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QU’ATTENDEZ-VOUS DE L’EXAMEN ?7??
CONTEXTE CLINIQUE
AUTRES EXAMENS (IMAGERIE, BIO...)

RADIOGRAPHIES

RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
SCANNER

IRM

ECHOGRAPHIE




COUDE

- RADIOGRAPHIES

« RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
- SCANNER

 |IRM

- ECHOGRAPHIE




 RADIOGRAPHIES
— TOUJOURS INDISPENSABLES Yc AVT TDM/IRM
— F+P +/- OBLIQUES

. INTERETS
— STRUCTURE OSSEUSE
— CLASSIFICATION DES FRACTURES

— INTERLIGNES
— AXES
— PARTIES MOLLES




EXT + SUPINATION




FLEX 90° +
SUPINATION

EPICONDYLE MEDIAL----

TROCHLEE
CAPITULUM )
EPICONDYLE LATERAL




AXE RADIUS : MILIEU CAPITULUM







GRAISSE CORONOIDIENNE

GRAISSE DU SUPINATEUR

1




PARTICULARITES DE
L’ENFANT

AXE DU RADIUS ET POINT CONDYLIEN

MATURATION OSSEUSE (SAUVEGRAIN ET
NAHUM)

GARCON : 11 a 15 ANS
FILLE : 9a13 ANS







6+3+3+4=16




COUDE

- RADIOGRAPHIES

« RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
- SCANNER

 |IRM

- ECHOGRAPHIE




 RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
—OPACIFICATIONS
—INFILTRATIONS
— PRELEVEMENTS




 RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
—OPACIFICATIONS
—INFILTRATIONS
— PRELEVEMENTS




 RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
— OPACIFICATIONS
—INFILTRATIONS
—SOUVENT 1ER TEMPS D 'UN SCANNER




COUDE

- RADIOGRAPHIES

« RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
- SCANNER

 |IRM

- ECHOGRAPHIE




« SCANNER

— HELICOIDAL MULTIBARETTES :
RECONSTRUCTIONS DANS PLANS ANAT

— ETUDES OSTEOART, VASC,++~P. MOLLES PR CVALLEE

264 5M M TOD25251 HOPITAL R. POINCARE
3112 - GAUCHE Philips Mx8000 IDT 16
N2 dem. : A BRAS GCHE/3362 1311272004 12:11:04
Pos. patient: FFS 120kV, 180maAs

Desc. examen : 68TAVEBRAS

IT:1




« SCANNER

— HELICOIDAL MULTIBARETTES :
RECONSTRUCTIONS DANS PLANS ANAT

ETUDES OSTEOART, VASC, +/- P. MOLLES

























« SCANNER
— SVT BILAN PRE-OPERATOIRE
— PATHOLOGIES
- TRAUMATIQUES ET MICRO TRAUMA




e SCANNER
_ SVT BILAN PRE-OPERATOIRE
— PATHOLOGIES \'

e TRAUMATIQUES ET MICRO TRAUMA




« SCANNER
— SVT BILAN PRE-OPERATOIRE
— PATHOLOGIES
- TUMORALES
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« SCANNER




« SCANNER
— SVT BILAN PRE-OPERATOIRE
— PATHOLOGIES
« SYNOVIALES (+/-)




« SCANNER
— SVT BILAN PRE-OPERATOIRE
— PATHOLOGIES
« SYNOVIALES (+/-)













* IRM

—RAPPELS ELEMENTAIRES

—PATHOLOGIES
 TUMORALES
- TENDINEUSES
* LIGAMENTAIRES ?

* SYNOVIALES ?
 PARTIES MOLLES




* IRM

— RAPPELS ELEMENTAIRES

« SEQUENCES T2
— MUSCLES : SIGNAL DE REF
— GRAISSE HYPER / ISOSIGNAL : BLANC/GRIS*
— LIQUIDES STAGN HYPERSIGNAL : BLANC
— AIR, CALCIUM, TENDONS... : NOIRS

« *SAUF SUPPRESSION DE GRAISSES

STIRLG TE




* IRM

— RAPPELS ELEMENTAIRES

-« SEQUENCES T1
— MUSCLES : SIGNAL DE REF
— GRAISSE HYPERSIGNAL : BLANC*
— LIQUIDES STAGN HYPOSIGNAL : GRIS FONCE
— AIR, CALCIUM, TENDONS... : NOIRS
- *SAUF SUPPRESSION DE GRAISSES
« PdC IV : HYPERS. DES STRUCTURES HYPERVASCULARISEE

* PdC IA : ARTHRO-IRM




* IRM

—PATHOLOGIES

- TUMORALES (OS & PM)
— NATURE ?




* IRM

—PATHOLOGIES

- TUMORALES (OS & PM)
— NATURE ?




* IRM

—PATHOLOGIES

- TUMORALES (OS & PM)
— NATURE ?




* IRM

—PATHOLOGIES

- TUMORALES (OS & PM)
— NATURE ?
— EXTENSION & RAPPORTS




* IRM

—PATHOLOGIES
- TENDINEUSES




* IRM

—PATHOLOGIES
- TENDINEUSES




* IRM

—PATHOLOGIES
* LIGAMENTAIRES ?

LCM ROMPU LCM NORMAL




* IRM

—PATHOLOGIES
* LIGAMENTAIRES ?

IL&E FAISCEAU RADIAL NL




e IRM
—RAPPELS ELEMENTAIRES

—PATHOLOGIES
* SYNOVIALES ?

T2 SAT GR
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« RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE
- SCANNER

 |IRM

« ECHOGRAPHIE




« ECHOGRAPHIE
—EPANCHEMENTS, BURSITES




- ECHOGRAPHIE
—TENDONS ET MUSCLES




- ECHOGRAPHIE
—VASCULARISATION




« ECHOGRAPHIE
—EPANCHEMENTS, BURSITES
—TENDONS ET MUSCLES
—LIGAMENTS ?




CONCLUSIONS

ON NE TROUVE QUE CE QUE L’ON
CHERCHE, ON NE CHERCHE QUE CE QUE
L’'ON CONNAIT

RADIOGRAPHIES : TOUJOURS

S| DOULEURS / LIMITATION SANS
ORIENTATION CLINIQUE ET RX NLES : IRM

S| DC TJRS INCERTAIN : TDM +/- ARTHRO




