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Véritable enquéte ou chaque détalil
compte
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Les sighes d’appel: pendant les deux
premieres minutes

* La douleur: maitre symptdme spontanément décrit
par le patient

— Circonstances de survenue:

mécaniques, inflammatoire

— Sur I'épaule et vers le cou ?
— En avant sur le chef antérieur du deltoide?
— Sur la face externe du bras ?



Premieres pistes!




Quelques douleurs caractéristiques

Calcifications

crise hyper algique
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Quelques douleurs caractéristiques

rtnrose acromio claviculalre
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Quelques douleurs caractéristiques




Quelques douleurs caractéristiques

Douleurs'de coiffe £ |
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« J'ai mal des que je monte le bras! »
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POSILIGN dePOUTE

dabord mecanigues puis

inflammatoires (necturnes),

Craguement audible: rupture
traumatique
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Interrogatoire
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Interrogatoire

2 Praciser la grofession |2 sgort gratieus, l2g

o [lesantecedantsiaouioueux

o [[anotion de tratimatisme




Interrogatoire
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Quelques avancées!

* Travail physique c6té dominant:
rupture dégénérative de coiffe

* Chute: rupture traumatique de

3 RO 87
[ 1 £ : -~ ,; "V - ';)5‘ V5N . < AL 2 a
R § o P X 5



Inspection
Toujours examiner le patient de dos

Qv
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Inspection

* Arthrose acromio- claviculaire

* Rupture proximale du biceps: « popeye sign »




Palapation

2 Nellar zerario elaviculzire
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Est-ce que tous les examens de poitrine doivent
prendre 4 heures comme avec vous, docteur ?



Examen

Commence paria mopiiite passive:

Rotation externe bloquée en
actif et passif

Capsulite rétractile

— Excés de rotation externe: —— |~
rupture du sub scapularis \ B




Examen
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mobiliteracthVverd eficitairerpassiversubrnoermale

PUis la mobilite active

Pathologie de coiffe




Testing
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Supra spinatus

Signes de conflit




Infra spinatus




Sub scapularis




Long biceps




Acromio claviculaire




Démarche diagnostique




@ﬁ Orientée par la clinique

" Certains tapleaux clinigues particuliers orientent

d'emnleela para clinigue!




Tendinopathie calcifiante

— Radio simple face 3 rotations +profil de lamy

Pas d’écho ni d’'IRM systématique
car
pas de pathologie de coiffe associée



Arthrose acromio claviculailre
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Orientée par la zone a explorer !
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DOUSE SOUS daciomiale e

SUPErticielle du sus epineux

Echographie:

1° examen de débrouillage

dynamique




BoUrSe sous acromiale et face
superficielle du'sus epineux
IRM:

Permet d'aller plus loin dans I'exploration




‘Boursersousacromiale’etraces

superficielle du sus epineux

L'arthroscann pas cette zone

Un arthro scanner normal n’élimine pas
une pathologie sous acromiale :
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~dCEe pProionae dursus epineuxet

| drticulation glene numeraile

* Echo complétée si besoin par un arthro scanner

Longitudinal
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Pour synthetiser!

Bilan initial
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