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Douleur articulaire en médecine générale :
quelle stratégie pour la prescription dexamens
dimagerie médicale ?

Thomas Paul-Emile Kirchgesner

Joint pain in general medicine:
Which strategy for prescribing
medical imaging examinations?

+Radiography (X-ray) is the medical
imaging examination of choice for the
initial assessment of bone or joint patho-
logies of the limbs.

« Ultrasound s an excellent non-irradiating
examination for the study of superficial
and periarticular soft tissues, including
the rotator cuff tendons of the shoulder,
extensor apparatus of the knee, and the
ligaments, and tendons of the ankle.

+ When faced with spinal pain, the prescri-
bing physician should look out for
warning signs ("red flags") that will guide
the choice of medical imaging examina-
tions.
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What is already known about this topic?

Like any medical prescription, an imaging examination
requires a well-considered clinical approach and prior assess-
ment of the benefit/risk ratio. The prescribing physician is
involved in the various stages of justifying the examination,
selecting the most appropriate technique, and optimizing
the procedure.

What does this article bring up for us?

This article briefly outlines the rules for prescribing medical
imaging examinations for joint pain in general medicine.

La demande croissante en examens d'imagerie médicale en Belgique
est confrontée a de nombreux défis tels qu'un nombre limité de
machines, notamment en IRM, une pénurie de personnel qualifié et
des difficultés de financement. La rationalisation de la prescription
d'examens d'imagerie est plus que nécessaire, reposant sur l'évalua-
tion minutieuse du rapport bénéfice/risque et une bonne connaissance
des forces et des limites de chaque technique dimagerie par les méde-
cins prescripteurs. La radiographie reste I'examen de choix pour le
bilan initial des pathologies osseuses ou articulaires des membres.
Léchographie est un excellent examen non irradiant pour l'étude des
tissus mous superficiels et périarticulaires notamment pour les ten-
dons de la coiffe des rotateurs de I'épaule, I'appareil extenseur du
genou et les ligaments et tendons de la cheville. Pour la mise au point
des douleurs de la colonne vertébrale, le médecin prescripteur recher-
chera la présence de signes d'alerte («red flags ») qui guideront la
réalisation des examens d'imagerie.

Que savons-nous a ce propos ?

Comme toute prescription médicale, la prescription d'un
examen dimagerie nécessite une démarche clinique
réfléchie et I'évaluation préalable du rapport bénéfice/risque.
Le médecin prescripteur est impliqué dans les différentes
étapes que sont la justification de I'examen, la sélection de la
technique la plus appropriée et I'optimisation de la réalisa-
tion de I'examen.

Que nous apporte cet article?

Cet article rappelle brievement les régles de bonne prescrip-
tion d'examens d'imagerie médicale devant une douleur arti-
culaire en médecine générale.

> Examens d'imagerie médicale, optimisation, douleur articulaire
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Le nombre d'examens d'imagerie médicale réalisés en
Belgique tend a augmenter chaque année (1). Le vieillisse-
ment de la population, les progrés de la médecine et le
perfectionnement des techniques d'imagerie en sont les
principales raisons. Ce besoin toujours plus grand en
imagerie médicale se heurte toutefois a un parc de
machines limité, notamment en IRM (2), une pénurie de
personnel qualifié et un systéme de financement sous
tension. A défaut de mesures de controle de la prescrip-
tion dimagerie médicale et de limitation du nombre
d’examens par équipement, la rationalisation de la pres-
cription d'examens d'imagerie devrait étre privilégiée par
les médecins prescripteurs avec |'aide des radiologues.

Face a une douleur articulaire, la prescription d’'un examen
d'imagerie devra étre justifiée aprés I'évaluation du
rapport bénéfice/risque et notamment de l'impact des
résultats de I'examen sur la prise en charge du patient.
Pour sélectionner la modalité d'imagerie la plus appro-
priée, le médecin prescripteur devra connaitre les forces et
faiblesses de chaque technique (Tableau 1) et tenir
compte de nombreux parameétres dont les hypothéses
diagnostiques envisagées, I'age et les antécédents du
patient, les examens déja réalisés ou encore la présence
d'éventuelles contre-indications. La demande d'examen
devra mentionner les informations pertinentes qui aide-
ront le radiologue a optimiser et interpréter I'examen:
description des symptémes (localisation, caractére aigu
ou chronique, horaire mécanique ou inflammatoire, ...),
date du traumatisme, antécédents oncologiques ou
encore examens complémentaires déja réalisés (4).

Concernant I'imagerie des membres et du bassin, la radio-
graphie devrait étre l'examen de premiere intention

Radiographie

Tissus mous superficiels calcifié/tuméfié

Echographie

lorsqu’une pathologie osseuse ou articulaire est suspectée
en raison de son faible co(t et de sa grande accessibilité.
Elle permettra dans la trés grande majorité des cas de faire
le diagnostic des pathologies osseuses et articulaires les
plus fréquentes telles que les fractures ou I'arthrose ainsi
que des maladies métaboliques associées a des dépdts
calciques dans les tissus mous. Léchographie est un
excellent examen non irradiant pour I'étude des tissus
mous superficiels et périarticulaires notamment pour les
tendons de la coiffe des rotateurs de I'épaule, I'appareil
extenseur du genou et les ligaments et tendons de la
cheville. Pour la mise au point des douleurs de la colonne
vertébrale, le médecin prescripteur recherchera Ia
présence de signes d'alerte (« red flags ») qui guideront la
réalisation des examens d'imagerie (5). De nombreuses
ressources existent pour aider la prescription d'examens
d'imagerie médicale : parmi les solutions francophones,
citons I'« Aide a la demande d'examens de radiologie et
imagerie médicale (ADERIM)» (6) et le « Guide du Bon
Usage des examens d'imagerie médicale » édités par la
Société Francaise de Radiologie (7) ou les « Recommanda-
tions en matiére de prescription de I'imagerie médicale »
proposées par la Société Belge de Radiologie (8).

Une fois I'examen réalisé, radiologues et médecins pres-
cripteurs devront garder a l'esprit la fréquente discordance
radio-clinique en imagerie musculosquelettique. En effet,
les remaniements articulaires et périarticulaires méca-
niques chroniques augmentent avec l'age et sont
fréquemment retrouvés chez des sujets asymptomatiques
(9-10). Comme dit I'adage, n'oublions pas que « nous trai-
tons des patients, pas des images » !
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