, arrivant par les trains et  les autocars, qui n’ont 
qu’une journ6e B leur disposition pour satisfaire leur passion 
de ski. D’autre part, les amateurs du saut fournissent un con- 
tingent 6lev6 dans la Forkt Noire alors qu’il n’existe pour ainsi 
dire pas dans le Storlien. 

En ce qui concerne la sp6cification, je me suis born6 A quel- 
ques conimentaires. La &partition suivant l’iige est arbitraire, 
mais j’ai relev6 ces indications afin de rnontrer le plus grand 
risque que coureiit les personiies iigkes, ce que j’ai observ6 per- 
sonnellement d’une maniBre trBs nette. 

Le tableau 3 est donn6 bien qu’il ne montre pas clairement 
que les &rangers (pour la plupart des Danois manquant d’en- 
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trainement) sont plus expo&. I1 convient en effet de relever 
que sur les 3 accidents r6ellement graves survenus durant ma 
premibre saison, les dens se rapportaient it cles 6trangers man- 
quant d’entrainement (cleux fractures du fhmur) . 

Le tableau 4 fait ressortir 64 % de luxations et  distorsions 
dont prhs de la moitit. (39 % )  se rapportant au  genou (Mock 
en compte 34 % ) . 

Le tableau 5 inclique 68’7 % de l6sioiis de la janibe (Mock 

Le tableau 6 indique les contusions que Mock relbve comme 
sptciales du ski + clistorsions dea articulations de la janibe. Ici 
il apparait que les distorsions de l’articulation du genou sont 
les plus importantes quantitativement et &ant donn6 que m&me 
sans Qtre negligees - ce qui est trhs souvent le cas et ce qui est 
trPs dangereux chez ceux qui manqueiit d’entrainement - elles 
peuvent &re de trhs longne duree, elles sont la plaie du sport 
cla ski. J e  ne puis qne me r6fkrer B 1’6tude approfondie de Pal- 
mer sur les l6sions des ligaments de l’articulation du genou 
(Act. chir. scand. 1938). Les 16sions des pieds, y compris les 
foulures, sont, bien que nombreuses, raremeiit graves. 

Les chiffres port& au tableau 7 doivent &re consid6rCs com- 
me &ant trhs approximatifs du fait que je n’ai pu suivre le 
malade qne dam un trPs petit nombres de cas. Da i s  le groupe de 
24 accidents qui semblaient devoir entrainer l’inaptitude au tra- 
vail pendant plus qu’un niois, a~icun n’6tait Q 6  de inoins cle 18 
ans, mais 5 avaient plus tle 40 ans et 6 autres manquaient en- 
tiPremeiit d’entrainenient. 

Les tableaux S B 11 sont particulihrement subjectifs, mais 
ils peuvent peut-&re A un certain degr6 appuyer mon opinion 
que c’est le manque general d’entrainement physique qui est la 
cause premibre des accidents. 

Cepeiidant le tableau 13 ne niontre pas que le nombre cles ac- 
ciclents est particuliPrement Blev6 durant les premiers jours. 

JIalgr6 mes efforts, il m’a 6t6 impossible de demontrer sta- 
tistiquement les rapports que peuvent avoir avec les accidents 
les attaches, le type de ski, la qualit6 de la neige, etc. C’est 
pourquoi je r6sume ci-aprPs, sur la base de me8 exp6riences 

64,7 %).  
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personnelles, quellques points de vue indiquant comment un cer- 
tain nombre d’accidents auraient pu &re Cvit6s. 

Soignez l’entrainement physique general avant de partir dans 
les stations de sports d’hiver. Ne faites pas d’bpreuves de >>tech- 
nique<< ou de vitesse lorsque vous commencez it vous sentir fa- 
tiguC. Employez des souliers du ski stables, munis du dispositif 
permettant le dCgagement automatique de la boucle du talon. Ke 
fixez pas le pied si fortement dans les boucles de l’avant, vous 
rendez alors le dCgagement automatique du talon illusiore. Le 
pied doit pouvoir 6tre dCgag6 dQs que le ski  est en butte A un 
choc violent et subit. C’est seulement dans les contours de slalom 
ob le participant est entiQrement en forme et est bandb, que la 
fixation complhte du soulier au ski peut se d6fendre. I1 en est de 
meme de l’eniploi des courroies de clievilles, fortement serrbes. On 
pourrait ajouter bien d’autres conseils, mais on phche surtout 
contre les points relevCs ci-dessus. Pourtant, comme on l’a vu, 
le pCch6 est rarenient puni, notamment par comparaison avec 
les autres sports qui demandent un effort physique, fait qui 
n’est pas gCn6ralement connu. 




