
Le Sadam, qu'est-ce que c'est ?

Le Sadam (Syndrome algo-dysfonctionnel de l'appareil mandicateur) ou syndrome de 
Costen est une affection très répandue mais méconnue, dans laquelle un 
dysfonctionnement de l'articulation de la mâchoire est susceptible d'entraîner des 
douleurs et des symptômes variés, parfois très handicapants. 


Définition
Le Sadam (Syndrome algo-dysfonctionnel de l'appareil mandicateur), également appelé 
syndrome de Costen, est une pathologie liée à un dysfonctionnement de l’articulation 
temporo-mandibulaire (entre l'os crânien temporal et la mandibule, qui forme la mâchoire 
inférieure). Elle se traduit entre autre par des symptômes variables, des douleurs 
localisées ou à distance ainsi que des problèmes mécaniques de la mâchoire.

Les anomalies impliquées peuvent affecter les différents éléments de l'appareil 
masticateur, qui comporte :

• les surfaces articulaires de l'os temporal ainsi que des extrémités de forme arrondie 

(condyles) de la mâchoire inférieure, recouvertes de cartilage,

• le disque articulaire qui coiffe la tête du condyle et évite les frottements,

• les muscles masticateurs et les tendons,

• les surfaces d'occlusion dentaire (on désigne par le terme occlusion dentaire la 

manière dont les dents se positionnent les unes par rapport aux autres bouche 
fermée).


•
Causes et facteurs de risque
 Le Sadam est d'origine multifactorielle, avec de nombreuses causes possibles souvent 
intriquées.

Parmi les autres facteurs impliqués dans la genèse de ce syndrome, on recense 
notamment :

• des anomalies congénitales,

• Trouble de l’occlusion 

• Une hypercontraction des muscles de la mâchoire, consciente ou non

• Bruxisme

• Traumatisme ou des fractures

• Luxation méniscale 

• des pathologies rhumatismales

• Stress et anxiété.


Les symptômes du Sadam

Par définition, un syndrome est caractérisé par un ensemble clinique de symptômes. 
Dans le cas du syndrome de Costen, ceux-ci peuvent être très variables. Cela s'explique 
notamment par la localisation des articulations de la mâchoire  à l'avant des oreilles, dans 
une zone à la musculature complexe, richement innervée et irriguée, dont les tensions 
peuvent avoir des répercussions sur la relation entre la tête et les cervicales. 

Douleurs

Souvent, les personnes souffrant d'un Sadam se plaignent de différente douleur ou d'une 
gêne : 

• lors de la fermeture ou l'ouverture de la bouche,

• de douleurs lancinantes à l'avant de l’oreille,

• de douleurs buccales, 

• de névralgie au niveau de la mâchoire, de la face, de la nuque ou de l'arrière du crâne.




• de maux de têtes et migraines 

• Ainsi que d’acouphène.


Problèmes articulaires
La mobilité de la mâchoire peut être réduite et ses déplacements anormaux, ce qui 
engendre des difficultés à la mastication. Les déplacements du disque engendrent un 
risque de luxation (déboitement) élevé.

Les bruits articulaires, tels que des claquements ou sensations de "crack" à l'ouverture 
de la bouche ou lors de la mastication, des crépitements ou crissements sont 
caractéristiques.  Certaines personnes présentent par ailleurs des blocages de la 
mâchoire en position ouverte ou fermée.

Certaines personnes souffrent d'arthrose au niveau de l'articulation.


Les traitements du Sadam

Les traitements du Sadam doivent être le plus individualisés possibles pour s'adapter à la 
variabilité des symptômes.

Rééducation comportementale
Des modifications de l'alimentation (éviter les aliments difficiles à mâcher…), des 
exercices pour contrôler la mâchoire ainsi que des techniques de relaxation et de gestion 
du stress peuvent être préconisés.

Thérapies physiques
L'ostéopathie favorise la correction des dysfonctions. 

La kinésithérapie mandibulaire est utile.

Traitements médicamenteux
Dans les cas plus graves les médicaments antalgiques, anti-inflammatoires ou 
myorelaxants peuvent être nécessaire pour améliorer la qualité de vie. 

Orthèse dentaire (gouttière)
Un appareillage dentaire (orthèse, plus communément appelée gouttière) peut être 
prescrit par le chirurgien dentiste ou le stomatologue, pour soulager les tensions dans la 
mâchoire.

Chirurgie et ortodonthie
Les traitements dentaires, orthodontiques ou chirurgicaux plus invasifs ne sont envisagés 
qu'au cas par cas, pour répondre à des problèmes très spécifiques.


Prévenir le Sadam

Une bonne hygiène et des soins dentaires bien menés peuvent contribuer à prévenir 
l'apparition d'un syndrome douloureux. On peut aussi prévenir la crispation des muscles 
de la mâchoire par la relaxation, mais aussi en évitant l'abus de gommes à mâcher et 
d'aliments durs.


