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Vous ou votre enfant avez decide de pratiquer cette annee |'esca-
lade. Vous trouverez sur cette fiche des recommandations speci-
figues qui vous permettrons de mieux vivre cette activite sportive !

Accidents graves (degantage ou amputation), plus frequents que I'on
pourrait croire. Entorses par les mouvements de torsion forcee.
Privilegiez la position tendue des prises et eviter la dissociation du
majeur et de I'annulaire lors des prises « mono-doigt ».

Douleur et sensations d’engourdissement liees au syndrome du canal
carpien.
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ESCALADE

Conflits douloureux par les gestes d’escalade repetes notamment
lors d’un « croise » ou lors d’une prise sur le cote.

La suspension de « relachement » améene également les structures
osseuses en butee et declenche une souffrance.

Bonne technique necessaire pour trouver un positionnement de
I'epaule idéale avec décontraction maximale. Lutter contre I'enroule-
ment des epaules en travaillant les muscles situes entre les deux
omoplates (exercice de tirage et abaissement).

Lombalgie du grimpeur due a une position assise dans le baudrier.
Douleurs importantes et durables dues aux chutes repetees en bloc ou
au « syndrome du coup de fouet » (flexion brutale du tronc vers I’'avant).
Utilisation du Crash pad preconisee, permettant d’amortir la chute et
absorber le choc. Gainage du tronc important. Pensez aux etirements
des avant-bras et des muscles flechisseurs des doigts et des muscles
pour une liberte articulaire du bassin et du rachis.
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