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• Coude rhumatoïde

• Coude spondylarthropathie

• Coude tendineux

• Coude bursal

• Autres



Polyarthrite rhumatoïde

• Arthrite

– Arthralgie inflammatoire

– Flessum irréductible

• Bursite olécranienne

– Hygroma postérieur inflammatoire
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Epanchement



Polyarthrite rhumatoïde



Polyarthrite rhumatoïde



Polyarthrite rhumatoïde



Coude rhumatoïde

• Traitement de fond ++

• Gestes locaux

– Dérivés cortisoniques

– Synoviorthèse isotopique

• ! Traiter tôt !



Spondylarthropathie

• Arthrite

• Enthésite

– Epicondyle

– Epitrochlée

– olécranienne



Spondylarthropathie



• AINS

• Anticorps Anti TNF

Spondylarthropathie : traitements



• Epicondylalgie

• Epithrochlélalgie

• Tendinopathie calcifiante

• Dyalisé rénal

Coude tendineuxCoude tendineux



Coude tendineuxCoude tendineux



Epicondylalgie



Coude tendineuxCoude tendineux

Calcification HA des

épicondyliens

!Présentation clinique type pseudo arthrite



Calcification HA Epicondyliens



Coude tendineuxCoude tendineux

Dyalisé rénal



Bursopathie olécranienne

• Fréquentes

• Gare aux surinfections !



!"#$%&'()*+,&)- '.$/*')%$

0 1 2 34 5
Dorsiflexion passive

du 5° doigt > 90°

avec avant bras à

plat sur la table

Pouce contre avant

bras (passif)

Hyperextension du

coude >10°

Hyperextension

genou>10°

Main à plat sur le sol


